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PRESUPUESTO PROYECTO ANO 2013: $ 96.411

SECCION I. DESCRIPCION DEL PROGRAMA

Ficha de Descripcion
Grafico NO. 1
Informacion Check Box




Primera fase: Revision documental

INFORMATION CHECK-BOX
Este formato hace parte de la Seccidén de Descripcion de la Metodologia de Evaluacién Ejecutiva E2. Es una herramienta que permite la compilacién,
|registro y verificacién de la iformacién recolectada por la evaluacién.
FUENTES USADAS
COMPONENTE DESCRIPCION CRITERIOS (relacionar las fuentes consultadas)
® = = CALIDAD
= IS £ g Fuente Documental
s = = = oficiales del progs , datos | Fuente No documental
& 2 15 ga del sistema de informacién, documentos (entrevistas, talleres,
TEMA SUBTEMA # a < [S) S fuente secundaria) grupos focales, etc)
Justificacion del Programa 11|« v . . Ficha EBI-D
Politica sectorial e institucional en
que se enmarca el Programa 1.2 | v v v v Plan de Desarrollo
Sinergias con otros programas 1.3 |« v v v Informe ejecucion de la Politica
Objetivos del Programa a nivel defin |1.4 | v v v v Ficha EBI-D
Objetivos del Programa a nivel de
propositos 15|« v v v Ficha EBI-D
Beneficiarios objetivo 16| v v v 5 Documento de formulacion
DISERO identificacion, priorizacion,
DEL PROGRAMA |Descripcion de los componentes 75% restricciones por simultaneidad y
(bienes y/o servicios) que entrega el egreso, para el acceso a los
Programa 1.7 | v v v v servicios sociales
Descripcion actividades que se Docuemnto de presentacion del
realizan en el marco del programa 1.8 | v v v v programa
Supuestos, factores de riesgo, Entrevista funcionario
factores externos 19|+« < x x Carlos Castellanos
Estructura de la Matriz del Marco Construida por la
Logico 1.10 X x x x Consultoria
Indicadores de la Matriz del Marco Cosntruidos por la
Légico 1.11] x b3 < x Consultoria
Cobertura efectiva 21 [ v v & v SEGPLAN
Nivel de produccion de los
componentes 2.2 | x x x x
RESULTADOS |[Calidad y oportunidad de los
componentes 2.3 | x x x P
Resultados a nivel de fin y propésitos [2.4 | x x x x
Antecedentes presupuestarios y
fuientes de financiamiento 3.1 | v v v v SEGPLAN
INSUMOS Ejecucion de recursos financieros 3.2 | v v v v 100% SEGPLAN
Uso y distribucion de los recursos 33|« v v v Ficha EBI-D
Estructura de costos 3.4 | v v v v SEGPLAN
Analisis de actividades operativas (4.1 | v - v v Documento SDIS
identificacion, priorizacion,
restricciones por simultaneidad y
Seleccién, priorizacion y/o egreso, para el acceso a los
focalizacion de beneficiarios 42| v v v v servicios sociales
MANEJO Entrevista Contratista
OPERATIVO Proceso de disefio y mejora de la feoed Sistema Integrado de
calidad de los componentes 43| v v v v Gestion: Andres Penagos
Entrevista Funcionarios:
Carlos Garcia; Claudia
Proceso de entrega de los Castellanos; Mario
componentes 4.4 |« v v v Guerrero
Direccionamiento - planeacion 51| v v v v Entrevista Funcionarios
ACTIVIDADES DE [seguimiento y control 52|« . . Entrevista Funcionarios
DIRECCIONAMIEN -
10, EVALUAGION Reformulciones del programa 53 | x = > 75%
Y CONTROL Calidad de la informacién del
Programa 5.4 |« v v v
Esquema global de operacién 6.1 | v v v v Entrevista funcionarios
Estructura organizacional interna 6.2 | v v v v Documento de presentacion
ESTRUCTURA
ORGANIZACIONAL |Mecanismos de coordinacién externa [6.3 | x x x x 7 Resolucion 0511
Mecanismos de participacion de
usuarios/beneficiarios 6.4 |« v v v Res. 0511 Entrevista funcionrios
TOTAL 24 23 23 23 18 9
PORCENTAJE 77% | 74% | 74% | 74% | 58% T 20% |

a) Documentos oficiales del programa y de la entidad a la que esta adscrito.

Universidad Nacional

Investigaciones para el Desarrollo — CID-.

Politica Publica Social para el Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital
Linea de base para la formulacién de la politica de envejecimiento y vejez en el distrito capital:
de Colombia: Facultad de Ciencias Economicas:

Resolucion 511 de 18 de abril de 2011 “Por la cual se conforma y reglaemnta el Comité

Operatico de Envejecimiento y Vejez al interior del Consejo Distrital de Politica Social”

Centro de

Documento de Formulacion, “Atencion integral para personas mayores: disminuyendo la
discriminacion y la segregacion socioecondmica: aportando a la construccion de una ciudad
mas humana paa todas las edades”, Subdireccion para la Vejez.



Documento de Informacion actualizada de los procesos que se adelantan en relacion con la
implementacion de la politica pablica social para el envejecimiento y la vejez (PPSEV).
Decreto 345 de 18 de agosto de 2010, "Por medio del cual se adopta la Politica Publica Social
para el Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital”.

Presentacion Power Point de la formulacion del Proyecto“Atencion integral para personas

mayores: disminuyendo la discriminacion y la segregacién socioeconémica: aportando a la
construccién de una ciudad mas humana paa todas las edades”

b)

d)

Documento: “Servicio Social: Desarrollo De Capacidades Y Potencialidades En Centro
Noche”.

Resolucion 764 de 11 de julio de 2013 “Por medio de la cual se modifica la Resolucion 736
de 05 de julio de 2013”Por medio de la cual se adoptan los criteriode ingreso, egreso,
prioriacion y restricciones por simultaneidad para el accesos los servicios sociales en los
proyectos de la Secretaria Distrital de Integracion Social.”.

Plan de Accién Version 10/04/2013

Documento: Servicio Social: Desarrollo De Capacidades y Potencialidades En Centro Dia.
Presentacion Power Point Jornada de Induccion 19 y 20 de diciembre de 2013

Plan de Accidn, Politica Publica Social para el Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital
2010 — 2025.

Datos contemplados en el sistema de informacion del programa

Sistema de Seguimiento al Plan de Desarrollo — SEGPLAN Fecha 21 de enero de 2014.
Linea de base para la formulacién de la politica de envejecimiento y vejez en el distrito capital:
Universidad Nacional de Colombia: Facultad de Ciencias Econdmicas: Centro de
Investigaciones para el Desarrollo — CID-.

Informacion existente sobre la intervencion en el Banco de Programas y Proyectos

Ficha EBI-D Proyecto 742 “Atencion Integral para Personas Mayores Disminuyendo la
Discriminacion y la Segregacion Socioecondmica”.
Fichas EBI-D Plan de Desarrollo “Bogotd Humana”

Documentos de fuente secundaria.

Documento CONPES 2793-Vicepresidencia de la Republica-DNP:UDS de junio 28 de 1995.
Politica Nacional de envejecimiento y vejez 2007-2019, diciembre de 2007.

Ley 1315 de 20019, “Por medio de la cual se establecen las condiciones minimas que
dignifiquen la estadia de los adultos mayores en los centros de proteccion, centros de dia e
instituciones de atencion”.

Ley 1251 de 2008 “por la cual se dictan normas tendientes a procurar la proteccion, promocion
y defensa de los derechos de los adultos mayores”.

Ley 1171 de 2007 “Por medio de la cual se establecen unos beneficios a las personas adultas
mayores”.



- Declaracion de Brasilia: Segunda Conferencia regional intergubernamental sobre
envejecimiento en América Latina y el Caribe:hacia una sociedad para todas las edades y
deproteccion social basada en derechos.Brasilia, 4 al 6 de diciembre de 2007.

- Modelo de Atencidn Integral para persona Mayores, Secretaria Distrital de Integracion Social,
Subdireccion para la Vejez.

- Principios De Las Naciones Unidas En Favor de las Personas de Edad, (adoptado por la
Asamblea General de las Naciones Unidas el 16 de diciembre de991 - Resolucién 46/91).

- Informe de la Segunda Asamblea Mundial sobreel Envejecimiento, Naciones Unidad, Madrid,
8 a 12 de abril de 2002.

- Secretaria Distrital de Salud, Direccion de Salud Publica, componente de gestion local para
la salud, anexo, ficha de especificaciones tecnicas para eldesarrollo del proceso de consejo
local de persona mayor.

Sequnda Fase: reconstruccion de informacion.

Lainformacién se complementd mediante entrevistas preparadas de acuerdo con los requerimientos
de la Metodologia E2. A Estas entrevistas realizadas mediante cuestionario resultante de los puntos
que necesitan desarrollo se realizaron con las siguinetes personas:

Carlos Catellanos: Contratista del equipo de trabajo de la Subdireccién para la Vejez
Carlos Garcia: Contratista del equipo de trabajo de la Subdireccién para la Vejez

La informacién relativa al proceso de disefio y mejora de la calidad de los Ccomponentes se obtuvo
mediante entrevista con el sefior ASndres Penagos quien colabora en el Sistema Integrado de Gestion.

La informacion relativa a los beneficiarios se encuentra en la base de datos del Sistema Informacion
de registro de Bneficiarios SIRBE.

FICHA DE DESCRIPCION (Check Box)

Respecto a la calidad de la informacion se encuentra que despues de ordenar, analizar y calificar la
informacién bajo los criterios mencionados, el ICB (Iformation Check Box) automaticamente
muestra una ponderacion a la informacion en cada uno de los temas y, paralelamente, arroja un color
que permite observar en qué estado se encuentra la informacion del programa (semaforo) de donde
se obtine que esta se encuentra en verde, es decir entre el 68% y el 100% lo que indica que “la
informacion es suficiente para describir el tema” de manera que:

Informacién Check Box (ICB) ¢ Toda la informacion relevante esta disponible?
Si

Indicar el grado de calidad de la informacion disponible

Satisfactorio

¢Ha sido necesario organizar y sistematizar la informacion?

Si

¢ Cuales carencias de informacion se identifican?

Con excepcion de la seccion de resultados, Ninguna



El inicio del seguimiento a los sectores relacionado en el “INFORME DE SEGUIMIENTO
POLITICA PUBLICA SOCIAL PARA EL ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ EN EL DISTRITO
CAPITAL. PRIMER SEMESTRE DE 2013” Se concluye que:

- “No se contd con informacion de todos los sectores”

- “Algunos sectores no desagregan la informacion por rangos de edad lo cual homogeniza la
poblacién participante en las actividades desconociendo la diversidad etaria de las
poblaciones que asisten y participan de los proyectos, bienes y servicios”.

- “Se requiere que las acciones se enmarquen dentro de los objetivos y/o las estrategias de la
politica, ya que por una accion incluir a las personas mayores no quiere decir que este en
logica de politica o sea intencionado su accionar hacia lo que busca la PPSEV, Por lo tanto,
las acciones deben evidenciar con claridad el sentido y fin que se busca.”

- “Las acciones deben relacionarse con los modelos de atencion establecidos desde cada sector
que permitan, en el marco de la politica, fijar lineas de base de la situacion a la que va dirigida
y estrategias claras de como se va a impactar esa situacion teniendo en cuenta aspectos
estructurales.”

Por tanto pueden ser incluidas como sinergias, pero los datos e informacion no sin suficientes
para incluirlos en la evaluacion. Ademéas como se observa, este seguimiento se inicia en el
segundo semestre de 2013, lo que daria un rango de tiempo muy corto para evaluar.

1. Disefio del Programa

1.1. Justificacién de la Politica y Programa

La formulacion de la “Politica Publica Social para el Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital
2010-2025” — PPSEV- surge como una respuesta a la necesidad de contar con “procesos que integren
decisiones acuerdos y acciones articuladas y coordinadas encaminadas a abordar de manera integral
las situaciones y problematicas que se presentan en el momento del ciclo vital de la vejez”. 'y como
concrecion del Plan de Desarrollo 2008-2012 Bogota positiva, segin el cual “Construiremos una
ciudad en la que se reconozcan, restablezcan, garanticen y ejerzan los derechos, individuales y
colectivos en la que se disminuyan las desigualdades injustas y evitables con la institucionalizacién
de las politicas de Estado que permitan trascender los periodos de gobierno y consolidar una Bogota
en la cual, la equidad, la justicia social, la reconciliacion, la paz y la vida en equilibrio con la
naturaleza y el ambiente sean posibles para todos y para todas”. En este sentido la politica busca
romper con la condicion de exclusion e integra los elementos conceptual, analitico, ético politico y
normativo como marcos de referencia que interactian y se complementan para disminuir el riesgo
que presenta la exclusion social, econdmico, cultural y recreativo a que esta expuesto este grupo
poblacional.

Para dar concrecion a esta politica se realizan acciones transectoriales, mediante acuerdos con
diferentes entidades involucradas y en cumplimiento de lo dispuesto en el Plan de Desarrollo “Bogota
Humana” se ha formulado el Proyecto “Atencion integral para personas mayores: disminuyendo la
discriminacion y la segregacion socioecondmica”. Que se justifica en razéon a que“Las personas

Ipolitica Publica Social para el Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital
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mayores al igual que otras poblaciones, enfrentan la segregacion socioecondmica que separa, excluye
y margina; sin embargo y para el caso particular de las personas mayores de 60 afios esta misma
situacion se ve agravada en la combinacion que se da entre la condicion de vulnerabilidad propia de
la vejez y las restantes discriminaciones presentes en nuestra cultura y que acrecientan la desigualdad
y la exclusion™.

Con base en lo anterior podemos afirmar que un porcentaje significativo de las personas mayores en
la ciudad enfrentan la segregacion socioecondmica que se presenta a través de mdaltiples
manifestaciones una de las cuales se hace evidente cuando haciendo parte del rango de edad de la
poblacion considerada como econdmicamente inactiva, no acceden a los ingresos suficientes y
permanentes que les permita cubrir sus necesidades esenciales como tampoco acceder a los servicios
sociales que requieren y que les garantice sus derechos fundamentales, resaltando sobre todo la

seguridad econdmica, la salud, la seguridad alimentaria y la vivienda™?.

De acuerdo con la identificacion del problema o necesidad presentado en el Proyecto “Atencion
Integral para Personas Mayores: Disminuyendo la Discriminacién y la Segregacion Socioeconomica”
la intervencion se justifica debido a que “En Bogota hay un bajo reconocimiento y valoracion de las
personas en &mbitos socioecondmico, cultural y politico que repercute directamente en la pérdida de
calidad de vida de esta poblacién y sus procesos de integracion y participacion, por lo cual se vulneran
permanentemente sus derechos fundamentales y se afecta negativamente el ejercicio pleno de su
ciudadania. Las asambleas mundiales y regionales asi como las declaraciones sobre el envejecimiento
que se han realizado a nivel internacional, la politica nacional de envejecimiento y vejez y el proceso
de construccion participativa de la politica publica para el envejecimiento y la vejez en el Distrito
Capital 2010-2025 han evidenciado esta situacion problematica en sus analisis situacionales”.

La preocupacioén por la poblacién adulta mayor ha venido creciendo por dos aspectos, por una parte
el cambio en la dinamica demogréafica que a nivel mundial se estd sucediendo y que se refleja en el
pais y en Bogota mediante el crecimiento de la poblacién mayor de 60 afios y la disminucién de la
poblacion joven y por otro lado por las condiciones en que se desarrollan este segmento de poblacion
“por no ser reconocidas ni valoradas social, econdmica, cultural y politicamente y en razon a ello, se
encuentran en condicidn de discriminacion por edad y segregadas de maltiples y distintas formas, lo
que repercute directamente en la calidad de vida y en los procesos de integracion y participacion de

las personas mayores, vulnerando sus derechos y afectando el ejercicio de su ciudadania”.®

Segun datos de las Naciones Unidas en los ultimos 140 afios el promedio de vida ha aumentado 40
afios llevando a una proporciéon cada vez mayor de personas de mas de 65 afios “A comienzos del
siglo pasado solo el 1% de sus habitantes eran sexagenarios; al inicio del pasado la proporcion
aumenta en 4% y en la actualidad esta corresponde al 20%.”*. Se espera que este cambio proporcional
continde de manera que de ser en al afio 2010 de 10%, el porcentaje de personas mayores de 60 afios
pase a ser el 21% en 2050.

A nivel nacional, durante el periodo comprendido entre 1950 y 2005, (censo 2005), Colombia pasé
de tener 600.000 personas mayores de 60 afios a 3.722.000 (8,9% del total de la poblacién. De
42.090.000 el 6%, es decir cerca de 2.600.000 persona es mayor de 65 afios, siendo los departamentos

2 proyecto 742, ATENCION INTEGRAL PARA PERSONAS MAYORES: DISMINUYENDO LA DISCRIMINACION Y LA
SEGREGACION SOCIOECONOMICA, Apostando a la construccién de una ciudad humana para todas las
edades, Subdireccidén para la vejez, Secretaria Distrital de Integracién Social

3Ibid.

4 ROSTROS Y RASTROS, Razones para construir ciudad, Transcurrir vital, | Elogio dela Vejez, Publicacidn
trimestral de la Direccién de Equidad y Politicas Poblacionales. Afio 1 N° 2, Abril — junio de 2013 p. 15
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de mayor concentracién Bogota D.C., Antioquia, Valle del Cauca, Santander, Atlantico, Bolivar y
Tolima con el 63,12% del total nacional®.

Este cambio que se manifiesta en estrechamiento de la pirdmide poblacional y ampliacion de la punta
como consecuencia de la disminucion proporcional de la poblacién joven consecuencia del aumento
de esperanza de vida que paso de 68.75 afios en 1993 a 72,3 afios en 2005, la disminucion de la
mortalidad infantil que pas6 de 34,25 a 21, el mejoramiento de la salud y las enfermedades
infecciosas, la disminucién de la tasa de fecundidad (uso de métodos de planificacién familiar,
aumento de los niveles de educacién y por tanto posibilidades de decision sobre el nimero de hijos y
la insercion femenina en el mercado laboral).

Para el afio 2007 Bogoté contaba con una poblacién de 7.035.155 habitantes de las cuales 617.285
eran mayores de 60 afios correspondiente al 8,80% siendo las localidades de Suba (14%) , Kennedy
(13,9) y Engativa las de mayor concentracién y Sumapaz (0,1%), Candelaria (0,3%), Martires (1,3%)
las de menor concentracion.® Para 2012 su poblacién habia aumentado a 7.571.375 habitantes, con
779.534 personas mayores de 60 afios que corresponde al 10,29% de la poblacion, reflejo de un
crecimiento de 5.3% en los Ultimos 15 afios, lo que corrobora el proceso de transicion demogréfica
toda vez que el crecimiento de la poblacién ha sido del 2.7%’

Por genero se tiene que el 47% son hombres y el 53% son mujeres, en la poblacion de adultos mayores
el 42,4% son hombres y el 57% mujeres.®

Las condiciones de la poblacion de méas de 60 afios reflejan las caracteristicas de la situacion de la
poblacién en general, toda vez que para el afio 2007 el 4.4% es decir 80.597 hogares son pobres segun
el Indice de Necesidades Basicas Insatisfecha (NBI) y el 0,5 se encontraba en situacion de miseria.
En ndmeros absolutos se tiene que de 7.035.155 habitantes 431.190 son pobres (6.1%) y 62.739
(0.9%) habitantes se encuentran en situacion de miseria. En cuanto a viejos y viejas de los 617.285
personas en esa condicidn, 26.360 (4.3%) son pobres y 1.264 (0,2%)se encontraban en condicion de
miseria.

El total de hogares pobres con viejos y viejas era de 19.879 (4,2%) y en situacién de miseria habia
1.050 hogares, siendo las localidades de Sumapaz (2.9%), Santafé (0,9%), Ciudad Bolivar (0,9%) y
San Cristébal (0,6%).° Segln datos de la Secretaria de Salud, con corte a junio de 2009, amparados
por el régimen subsidiado se encuentran el 21.1% de viejos y viejas que corresponde en nimeros
absolutos a 131.164 viejos y viejas. De estos el 95.3% corresponde a los niveles | y 11 del SISBEN lo
que refleja su nivel de vulnerabilidad.

Respecto a la capacidad de generacién de ingresos, se ha establecido que el 54% de hombres entre 60
y 64 afios trabajan, mientras que en el grupo de 70 a 74 el 19% y en el grupo de 75 a 79 afios solo lo
hace el 6% mostrando una disminucién en la proporcion de hombres que trabajan a medida que
aumenta la edad. En cuanto a mujeres entre 60 y 79 afios la actividad que mas se realiza es el trabajo
de hogar con una participacion de 55% proporcién que disminuye paulatinamente hasta proporciones
minimas a partir de los 75 afios. En el rango entre los 75 y 79 afios se presenta la mayor cantidad de

0p. Cit.p1.

6 UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA, Universidad Nacional de Colombia, Centro de investigaciones para
el Desarrollo, CID, Linea Base para la Formulaciéon de la Politica de Envejecimiento y Vejez en el Distrito Capital,
Bogota Noviembre de 2009

7 Proyecciones de Poblacién Bogota, DANE-Secretaria Distrital de Planeacién, Convenio de Cooperacidn
técnica N° 096 de 2007.

80p.CitP. 4

°Ibid.
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mujeres que se declaran incapacitadas para trabajar. Es de anotar que entre las personas mayores de
60 afios que tiene como fuente de ingresos el trabajo, a medida que aumenta la edad, disminuye la
proporcién de persona que reciben un salario fijo y aumenta los pagos por trabajo a destajo, por
comisién o porcentaje y por honorarios.*

De otra parte de acuerdo con el estudio de linea base del CID Universidad Nacional, revela que el
35.6% de las personas mayores padece una enfermedad cronica con un mayor registro en el género
femenino. Curiosamente el 70.4% de quienes tienen mas de 2 NBI (miseria) sefialan no tener
enfermedad crénica siendo la poblacién que menos tiene acceso a los servicios de salud lo que se
puede deber a una falta de diagndstico. La falta de control médico es creciente en la medida en que
es menor la calidad de vida de las personas mayores trayendo consigo complicaciones tempranas y
elevando los indices de mortalidad. El estudio también muestra que en el Gltimo mes el 8.9% de las
personas mayores manifestd haber padecido una enfermedad aguda con un promedio de duracion de
8 dias. En la poblacion pobre con 1 (NBI) esta proporcion es mayor, generando en esta caso un mayor
impacto por cuanto es este segmento de poblacion gue se requieren mayores cuidados tanto de la red
social como familiar.

Dentro de este escenario se ha formulado la Politica PUblica Social para el Envejecimiento y la Vejez
en el Distrito Capital y la materializacion de esta en el Plan de desarrollo Bogotd Humana con el
proyecto “Atencion Integral para Persona Mayores Disminuyendo la Discriminacion y la Segregacion
Socioeconoémica”.

1.2. Politica sectorial e institucional en que se enmarca el Programa y la Politica

Conscientes de los cambios demogréficos que se estaban presentando, la Asamblea General de las
Naciones Unidas decidio en el afio 1978 convocar para 1982 una asamblea Mundial sobre el
envejecimiento que sirviera como foro “para iniciar un programa internacional de accién encaminado
a garantizar la seguridad econémica y social de las personas de edad, asi como oportunidades para
que esas personas contribuyeran al desarrollo de sus paises”. Dentro del plan de accion propuesto se
incluyeron una serie de actividades en materia de politica, desarrollo econdmico, esferas de
preocupacion de las personas de edad, salud y nutricion. En este primer instrumento internacional
sobre el tema se establecieron 62 recomendaciones para la accién sobre aspectos tales como la
investigacion, recoleccion de datos, andlisis, capacitacion asi como también sobre las &reas tematicas
siguientes: salud y nutricién, proteccion de los adultos mayores como consumidores, vivienda y
medio ambiente, familia, seguridad social, seguridad econdémica, empleo y educacion.

Sus metas principales son “fortalecer la capacidad de los paises para abordar de manera efectiva el
envejecimiento de su poblacion y atender a las preocupaciones y necesidades especiales de las
personas de edad, fomentar una respuesta internacional adecuada a los problemas del envejecimiento
del nuevo orden econémico internacional y el aumento de las actividades internacionales de
cooperacion técnica, en particular entre los propios paises en desarrollo.

Mediante Resolucion 46/91 de la Asamblea General de las Naciones Unidas de fecha 16 de diciembre
de 1991 se alento a los gobiernos participes para introducir en sus programas nacionales los principios
de Independencia que incluye alimentacion, vivienda, trabajo, educacion y entorno seguro;
Participacion que incluye su permanencia en la sociedad y grupos asociativos; Cuidados que incluye

10 Op. Cit. P4
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proteccién de la familia, atencion en salud, derechos humanos y libertades fundamentales;
Autorrealizacion para desarrollar plenamente su potencial y aprovechar los recursos educativos y
finalmente el principio de Dignidad mediante el cual se garantizara el buen trato independiente de su
contribucion econdmica. Estos principios fueron ampliados mediante enmiendas en el Informe de la
Segunda Asamblea Mundialsobreel Envejecimiento en abril de 2002 y se formula un Plan de Accion
con contenidos en temas de las personas de edad y el desarrollo, fomento de salud y bienestar en la
vejez, creacion de un entorno propicio y favorable.

1.2.1Instrumentos legales que definan o regulan la PPSVE

Los instrumentos legales que definen o regulan la PPSEV han venido desarrollandose aun antes antes
de estas declaraciones,sehan propuesto acciones para la proteccion de las personas mayores de 60
afios y carentes de recursos. Con la Ley 29 de 1975 se cre6 el Fondo Nacional de la Ancianidad
Desprotegida, el decreto 2011 de 1976 crea el Consejo Nacional de Proteccion al Anciano. Mediante
decreto 81 de 1987 se asigna al ICBF la funcion de asesoria técnica a los municipios en la
construccion y sostenimiento de centros de bienestar del anciano y de los menesterosos. El Decreto
77 de 1987 determiné el equipamiento y funcionamiento de los centros de bienestar del anciano los
cuales estarian a cargo de los municipios y del Distrito Especial de Bogota.

Posteriormente en 1991 se elevo a nivel Constitucional en donde mediante el Articulo 46 se establece
que “"El Estado, la sociedad y la familia concurriran para la proteccion y la asistencia de las personas
de la tercera edad, el Estado les garantizara los servicios de la seguridad social integral y el subsidio
alimentario en caso de indigencia".

La Ley 100 de 1993 por su parte el Articulo 257 un programa de auxilios para los ancianos indigentes,
con el objeto de apoyar econémicamente y hasta por el 50% del salario minimo legal mensual vigente
a las personas de mas de 65 afios, programa que tiene la modalidad institucional y la ambulatoria, asi
mismo el articulo 157 establece que “Ley 100 (1993), Art. 157 “Seran subsidiada en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud la poblacién mas pobre y vulnerable del pais en las areas rural
y urbana. (.... ) dentro de este grupo, personas tales como las madres durante el embarazo, (...) las
personas mayores de 65 afios y demas personas sin capacidad de pago."”, posteriormente se reglament6
el articulo 262 con la inclusion del componente de preparacion a la jubilacion en las entidades
publicas.

El CONPES 2793 de 1995 “envejecimiento y Vejez” establece acciones para que con la mejora de
las condiciones de vida de la poblacion se logre un envejecimiento saludable, se garantice el acceso
a servicios de salud, subsistencia adecuada, vivienda digna y asistencia integrada, en especial los mas
pobres, ademas busca que haya una cultura donde “el envejecimiento y la vejez sean considerados
como simbolo de experiencia, sabiduria y respeto, para eliminar asi la discriminacion y la segregacion
por motivos de edad, y contribuir al mismo tiempo al fortalecimiento de la solidaridad y al apoyo
mutuo entre generaciones”.

La Ley 1171 de 2007 que tiene como objeto conceder a las personas mayores de 62 afios beneficios
para garantizar sus derechos a la educacion, a la recreacion, a la salud y propiciar un mejoramiento
en sus condiciones generales de vida. Incluye descuentos en espectaculos a mayores de 62 afios, en
instituciones educativas, transporte publico, operadores de turismo que reciban recursos del estado,
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ademas entrada gratuita a museos y centros culturales, ventanilla preferencial, asientos preferenciales,
consultorios juridicos, consultas médicas, facilidad en entrega de medicamentos, y acceso a educacién
superior sin discriminacion.

1.2.2 Objetivos estratégicos y lineamientos de la politica en el que se enmarca la politica
sectorial.

Estas acciones e interesesen donde hubo amplia participacion de la sociedad y el Estado, han sido
recogidas como una politica por el Estadocon la promulgacion de la Ley 1251 de 2008la cual tiene
por objeto “proteger, promover, restablecer y defender los derechos de los adultos mayores, orientar
politicas que tengan en cuenta el proceso de envejecimiento, planes y programas por parte del Estado,
la sociedad civil y la familia 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 de los Derechos Humanos de 1948, Plan de Viena de 1982,
Deberes del Hombre de 1948, la Asamblea Mundial de Madrid y los diversos tratados y convenios
internacionales suscritos por Colombia”. Asi mismo establece como fin “lograr que los adultos
mayores sean participes en el desarrollo de la sociedad, teniendo en cuenta sus experiencias de vida,
mediante la promocion respeto, restablecimiento, asistencia y ejercicio de sus derechos”.Con esta
politica se crean deberes para el estado, la familia, los medios de comunicacién y los mismos adultos
mayores.

Para lograr este objetivo y fin, se plantea la intervencion en las siguientes areas:

Proteccion a la salud y el bienestar social
Educacidn, cultura y recreacién.

Entorno fisico y social favorable.
Productividad

el AN -

Se establecen ademas los requisitos para el funcionamiento de instituciones prestadoras de servicios
de atencidn y proteccion integral al adulto mayor y se crea el Consejo Nacional del Adulto Mayor.

El Distrito Capital como parte integral del Estado, ha canalizado esfuerzos para la proteccién de la
persona adulta mayor es asi como mediante Acuerdo 254 de 2006 se establecen los Lineamientos de
la Politica Pablica para el Envejecimiento y las Personas Mayores orientada por los principios de
participaciéon activa, inclusion social, reconocimiento, equidad relaciones intergeneracionales,
autorrealizacion y dignidadcon los siguientes ejes estratégicos: Supervivencia material, desarrollo
integral, proteccion, existencia social, cultural y autodeterminada.

En este mismo afio se encontraba actuando la Mesa Distrital de Envejecimiento, enfocada en tres
aspectos prioritarios: las personas viejas y el desarrollo, el fomento de la salud y el bienestar y la
creacion de entornos propicios y favorables. En este escenario se adelantaron programas por parte
de la SDIS (con la reforma administrativa reemplazé al Departamento Administrativo de Bienestar
Social), encaminados a dar atencion a discapacitados y personas mayores de 60 afios de los niveles |
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y Il de SISBEN consistente en un subsidio a la demanda de tipo monetario, ademas se crean servicios
de clubes de ancianos en donde se realizan actividades recreativas y se da atencion socioafectiva.!

Por parte del Instituto Distrital de Cultura y Turismo se cred “Libro al Viento” y el Instituto Distrital
para Recreacion y Deporte adelanté programas como Canita al Juego, Feria del Pueblo y Pasaporte
Vital .*2

EL Plan de Desarrollo Econémico, Social, Ambiental y de Obras Publicas para Bogota, D. C., 2008
— 2012, “Bogota Positiva: Para Vivir Mejor” acuerda bajo el titulo “Toda una vida integralmente
protegidos”. “Adelantar acciones para garantizar el ejercicio pleno de los derechos de las personas en
cualquier etapa del ciclo vital, reconociendo sus potencialidades y valorando el aporte especifico y
diferencial que nifios y nifias, adolescentes, jévenes, adultos, personas mayores y familias pueden
realizar para el logro de una Bogota Positiva. Bajo este mandato de adelanto el Proyecto 496
“Atencion integral por la garantia de los derechos para una vejez digna en el Distrito Capital - Af0S
Dorados” que se armonizaron con el Plan de Desarrollo “Bogotda Humana” y el proyecto 742
“Atencion integral para personas mayores: disminuyendo la discriminacion y la segregacion
socioeconoémica”de acuerdo con sus metas asi:

- “Atencion integral a la persona mayor en Centros de Proteccion” del proyecto 496 con
“Garantizar 2000 cupos para la atencion integral en medio de personas mayores en condicion
de vulnerabilidad y sin apoyo familiar” del proyecto 472.

- “Subsidios Econdmicos para personas mayores” del proyecto 496 por “Garantizar 88.679
personas mayores en situacion de mayor pobreza y vulnerabilidad de la ciudad con subsidios
economicos” del proyecto 472 y

- “Atencion integral de la persona mayor en centros dia” del proyecto 496 por “Atender 12.600
personas mayores en condicién de vulnerabilidad por riesgo de su integridad persona le
centros dia”.

Es en este marco bajo el cual se formula la “Politica Publica Social para el Envejecimiento y la Vejez
en el Distrito Capital 2010 - 2025, y se hace la adopcion, concepto, ambito de aplicacion y enfoque
de la politica mediante Decreto 345 de 18 de agosto de 2010.

LA POLITICA SOCIAL PARA EL ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ EN EL DISTRITO
CAPITALEI Plan de Desarrollo Bogotd Humana 2012-2016 en la PARTE | — Capitulo 2, Articulo
11, contieneel PROGRAMA LUCHA CONTRA DISTINTOS TIPOS DE DISCRIMINACION Y
VIOLENCIAS POR CONDICION, SITUACION, IDENTIDAD, DIFERENCIA, DIVERSIDAD O
ETAPA DEL CICLO VITAL y en el punto 6. “Las personas mayores, fuente de memoria y del saber”.
Establece que el Plan de Desarrollo “Busca proteger la salud y la integralidad fisica, psicolégica y
moral de las personas mayores por medio del reconocimiento, respeto y buen trato por parte de las
familias, la sociedad y el Estado. Promover la creacion de un sistema de renta o subsidio para las
personas mayores en situacion de pobreza o condicion de vulnerabilidad socioecondémica, generar
espacios de didlogo e interaccion que permitan reconocer el lugar de las personas mayores en el

11 OP.CitP4

21pid.
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desarrollo de la ciudad, como fuerza de trabajo e identidad cultural e ideol6gica. Promover el
reconocimiento, la valoracién y el desarrollo de esta poblacién como sujetos que aportan socialmente
en la ciudad desde su participacion en espacios de dialogo intergeneracional y como aportantes de
saberes y experiencias.”

En donde “La Secretaria Distrital de Integracion Social liderard y serd rectora del redisefio,
implementacion, evaluacion y seguimiento de la Politica Pablica para el envejecimiento y la vejez en
el Distrito Capital, para velar por el cumplimiento de los objetivos propuestos.”

En la Meta 1 Eje 1 Una Ciudad que supera la Segregacion y la Discriminacién del ser Humano en el
Centro de las Preocupaciones del Desarrollo”. Se establece el Programa “Lucha contra los distintos
tipos de discriminacion y violencias por condicidn, situacién, identidad, diferencia, diversidad o etapa
del ciclo vital” y para su implementacion se establece el proyecto “La persona mayores, fuente de
memoria y del saber” con las siguientes metas de resultado:

- Garantizar la atencion en salud y la atencion integral ciento por ciento a adultos mayoresa
2016.

- Entregar 9.850 subsidios econdmicos para personas mayores desprotegidas de la ciudad.}

- Implementar 9 centros dia para la atencion integral de 900 personas mayores desatendidas y
en condicion de vulnerabilidad.

- Crear 246 cupos para la atencion integral de personas mayores en situacion de vulnerabilidad
y sin apoyo familiar, mediante los centros de proteccion social.

- Fortalecer 20 espacios ludicos, sociales, deportivos o culturales para la ocupacion productiva
de tiempo libre de las personas mayores en articulacién intersectorial con el IDRD y con
IDIARTES.

- Disefiar una estrategia de prevencién de violencias contra las personas mayores

Esta es la situacion y antecedentes, acciones y normas en donde se enmarca la “Politica Publica Social
para el Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital 2010 - 2025 y como materializacion de esta
el proyecto “Atencion Integral para Persona Mayores; disminuyendo la Discriminacion y la
Segregacion Socioecondémica”.

En el siguiente cuadro se resume la coherencia estratégica sectorial a la que pertenece la PPSVE.

Cuadro No. 1
Coherencia Estratégica Sectorial

Objetivo Sectorial Objetivo Objetivo especifico | Proyecto de

Institucional de la dependencia Inversion
Plan de Desarrollo | Secretaria Distrital | Area directa | Proyecto de
Bogota Humana de Integracion Social | Responsable Inversién
Proteger la salud y la | Orientar y liderar la | Asesorar a la | De la PPVE
integralidad fisica, | formulacion y el | Direccion Poblacional | Garantizar la
psicologica y moral de | desarrollo de politicas | en la  planeacion, | promocion,
las personas mayores | de promocion, | disefio, ejecucion, | proteccion,
por medio del | prevencion, supervision, control, | restablecimiento y
reconocimiento, proteccion, evaluacion y | ejercicio pleno de los
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respeto y buen trato
por parte de las
familias, la sociedad y
el Estado. Promover la
creacion de un sistema
de renta o subsidio
para las personas
mayores en situacién
de pobreza 0
condicion de
vulnerabilidad
socioecondmica,
generar espacios de
didlogo e interaccion
que permitan
reconocer el lugar de
las personas mayores
en el desarrollo de la
ciudad, como fuerza
de trabajo e identidad
cultural e ideoldgica.
Promover el
reconocimiento, la
valoracion 'y el
desarrollo de esta
poblacién como
sujetos que aportan
socialmente en la
ciudad desde su
participacion en
espacios de dialogo
intergeneracional vy
como aportantes de
saberes y experiencias.

restablecimiento y

garantia  de los
derechos  de los
distintos grupos
poblacionales,

familias y
comunidades, con

especial énfasis en la
prestacién de servicios
sociales béasicos para
quienes enfrentan una
mayor situaciéon de
pobreza
vulnerabilidad.
como, prestar
servicios sociales
basicos de atencién a
aquellos grupos
poblacionales que
ademas de sus
condiciones de
pobreza se encuentran
en riesgo  social,
vulneracién
manifiesta o0 en
situacion de exclusion
social

y
Asi

sistematizacion de las
estrategias,
programas, proyectos
y servicios que se
prestan al grupo de
poblacién de adultos-
as mayores sujetos de
atencion, de
conformidad con la
mision de la entidad.

Asesorar a la
Direccién
Poblacional, en

coordinacién con la
Direccion de Analisis
y Disefio Estratégico,
Territorial y las deméas
Subdirecciones, en la
realizacion de los
estudios, analisis e
investigaciones, sobre
promocion,

prevencion,
proteccion integral y
restitucion de

derechos para orientar
las formulacion de
politicas planes,
programas y proyectos
que respondan a las

condiciones,

necesidades y
caracteristicas de la
poblacién adulta

mayor del Distrito

derechos humanos de
las personas mayores
sin distingo alguno,

que permita el
desarrollo  humano,
social, econémico,
politico, cultural y
recreativo,

promoviendo el

envejecimiento activo
para que las personas
mayores de hoy y del
futuro en el distrito
capital vivan una vejez
con dignidad, a partir
de la responsabilidad
que le compete al
estado en su conjunto
y de acuerdo con los
lineamientos
nacionales e
internacionales.

Del Proyecto
Contribuir a la
reduccion de la
discriminacion  por
edad y la segregacion
socioecondmica de las
personas mayores en
la ciudad por medio de
la implementacion de
estrategias de gestion

transectorial, de
atencion integral,
desarrollo de
capacidades y

potencialidades,
transformacion de

imaginarios y
précticas adversas
sobre el

envejecimiento,  asi
como la ampliacion y
fortalecimiento de la
participacion con
incidencia de esta
poblacion
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1.3 Sinergias con otros Programas

El proyecto “Atencion integral para personas mayores: disminuyendo la discriminacion y la
segregacion socioecondémica se materializa la PPSVE y por tanto las sinergias con otros programas
son compartidas.

En cuanto a la PPSVE por ser transversal se relaciona con varios sectores, en este sentido se puede
afirmar que existen sinergias con muchas otras entidades del sector pablico, privado y programas
que desarrollan acciones con personas mayores.

Debido a esto se consideran aquellos proyectos reportados en el informe de seguimiento, en donde
existen posibles sinergias, entre estos estan los siguientes:
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SECTOR  |ENTIDAD PROYECTO META RELACIONADA POBLACION OBJETIVO
No. Descripcién 2012 2013
Secretaria Distrital de Salud /| Salud para el buen vivir Canalizar 100.00 Poblacién D.C
Fondo Financiero Distrital de Porcentaje de las personas:
Salud de 60 aflos y mas
canalizadas efectivamente
a servicios sociales y de
salud del 100% de las
personas de 60 afios y mas
que participan en las
acciones colectivas,  al
2016.
Salud 869 7.571,35 7,674,366
Secretaria Distrital de Salud / Atencién a la poblacién pobre Poblacién Niveles de SISBEN 1y 2
Fondo Financiero Distrital de no asegurada
Salud Salud 875 403,222
Instituto Distrital de la Planeacion v 2012 Comunidad general 2013 Mujeres vy
Participacion y Accion presupuestacion participativa hombre de 14 a 17 afios
Comunal para la superacion de la
segregacion las|
discriminaciones
Gobierno 870 1.000 1.183.941
Secretaria |[Secretaria General TIC para el desarrollo de un Ciudadanos y 72 Entidades Distritales
General gobierno digital, una ciudad
inteligente y una sociedad del
conocimiento y del
766[emprendimiento.
Secretaria |Secretaria General Servicios a la ciudadania con 7.571,35
General 1122|calidad humana 7.674,37
Integracién |Secretaria Distrital de Alimentando  capacidades:
social integracion social Desarrollo de habilidades y
apoyo  alimentario  paraj
superar  condiciones  de|
730|wulr 0 - 5 (Primera infancia) 94,501 119,193/
6 - 12 (Nifios) 34,624 334,624
27 - 59 (Adultos) 15,933 15,933
18 - 26 (J6venes) 19,814 5,195
27 - 59 (Adultos) 5,195 19,814
60 + Adelante (Adultos 4,73 4,73
Todos los grupos etareos
161.658| 40,33
Integracion |Secretaria Distrital de Promocién del ejercicio y Personas de los sectores LGBTI, que seran
Social integracion social goce de los derechos de| atendidas desde la Subdireccién para asuntos
749|personas LGBTI LGBTI. 14.500 14.500]
Integracion |Secretaria Distrital de Atencion y acciones
Social integracién social humanitarias para; 10 50
emergencias de origen social
738|y natural 0 - 5 (Primera infancia)
6 - 12 (Nifios) a1 70
27 - 59 (Adultos) 499
18 - 26 (J6venes) 3.692
27 - 59 (Adultos) 9.549
60 + Adelante (Adultos 3.049
Todos los grupos etareos 5.236
Integracién |Secretaria Distrital de Fortalecimiento de la gestion
Social integracién social local para el desarrollo
753|humano en Bogota 0 - 5 (Primera infancia) 4.010 4.010
6 - 12 (Nifios) 21.065
27 - 59 (Adultos) 7,846 7,846
18 - 26 (J6venes) 11,773 11,773
27 - 59 (Adultos) 32,205 32,205
60 + Adelante (Adultos 3,942 3,942
Todos los grupos etareos
Integracién |Secretaria Distrital de Relaciones libres de
Social integracién social violencias para y con las 4,262 4,262
741|familias de Bogota 0 - 5 (Primera infancia)
6 - 12 (Nifios) 5,53 5,53
27 - 59 (Adultos) 3,741 3,741
18 - 26 (Jévenes) 9,859 9,859
27 - 59 (Adultos) 32,468 32,468
60 + Adelante (Adultos 3,362 3,362
Todos los grupos etareos 1.306 68|
Integracién |Secretaria Distrital de Atencion integral a personas
Social integracién social con discapacidad, familias y|
cuidadores: cerrando|
721 brechas 0 - 5 (Primera infancia) 708
6 - 12 (Nifios) 570
27 - 59 (Adultos) 20
18 - 26 (Jvenes) 650
27 - 59 (Adultos) 1.000
60 + Adelante (Adultos
Personas con discapacidad 4,026
Generacién de Ingresos | Entre sus metas se encuentra brindar atencion
Instituto Distrital  para  la Oportun_idades como| diaria a 359 personas éd.ultas habitantes de
Proteccién de la Nifez y la Herram|em-a de C§|Ie a traveAs.de los servicios de hog.ar de pafo
Juventud Recuperacion para dia y Suministrar 5350 apoyos alimentarios
Beneficiarios en Fragilidad diarios A poblacién que se encuentran en
724Social extrema pobreza y fragilidad social en Bogota
Secretaria de Habitat Implementacién de
instrumentos de gestién vy
financiacion para la;
produccién de Vivienda de
Habitat 488 Interés Prioritario 0 - 5 (Primera infancia) 722 2.859
6 - 12 (Nifios) 849 3.342
27 - 59 (Adultos) 649 2.538
18 - 26 (J6venes) 1.167 4.653
27 - 59 (Adultos) 3.450 13.863
60 + Adelante (Adultos 785 3.251
Poblacién estratos 1, 2, 3 sin
vivienda 2.150
Instituto Distrital de las Artes Reconocimiento de la Crear 6 espacios lidicos, poblacién en general
Cultura diversidad y la sociales o culturales para la
interculturalidad a través de ocupacion productiva dell
772 Jas artes tiempo libre de las personas 45.000) 45.000
Recreacion |Instituto Distrital de Recreacion Fortalecer 20.00 espacios ludicos, sociales,
'y Deporte y Deporte deportivos o culturales para la ocupacién
productiva del tiempo libre de las personas
mayores en articulacién intersectorial con
IDARTES. 75.000 1.280.000)
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1.4 Objetivos del Programa a nivel de fin
EN EL PROYECTO

Contribuir a la reduccion de la discriminacion por edad y la segregacién socioeconémica de las
personas mayores en la ciudad por medio de la implementacion de estrategias de gestion transectorial,
de atencion integral, desarrollo de capacidades y potencialidades, transformacion de imaginarios y
practicas adversas sobre el envejecimiento, asi como la ampliacion y fortalecimiento de la
participacion con incidencia de esta poblacion.*?

EN LA PPSVE

Garantizar la promocién, proteccion, restablecimiento y ejercicio pleno de los derechos humanos de
las personas mayores sin distingo alguno, que permita el desarrollo humano, social, econémico,
politico, cultural y recreativo, promoviendo el envejecimiento activo para que las personas mayores
de hoy y del futuro en el distrito capital vivan una vejez con dignidad, a partir de la responsabilidad
que le compete al estado en su conjunto y de acuerdo con los lineamientos nacionales e
internacionales.

1.5 Objetivos del Programa a nivel de propdsitos
EN EL PROYECTO

- Implementar la politica pablica social para el envejecimiento y la vejez en el distrito capital, a través
del desarrollo de estrategias transectoriales y la articulacion de recursos técnicos, fisicos y financieros.

- Reconocer y fortalecer las capacidades y potencialidades de las personas mayores a través de la
atencion integral en la prestacion oportuna y cualificada de los servicios sociales.

- Identificar y disminuir las diferentes barreras que enfrentan las personas mayores para el acceso
equitativo y corresponsable a las oportunidades y servicios sociales, por medio de acciones que
promuevan la autonomia, la independencia y la participacion con incidencia.

- Realizar intercambios y reapropiaciones de experiencias intergeneracionales que propicien nuevos
sentidos y significados frente al envejecimiento y la vejez.

EN LA PPSVE

- Respetar y potenciar la autonomia y libertad individual en la construccién de proyectos de
vida de las personas mayores a partir del reconocimiento de identidades, subjetividades y
expresiones propias de la diversidad humana.

- Crear progresivamente entornos ambientales, econdmicos, politicos, sociales, culturales y
recreativos favorables que garanticen a las personas mayores el acceso, calidad, permanencia

13 En el Punto 6 del Articulo 11 de Plan de Desarrollo “Bogota Humana” el Proyecto describe otro objetivo enunciado en
la presentacion del Proyecto. Ver pagina 8.
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1.6

y disfrute de bienes y servicios que brinden la seguridad econémica requerida en la vejez,
reduciendo los factores generadores de las desigualdades que ocasionan vulnerabilidad y
fragilidad.

Ampliar y mejorar el Sistema de Proteccion Social Integral con especial atencion en el area
de salud, a fin de garantizar el acceso a servicios cercanos, oportunos y de calidad para la
poblacién adulta mayor.

Movilizar, coordinar y articular las redes de proteccion y las acciones normativas e
intersectoriales que generen tejido social en torno a la seguridad e integridad fisica,
sicologica y moral de las personas mayores.

Transformar las representaciones e imaginarios sociales adversos y acciones discriminatorias
al envejecimiento y la vejez, mejorando las relaciones intergeneracionales y promoviendo la
cultura del envejecimiento activo.

Beneficiarios objetivo

La PPSEVcomo beneficiarios objetivo en general se refiere a la poblacion mayor de 60 afios,
en cuanto al Proyecto 742se tiene que: “La poblacion que busca afectar el proyecto son las
personas mayores en condicién de vulnerabilidad producto de la segregacion socio
econdmica teniendo en cuenta los diferentes criterios para el acceso definidos en los servicios
sociales asi como las personas que vivencian una discriminacion relacionada a su edad en la
ciudad de Bogota.

De esta forma, en el caso de segregacidn socioecondmica se busca impactar la poblacion de
personas mayores que se encuentran en nivel de SISBEN 1 Y 2 y por excepcionalidadla
poblacion de otros niveles si cumplen la condicion de vulnerabilidad.”**

De acuerdo con las metas en la presentacién del Proyecto 742 se hacen las siguientes
distinciones:

SUBSIOS ECONOMICOS

Personas que tengan como minimo tres afios menos de la edad que rija para adquirir el
derecho a la pensién de vejez de los afiliados al Sistema General de Pensiones, que no reciban
pensién o declaren renta, que no sea propietario-a de mas de un bien inmueble y que resida
en el Distrito Capital.

CENTROS DIA

El servicio social Centro Dia esta dirigido a personas mayores de 60 afios residentes en
Bogot4, en quienes se identifique la vulneracion de su integridad personal, que se vea
reflejada en tratos inhumanos, degradantes, excluyentes y segregantes, como consecuencia

10p. Cit
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de acciones violentas recurrentes, de tipo individual o colectiva, intencionales o no, de parte
de familiares, vecinos, personas conocidas, desconocidas, servidores-as publicos/as y agentes
de empresas privadas.

CENTROS DE PROTECCION

Personas con 60 afios y mas, con dependencia moderada y severa, que no posean bienes
inmuebles, no perciban ingresos o rentas, no sea cotizante directo al SGSSS, no perciba
pensién o subsidio, manifiesten su deseo voluntario de ingresar y que resida en el Distrito
Capital.

1.7. Descripcidn de los componentes (bienes y/o servicios) que entrega el Programa

La politica como tal busca dar lineamientos pero no define entrega de bienes y servicios para
el logro de los objetivos. Por su caracter transectorial los bienes y servicios son desarrollados
por las diferentes entidades responsables y su presupuesto es independiente.

En cuanto al proyecto:
SUBSIDIOS ECONOMICOS

Son aportes en dinero que se entregaran 88.679 personas mayores en situacion de
vulnerabilidad, los cuales estan dirigidos a coadyuvar en la respuesta a sus necesidades
bésicas, fortalecer su autonomia, permitir el libre desarrollo de la personalidad y materializar
sus derechos..

Consiste en un subsidio mensual de $120.000 en los cuales la Nacion entrega $75.000 y el
distrito $45.000.

CENTRO DIA

Es un servicio social de atencion integral que se espera prestar a 12.600 durante el dia,
disefiado para personas mayores en quienes se identifique vulneracién en su integridad y
requieran acompafiamiento social para estimular procesos de autonomia. Este servicio
promueve el ejercicio de los derechos en el marco de la seguridad humana, favoreciendo el
envejecimiento activo, trabajando la responsabilidad intergeneracional involucrando a las
familias y a la comunidad; contribuyendo asi a disminuir la segregacion social por edadismo?®

CENTRO NOCHE

15g] edadismo hace referencia al mantenimiento de estereotipos, actitudes prejuiciadas o discriminatorias de una persona
en funcién de su edad, al igual que ocurre con el racismo y el sexismo, el edadismo consiste en tratar a las personas de
forma diferente basandose en estereotipos caracteristicos de la edad. Butler, R.N. (1969). Age-ism: Another form of
bigotry. The Gerontologist, 9, 243-246 y Palmore, E. (1990). Ageism: Negative and positive. New York: Springer Tomado
del documento, CRITERIOS DE IDENTIFICACION, PRIORIZACION, RESTRICCIONES POR SIMULTANEIDAD Y EGRESO, PARA
EL ACCESO A LOS SERVICIOS SOCIALES, SDIS, Noviembre de 2013.
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Este servicio promueve la restitucion de los derechos de las personas habitantes de calle
participantes en un proceso de fortalecimiento de habitos de higiene, habitos alimentarios y
habitos de suefio con alojamientos (dia y noche), la promocion de derechos - deberes y la
atencion estructurada de los componentes de desarrollo personal, familiar y comunitario,
orientados a mejorar su calidad de vida.

Es un servicio transitorio, de atencién integral que busca garantizar un alojamiento seguro
para personas mayores de 60 afios que no cuentan con un domicilio permanente para pasar la
noche, con el fin de garantizar la restitucién de sus derechos a través de la satisfaccién de
necesidades basicas como son: dormitorio, alimentacion y actividades de desarrollo humano
gue promuevan un envejecimiento activo. Este servicio se presta durante 12 horas, de
domingo a domingo.

Con este mismo servicio se garantizaran 63 cupos a personas mayores habitantes de la calle

CENTROS DE PROTECCION (Atencién integral en medio institucional de personas
mayores en condicién de vulnerabilidad y sin apoyo familiar)

Estameta busca proporcionar 2.000 cupos a personas mayores dependientes, servicios con
calidez y calidad de: vivienda digna, alimentacion necesaria y adecuada con los
requerimientos nutritivos, salud, afecto, buen trato, apoyo emocional y espiritual,
garantizando de manera integral condiciones de existencia dignas por medio del
restablecimiento de sus derechos. Consiste en brindar atencion integral a personas mayores a
través de Centros de Proteccion con estancia dia y noche.

FORMACION EN PROCESOS DE DESARROLLO HUMANO

Esta meta consiste en desarrollar actividades de capacitaciones a 6.840 persona mayores en
temas tales como: ejercicio de ciudadania, desarrollo de capacidades y potencialidades,
transformacién de imaginarios, participacion con incidencia decisoria, envejecimiento y
vejez entre otros.

PLAN DE ACCION

Como estrategia de implementacion de la PPSVE se construira un plan de accién de corte
transversal que dé respuesta a los fines planteados, este sera:

- Un Plan Armonizado
- Con acciones especificas
- Con acciones poblacionales

1.8. Descripcion de las actividades que se realizan en el marco del Programa

Para la implementacion de la PPSEV, no hay actividades definidas hacia un objetivo especifico por
tratase de una politica transversal, a través del Comité Operativo de Envejecimiento y Vejez -COEV-
Conformado mediante Resolucion 511 del 18 de abril de 2011 de la Secretaria de Integracion Social
que “como parte de la Estructura del Consejo Distrital, es un escenarios de participacion, analisis y
discusion de la tematica de envejecimiento y vejez en el Distrito Capital, que tiene por objeto ser la
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instancia coordinadora, asesora y de concertacion de las acciones que se propongan dentro de la
implementacion de la Politica Publica Social para el envejecimiento y la Vejez en el D.C 2010-
20125.”

En este sentido el Gnico proyecto que materializa la politica con control directo de la SDIS es el
proyecto 742. Para la ejecucion del proyecto, cada servicio y/o componente tiene un coordinador
interno que responde por sus obligaciones y responde por cada servicio.

1.9. Estructura de la Matriz del Marco Logico

De acuerdo con la metodologia de evaluacién E2 del Departamento Nacional de Planeacion,la PPSVE
no tiene una estructura légica que permita elaborar ni sugerir una Matriz de Marco Ldgico. Cuenta
por una parte con un Objetivo General y unos objetivos especificos y por otra parte define unaslineas,
ejes y dimensionessin indicadores que no se articulan con esos objetivos especificos. De otra parte no
se distingue claramente el ciclo de Formulacion, Implementacion, Seguimiento y Evaluacién.
Ademas los indicadores de metas, por no partir de una linea base no pueden reflejar cambios que se
quieren conocer sobre las transformaciones en las condiciones de vida.

En cuanto al Proyecto 742 “Atencion integral para personas mayores: disminuyendo la
discriminacion y la segregacion socioeconomica” sigue la secuencia de la ficha EBI-D conservando
una estructura logica a la que se propone la siguiente:

Cuadro 2. Matriz de Marco Logico Propuesta

Cuadro 2. MATRIZ DE MARCO LOGICO PROPUESTA

RESUMEN INDICADORES MEDIOS DE SUPUESTOS
NARRATIVO VERIFICACION
FIN Mejorar la En 2016 EI
calidad de vida 'y | Grado de mejora 100% de las
brindar en la calidad de | Encuesta a | personas
proteccién a los | vida de las | personas mayores | mayores en
adultos mayores | personas intervenidas estado de
que se | intervenidas pobreza e
encuentran  en indigencia
estado de habran
vulnerabilidad encontrado
atencion en sus
necesidades
bésicas
PROPOSITO 1 | Proteger al | Grado de | Encuesta a | Al final de cada
adulto mayor | satisfaccion  en | personas mayores | afio entre 2012
contra el riesgo | acceso a bienes y | intervenidas y 2016 las
econémico servicios personas
mejorando  las mayores
condiciones contaran con la
materiales de autonomia para
existencia para el acceso a
un bienes y
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envejecimiento y
una vejez con
independencia y
autonomia.

Servicios
basicos

COMPONENTE | Desarrollo  de | Fecha de entrega | Informe de | En el proceso
1 capacidades vy | del seguimiento al | de entrega del
potencialidades | subsidio/Fecha proyecto subsidio el
con apoyo | programada 100% de los
economico beneficiados
recibiran el
subsidio  sin
retraso de mas
de 1 semana
META 1.1 Garantizar No. De Informe de | Para 2016, en
88.679 subsidios beneficiarios seguimiento al | las 88.679
econémicos para | efectivos/No. De | proyecto beneficiarios
persona mayores subsidios habran recibido
programados subsidios
economicos.
PROPOSITO 2 | Atender personas | Grado de | Estudio sobre la | EI 100% de los
mayores en | satisfaccion  de | poblacion del D.C | personas
quienes se | las  necesidades mayores tendra
identifique nutricionales y satisfecha sus
vulneracién  en | habitacionales de necesidades
su integridad con | la poblacion nutricionales y
acompafiamiento | adulta mayor habitacionales
social mediante | vulnerable en 2016
la estimulacion
de procesos de
autonomia.
COMPONENTE | Desarrollo  de | Fecha de | Informe de | En 2016 el
2 capacidades vy | solicitud de | seguimiento al | 100% de los
potencialidades | atencion en | proyecto solicitantes que
en centros dia centro dia/Fecha cumplan  con
de atencion los requisitos
efectiva de atencion
seran atendidos
oportunamente.
META 2.1 Atender 12.600 | No. de | Informe de | En 2016 se
personas beneficiarios seguimiento al | habran
mayores en | efectivos/No. De | proyecto atendido
condicion de | persona mayores 12.600
vulnerabilidad programados personas
por riesgo de su mayores en
integridad centro dia
personal en
centros dia
META 2.2 Garantizar 2.000 | No. de | Informe de | En 2016 se
cupos para la | beneficiarios seguimiento al | habran  dado
atencion integral | efectivos/No. De | proyecto 2.000  cupos
en medio para personas
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institucional de | cupos mayores en
personas programados medio
mayores en institucional
condicién de
vulnerabilidad y
sin apoyo
familiar
PROPOSITO 3 | Incorporar Grado de | Pruebas realizadas | Para 2016
efectivamente a | aprendizajedelos | a los | 6.840 personas
los adultos | talleres y | bene3ficiarios mayores
mayores a las | capacitaciones tendran una
redes sociales del apropiacion
D.C., a través de sobre lo que
su integracion a significa el
la oferta de desarrollo de la
servicios sociales ciudadania
e involucrarlo mejorando  su
con acciones que incidencia
propenden  por descoloria.
una mejor
calidad de vida.
COMPONENTE | Servicios No. De acciones | Informe de | Para 2016 se
3 sociales de capacitacion seguimiento al | tendran la
complementarios proyecto capacidad
institucional
para la
capacitacion
del total de
demanda  de
cupos de
adultos
mayores
META 3.1 Formar  6.840 | No. de Informe de | Para 1016 se
personas beneficiarios seguimiento al | habra el 100%
mayores en | efectivos/No. De | proyecto de las personas
procesos de | persona mayores programadas
desarrollo programados en el proyecto
humano en el
marco del
modelo de
atencion integral
para  personas
mayores
PROPOSITO 4 | Garantizar % de mejora en | Censo a la| En 2016 el
mediante las necesidades | poblacion mayor | 100% de la
alojamiento nutricionales y | en condicién de | poblacion  de
seguro habitacionales de | indigencia indigencia
necesidades la poblacion contara con
basicas  como | mayor en atencion
son: dormitorio, | situacion de alimentaria vy
alimentacion vy | indigencia habitacional.
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actividades de
desarrollo

humano que
promuevan el
envejecimiento
activo orientadas
a mejorar su
calidad de vida.

COMPONENTE | Desarrollo de | No. de cupos de | Informe de | Para 2014,
4 capacidades y | centros  noche/ | seguimiento al | 2000 se contara
potencialidades | total de la | proyecto con la oferta
en centros noche | poblacion mayor suficiente  de
del D.C en centros noche
condicion de para el total de

indigencia la poblacion
META 4.1 Garantizar 63 | No. de | Informe de | Para 2014 el
cupos para la | beneficiarios seguimiento al | 100% de las

atencion integral | efectivos/No. De | proyecto personas

de personas | cupos habitantes de la
mayores programados calle contaran

habitantes de la
calle mediante el

con atencion en
centros noche.

servicio  centro
noche
Implementar un plan de accién de la politica pablica social para el envejecimiento y la vejez, fase
a corto plazo, comprendido entre el periodo 2012 - 2016

1.10. Modelo teérico.

Del documento “Rostros y Rastros, Razones para Construir ciudad” se hacen algunos planteamientos
tedricos que contextualiza la perspectiva del transcurso vital del cual se toman algunos apartes:

Klaus F. Riegel

Destaca “la necesidad de considerar los contextos historicos y socioculturales, asi como las
influencias de ideologias econémicas y politicas, de las cuales dicha psicologia no escapa; considero
gue los estudios transversales o a corto plazo (sobre rasgos y habilidades, conflictos vy
contradicciones), deben complementarse con investigaciones de tipo longitudinal mixto, que con
enfoque dialéctico, se orienten a conocer cambios a corto y a largo plazo, considerando, a la vez, las
trayectorias vitales individuales y la historia de las sociedades”.

Hans Thomae

“Conceptualizo el estudio psicoldgico del desarrollo humano como “psicologia del cambio vital”. Se
refirid a esta como “el estudio del cambio en el contexto de los ciclos individuales de vida” y definié
su interés en este campo y en su propio transcurso vital como caracterizados por una “curiosidad
persistente acerca de las vidas humanas™. Y destaca la influencia del contexto vital, la historia
educacional, el funcionamiento cognoscitivo, las percepciones acerca de la propia vida y sus
perspectivas.
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Ursulalehr

“Enfatiza la influencia de factores sociales, historicos, politicos, economicos, financieros y
ecoldgicos.”

Bernice L. Neugarten

“Centro su atencion en la vida adulta y la vejez subrayando la importancia de la historia previa y de
los contextos sociales diferenciales”. “La irrelevancia de la edad fue uno de los aspectos mas tenidos
en cuenta” y plantea que “las politicas publicas deben centrarse en necesidades y realidades
cambiantes mas que en edades cronologicas.” Y afirmaba que “la necesidad sin edad debe
anteponerse a la edad sin necesidad” y la edad que se define como vejez se basa en parametros
arbitrarios.

Paul B. Baltes

Tiene un enfoque conceptual alternativo como “el estudio de la constancia y el cambio en el
comportamiento durante el transcurso de la vida”. Reitera el contraste entre la habilidad humana para
lograr una mayor longevidad y la escasa capacidad que hemos tenido para agregar vida a los afios que
hemos ganado”.

Laura L. Carstensen

Plantea la “teoria de la selectividad socioemocional”, plantea que “ante la percepcion del tiempo
como limitado, la metas afectivas y emocionales tienden a ser cada vez mas selectivas y priorizan
otras tales como la adquisicion de informacion y la expansion de horizontes.”

Anita Liberalesso

Dedicada a estudiar aspectos relacionados con bienestar subjetivo, calidad de vida percibida,
mecanismos de autorregulacion, vulnerabilidad y fragilidad de la vejez. Considera el “paradigma del
desarrollo a lo largo de toda la vida” como el “mas influyente en la psicologia contemporanea
moderna del envejecimiento”.

2. Resultados
2.1. Cobertura Efectiva

Cuadro No. 3
Cobertura desde la Creacion del Programa

Afio Beneficiarios | Beneficiarios | Beneficiarios Beneficiarios
Potenciales (1) | Objetivo(2) Efectivos (3) Efectivos/Beneficiarios
objetivo
2012 325. 302 32.397 31.774 98,1%
2013 340. 591 79.059 63.490 80,3%

(1) Para el célculo de los beneficiarios se tomd la poblacion mayor de 60 afios en niveles de
SISBEN 1y 2 mas las personas mayores y en miseria. Los datos estan corresponde a la
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Formulacion proyecto 742, ATENCION INTEGRAL PARA PERSONAS MAYORES:
DISMINUYENDO LA DISCRIMINACION Y LA SEGREGACION
SOCIOECONOMICA, Apostando a la construccion de una ciudad humana para todas las
edades2010 y se aplicd un crecimiento de 4,7% segun datos de Rostros y Rastros, Razones
para Construir Ciudad.

(2) Ficha EBI-D

(3) SEGPLAN

Cuadro No. 4

No. de beneficiarios Efectivos desde la Creacién del Programa

2012 2013 Yovariacion

Garantizar ~ 88.679  subsidios 26.362 54.795 208%
econdmicos para persona mayores

Atender 12.600 personas mayores 861 2.217 257%
en condicidn de vulnerabilidad por

riesgo de su integridad personal en

centros dia

Garantizar 2.000 cupos para la 1.754 1.829 104%

atencion integral en  medio
institucional de personas mayores
en condicién de vulnerabilidad y
sin apoyo familiar

Formar 6.840 personas mayores en 2.797 4.856 174%
procesos de desarrollo humano en
el marco del modelo de atencién
integral para personas mayores
Garantizar 63 cupos para la 0 63
atencion integral de personas
mayores habitantes de la calle
mediante el servicio centro noche
Fuente:SEGPLAN

2.2. Nivel de Produccion de los Componentes
En el cuadro No.2, No. de beneficiarios Efectivos desde la Creacion del Programa, se establece el
nivel de produccién de los componentes (bienes y servicios) ya que a un nimero de componentes,
corresponde un nimero igual de beneficiarios.

2.3 Calidad y oportunidad de los componentes

No se ha hecho una evaluacion de este punto por tanto no se informa sobre la calidad y oportunidad
de los componentes.
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Como se informa en el Check Box no se reporta informacion disponible, actualizada, completa y
organizada para estos componentes.

2.4 Uso de los componentes por parte de los beneficiarios

No se ha hecho una evaluacién de este punto por tanto no se informa uso de los componentes por
parte de los beneficiarios.

Como se informa en el Check Box no se reporta informacion disponible, actualizada, completa y
organizada para estos componentes.

2.5 Resultados a nivel de fin y propdsito
No se informa sobre mediciones en resultados a nivel de fin y de proposito.

Como se informa en el Check Box no se reporta informacion disponible, actualizada, completa y
organizada para estos componentes.

3. Insumos
3.1.  Antecedentes Presupuestales y Fuentes de Financiamiento

La PPSVE se empezé a implementar a partir de abril de 2011 con la promulgacién de la Resolucion
511 que en su considerando establece que “La instancia de implementacion de dicha politica sera un
Comité Operativo que defina el defina el Consejo Distritalde Politica Social” En esta Resolucion se
establece que dicha instancia es el Comité Operativo de Envejecimiento y Vejez, por tanto no hay
accio

nes reportadas anteriores a 2011. Por su parte el Proyecto 742 se inicia en 2012.

Cuadro No. 5
Presupuesto Asignado al Programa (Millones de $ Corrientes)
Afio Presupuesto Programa Presupuesto de la Entidad
Ejecutora
Monto
2012 4.838 2.8 173.903
2013 96.411 10.6 912.357
Fuente: SEGPLAN
Cuadro N° 6

Fuente de financiamiento del Proyecto
Millones de Pesos Corrientes
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Clase de
Financiamiento

Fuentes de
Financiacion

Tipo de
financiacion

2012

2013(2)

Monto

Monto

1.Aporte Fiscal

Presupuesto
SDDE

Efectivo

4.838

96.411

Especie

2. Aportes de
otras
instituciones

Efectivo

Especie

3. Otras
Instituciones

Efectivo

Especie

Total

4.838

96.411

Fuente:SEGPLAN

3.2 Ejecucidn de Recursos Financieros

Cuadro No. 7

Presupuesto Programado y Gasto Efectivo Total (Millones de $ Corrientes)

Presupuesto
Programado

Gasto
Ejecutado

%

Presupuesto
Programado

Gasto
Ejecutado

%

2012

2013

Garantizar 88.679
subsidios econoémicos
para persona mayores

403

403

99.9

56.677

53.251

93.9

Atender 12.600
personas mayores en
condicién de
vulnerabilidad por
riesgo de su integridad
personal en centros dia

439

438

99.8

6.271

1.795

28.6

Garantizar 2.000 cupos
para la atencion integral
en medio institucional
de personas mayores en
condicion de
vulnerabilidad y sin
apoyo familiar

3.803

3.798

99.8

29.646

27.907

941

Formar 6.840 personas
mayores en procesos de
desarrollo humano en el
marco del modelo de
atencion integral para
personas mayores

103

103

100

772

635

82.2

Garantizar 63 cupos
para la atencion integral
de personas mayores
habitantes de la calle
mediante el servicio
centro noche

374

374

100
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Implementar un Plan de
accion de la PPSVE
fase a corto plazo 2012-
2016

90

84

93.8

2.671

834

31.2

Fuente:SEGPLAN

3.3 Uso y Distribucion de los Recursos

Cuadro No. 8

Reparticidn del gasto Efectivo Total segin Clasificacion Funcional

(Millones de $ Corrientes)
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2012 2013
Monto % Monto %

Adquisicion de equipos de computo,

cominicaciones u redes de sistemas 0 0,00% 324 0,34%
Adquisicion de maquinariay equipos 201 4,15% 413 0,43%
Transporte 310 6,41% 904 0,94%
Impresos, publicacion, divulgacion vy

eventos culturales 170 3,51% 220 0,23%
Intervencién especializada 2.030 41,96% 79.028 81,97%
Materiales didacticos 131 2,71% 320 0,33%
Materiales suministro 361 7,46% 1.399 1,45%
Mejoramiento y mantenimiento de

bienes mueblesy enseres 1 0,02% 2 0,00%
Mejoramiento y mantenimiento locativo 24 0,50% 581 0,60%
Muebles y enseres 178 3,68% 203 0,21%
Otros gastos operativos 239 4,94% 294 0,30%
Personal contratado 1.040 21,50% 10.097 10,47%
Vestuario 153 3,16% 218 0,23%
Compra de alimentos 0 0,00% 195 0,20%
Servicios de cafeteria, limpieza locativa 0 0,00% 197 0,20%
Vigilancia 0 0,00% 427 0,44%
Asesorias y consultorias 0 0,00% 1.544 1,60%
Arriendos 0 0,00% 45 0,05%
Total 4.838 100,00% 96.411 100,00%
Fuente: Ficha EBI-D

Cuadro No. 9

Gasto Efectivo Total por Propoésito
(Millones de pesos Corrientes)
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2012 2013
Monto % | Monto %

Proteger al adulto mayor contra el riesgo econdémico | 403 8.4 |53.251 | 62.8
mejorando las condiciones materiales de existencia para un

envejecimiento y una vejez con independencia y autonomia

Atender personas mayores en quienes se identifique | 4.202 87.7 1 29.702 | 35.0
vulneracion en su integridad con acompafiamiento social

mediante la estimulacion de procesos de autonomia

Incorporar efectivamente a los adultos mayores a las redes | 103 2.1 | 635 0.7
sociales del D.C., a través de su integracion a la oferta de

servicios sociales e involucrarlo con acciones que propenden

por una mejor calidad de vida.

Garantizarmediante alojamiento seguro necesidades basicas | 0 0 |374 0.4
como son: dormitorio, alimentacion y actividades de

desarrollo humano que promuevan el envejecimiento activo

orientadas a mejorar su calidad de vida

Implementar un plan de accién de la politica publica social | 84 1.8 | 834 1.0
para el envejecimiento y la vejez, fase a corto plazo,

comprendido entre el periodo 2012 - 2016
Fuente: SEGPLAN

Cuadro No. 10
Gasto Efectivo Total por Componente
(Millones de pesos Corrientes)
2012 2013
Monto % | Monto %

Desarrollo de capacidades y potencialidades con apoyo | 403 84 |53.251 | 62.8
econoémico

Desarrollo de capacidades y potencialidades en centros dia 438 9.1 |1.795 2.1
Desarrollo de capacidades y potencialidades en centros de | 3.798 78.7 | 27.907 | 32.9
proteccion social

Servicios sociales complementarios 103 2.1 |635 0.7
I Desarrollo de capacidades y potencialidades en centros | 0 0 374 0.4
noche

Implementar un plan de accién de la politica publica social | 84 1.7 | 834 1.0
para el envejecimiento y la vejez, fase a corto plazo,

comprendido entre el periodo 2012 - 2016

Fuente: SEGPLAN
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3.4. Estructura de Costos

Cuadro No. 11
Costo promedio Componente por Beneficiario

2012 2013

Monto Monto

Desarrollo de capacidades y potencialidades | 15.287 971.822
con apoyo econdémico

Desarrollo de capacidades y potencialidades en | 508.711 809.653

centros dia

Desarrollo de capacidades y potencialidades en | 2.165.336 | 15.258.00
centros de proteccion social 0
Servicios sociales complementarios 30.117 112.895

I Desarrollo de capacidades y potencialidades | 0 5.936.000

en centros noche
Fuente: SEGPLAN

4. Manejo Operativo

4.1. Andlisis de actividades operativas

a) Identificacion de la poblacién objetivo

Para la identificacion dela poblacidn objetivo las personas se acerca a la Subdireccion Local de
Integracién donde se le tomas los datos y se remite el servicio.

Con el apoyo de funcionarios profesionales se realiza un proceso de busqueda activa en UPZs 'y
barrios y se informa a los interesados sobre los servicios que se prestan.

Cada subdireccion local programa su bisqueda activa. Por ser un servicio de demanda no es posible
establecer una calendarizacion pues por esta caracteristica es un servicio continuo que depende de los
beneficiarios que los soliciten.

Los servicios son prestados por funcionarios de la SDIS, también se prestan a través de operadores
quienes ejecutan las acciones bajo la supervision de la SDIS. Estas actividades son contratadas debida
a que los operadores son quienes tienen los equipamientos para la realizacion ejecucion  de los
servicios de acuerdo con la reglamentacion vigente y la ley.
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La gestidn financiera del proyecto se realiza a través del area de finanzas en donde cumplidos los
requisitos se tramitan y realizan los pagos a los ejecutores del proyecto.

En cuanto a gestion del talento humano, existe un area para tal fin, al igual existen areas para la
gestion administrativa (Direccion corporativa), la subdireccion de informacion y la oficina asesora
juridica.

4.2 Seleccion, priorizacion y/o focalizacion de los beneficiarios efectivos

Los criterios de criterios de identificacidn, priorizacion, restricciones por simultaneidad y egreso,
para el acceso a los servicios sociales definidos por la SDIS son los siguientes:

CENTRO DIA

N | CRITERIOS DE INGRESO

1 | Persona mayor de 60 afios 0 mas.

2 | Habitar en Bogoté Distrito Capital.
Persona mayor que se encuentre en vulneracion de una o mas de las dimensiones de su

3 | integridad personal a saber: Integridad fisica, Integridad Psicoldgica, Integridad Moral e
Integridad Econdmica.

4 Cumplir con la realizacion de sus Actividades de la Vida Diaria (AVD) de manera autbnoma
e independiente.

5 | Persona mayor gue no presente patologias Psiquiatricas asociadas.

N | CRITERIOS DE PRIORIZACION

1 | Persona mayor que vive sola o solo.

2 | Casos remitidos por entidades externas o referenciados desde proyectos de la SDIS.

3 | Persona mayor con mayor edad entre las demas personas mayores solicitantes.

4 | Tener el menor puntaje de SISBEN entre las personas mayores solicitantes del servicio.

5 | Persona mayor lesbiana, gay, bisexual, transgénero o intersexual

6 | Persona mayor afro-descendiente: negro, raizal, palenquero-a, raizal, indigena, ROM.

7 Persona con discapacidad independiente en la realizacion de sus Actividades Bésicas
Cotidianas y Actividades de la Vida Diaria

8 | Persona mayor victima de conflicto armado.

CENTRO NOCHE

N | CRITERIO DE INGRESO

1 | Persona mayor de 60 afios.

2 | Ser habitante de o en calle* o por condiciones socioeconémicas verse obligado a dormir en
espacios no habitacionales o paga-diarios.

3 | Ser independiente en la realizacion de las actividades de la Vida Diaria.

4 | Manifestar su deseo de Ingresar de manera voluntaria, acatando los acuerdos establecidos en
el Pacto de Convivencia.

5 | No ser propietario de bien inmueble.

6 | No percibir pension o renta.
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CRITERIO DE PRIORIZACION

1 | Mayor edad a la minima exigida.

2 | Tener nacionalidad colombiana.

3 | Persona con discapacidad que sea independiente en sus Actividades Bésicas Cotidianas y
Actividades de la Vida Diaria.

4 | Persona mayor que por diferentes situaciones de riesgo o discriminacion requiere de
proteccion transitoria.

5 | Persona mayor en ejercicio de la prostitucion.

DESARROLLO DE CAPACIDADES Y OPORTUNIDADES EN CENTROS DE PROTECCION
SOCIAL

CRITERIOS DE IDENTIFICACION

Persona que cuenta con 60 afios 0 mas.

N

Ausencia de redes sociales o familiares que garanticen el desarrollo y cuidado de la persona
mayor.

Presentar dependencia funcional severa o moderada de acuerdo al concepto emitido por los
profesionales del equipo técnico y la informacion registrada en historia clinica.

No recibir pension, ingresos o subsidio econémico.

No poseer ni ser propietario de bien inmueble, salvo que éste no ofrezca condiciones basicas
de habitabilidad debidamente comprobada.

Manifestar expresamente (por escrito) su deseo de ingresar en forma voluntaria al servicio.

Habitar en Bogota, Distrito Capital.

| N O ol B w

No ser cotizante al Sistema General de Seguridad Social en Salud.

CRITERIOS DE PRIORIZACION

Personas con mayor edad entre las personas mayores solicitantes.

Persona mayor con discapacidad.

Persona mayor cuyo cuidador o cuidadora sea una persona con incapacidad permanente o
con discapacidad o con més edad que la persona mayor.

Persona Mayor que se encuentre en riesgo o sea victima de situaciones de violencia (fisica,
sexual, psicolégica, econémica, negligencia o abandono).

Mayor tiempo de antigliedad en solicitud del servicio.

Persona Mayor perteneciente a etnias.

Persona Mayor habitante de calle.

ol d| O 01

Persona Mayor transgenerista con complicaciones de salud originadas por transformaciones
corporales.

Persona Mayor en ejercicio de la prostitucion.

10

Persona mayor victima del conflicto armado

11

Tener el menor puntaje de SISBEN entre los solicitantes del servicio.
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CRITERIOS DE PRIORIZACION

12

Persona mayor con enfermedades de alto costo que no requiera atencion medica
permanente.

DESARROLLO DE CAPACIDADES Y POTENCIALIDADES CON APOYO ECONOMICO

CRITERIOS DE IDENTIFICACION

Tener como minimo tres afios menos de la edad que rija para adquirir el derecho a la pension

1 . - . .
de vejez de los afiliados al Sistema General de Pensiones.

2 | Tener nacionalidad colombiana

3 | Habitar en Bogota Distrito Capital.

4 | Residir en la localidad donde se solicita el servicio (aplica inicamente para el subsidio tipo C).

5 | No recibir pension o subsidio econémico.

Persona mayor que vive sola y sus ingresos mensuales no superen el medio salario minimo
legal mensual vigente - SMMLV.

6 | Persona mayor que vive con su familia y al dividir el total de los ingresos familiares en el
namero de integrantes, el resultado no supere medio salario minimo mensual legal vigente -
SMMLV., por persona.

7 | No ser propietario de mas de un bien inmueble, salvo que estos sean improductivos.
CRITERIOS DE PRIORIZACION
Persona con mayor edad entre las personas mayores solicitantes.

Mayor tiempo de antigliedad en solicitud de servicio.
Persona Mayor que se encuentre en riesgo de violencia (fisica, sexual, psicoldgica, econémica,

3 | negligencia o abandono) o que sea remitida por entidades judiciales y de control por cualquiera
de estos casos.

4 Persona mayor con nifios, nifias, adolescentes, personas con discapacidad u otras personas
mayores que dependan econémicamente de ella.

5 | Mayor nivel de dependencia relacionada con las actividades de la vida diaria (AVD)

6 | Persona mayor victima del conflicto armado.

7 Persona mayor residente en hogar geriatrico o gerontoldgico sin redes de apoyo familiar y sin
ingresos para cubrir los gastos de manutencion.

8 | Persona mayor afro-descendiente: negro, raizal, palanquero-a, raizal, indigena, ROM.

9 | Tener el menor puntaje de SISBEN entre las personas mayores solicitantes del servicio.

1 | Persona mayor habitante de calle o que por situacidn socioeconémica, se vea obligado a dormir

0 | en espacios no habitacionales o paga diarios.

1 | Persona mayor con enfermedad terminal o de alto costo

1

1 | Persona mayor en ejercicio de prostitucion en calle

2
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4.3. Proceso de Disefio y Mejora de la Calidad de los Componentes

Para la mejora en la calidad de los componentes la SDIS cuenta con profesionales encargados del
tema de la gestion por procesos:

3 Norma Técnica Distrital
4 Norma Técnica de Gestion Publica NTCPP 1000
5 Modelo Estandar de Control Interno MECI

Bajo estos tres criterios se fundamenta la gestion de calidad de la SDIS, teniendo en cuenta estos
requisitos la entidad define los procesos de mejora continua. Tiene como objetivo ejercer procesos de
evaluacion, autoevaluacion y control.

Para la implementacion de la politica se caracterizan las acciones a través de la caracterizacion de
procesos es asi como para el servicio de desarrollo de capacidades y oportunidades en centros de
proteccidn se tiene estandares de calidad definido y se cuenta con el respectivo equipo de asesoria
técnica para la implementacion de los estandares.

4.4. Proceso de Produccién de los Componentes

Para la entrega de subsidios se hace directamente a través de un mecanismo de tarjeta monedero. A
cada ciudadano se le entrega esta tarjeta en la que se le consiga el valor del subsidio. Para este proceso
se tiene un convenio marco con COMPENSAR quienes tienen la mision de dispersar los recursos en
la tarjeta monedero una vez se les envia una relacién de abono. Una vez hecho el pago, los
beneficiarios tienen unos sitios asignados para el cobro como son: puntos de pago cajero Servivanca,
cajeros Compensar, la red via Baloto y en los almacenes de cadena Exito, Olimpica, SAO y Surtimax.
Si lo desean, pueden hacer compras por el valor del subsidio en estos supermercados.

Para el servicio de Centro Dia, se hace identificacion en las localidades, en el territorio, se articulan
con las subdirecciones locales y se organizan grupos de personas mayores. Atendiendo los criterios
de ingreso, son remitidas a los servicios identificacion. Se atiende en forma directa por la SDIS,
quien selecciona el talento humano. Para la prestacion de este servicio el Distrito cuenta con dos
unidades operativas en arriendo y 8 centros de su propiedad.

Para el servicio de Centros de Atencion Integral, se inicia con la identificacién de la mayor cantidad
de personas en las localidades para lo cual se cuenta con el apoyo de las subdirecciones locales
mediante la realizacion de un trabajo de campo, posteriormente se hace identificacion, se estudian
las relaciones familiares, si existen 0 no para asi dar prioridad, se indagan las razones por las cuales
solicitan el servicio y se validan condiciones. También se prioriza si las Comisarias de Familia o ente
de proteccion emite una medida de proteccion o bien que la persona tenga una dependencia moderada
o dependencia severa es decir cuando la persona no pueden valerse por si misma y requiere de cuidado
permanente. Una vez entran a un centro de proteccion transitorio hacen induccion y se estudia si es
posible reconstruir red familiar para decidir su ingreso al Centro como la uUltima opcién. Si se
reportan familiares se entra en contacto con ellos tratando de que la institucionalizacion sea medida
extrema. Pasados 6 meses los beneficiarios pasan a centros de proteccion de larga permanencia que
son administrados por operadores privados seleccionados mediante licitacion. En el momento hay 15
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Centros de larga permanencia y dos transitorios es decir 17 para el D.C.. Por normatividad el servicio
debe ser prestado por ONGs , se tienen acuerdos con 8 operadores para 15 centros, estos son:

Fundacidon hogar san Francisco de Asis que tiene a su cargo 4 centros
Fundacion Instituto Tecnoldgico del Sur

Siervas de Cristo

Fundacion hermanas franciscana de Santa Clara

Fundacién hogar San José para ancianos

Congragacién de las Hermanitas de los Ancianos Desamparados
Fundacion Santa Barbara

Asi mismo hay dos centros de proteccion para personas con discapacidad mental que funciona
mediante Convenio Interadministrativo con la Beneficencia de Cundinamarca.

El servicio de Procesos de Desarrollo Humano, es un servicio complementario, en su mayoria se
seleccionan entre los que ya tiene un servicio, con este componente se busca el desarrollo de
capacidades. Se aparta el 90% para quienes ya se encuentran en algun programa Y se deja el 10% de
cupos abierto a la comunidad en general. Por sus caracteristicas este servicio es territorializado, es
asi como, siendo Suba la localidad con mayor nimero de personas mayores cuanta con la mayor
cantidad de cupos. Para la seleccion de beneficiarios, las subdirecciones locales realizan una busqueda
activa, con listados los invitan a que participen en un ejercicio en ciudadania. Estos son encuentros
gue en su fase inicial duran tres meses en donde se participa en formacion en derechos, politica y
otros temas y en una segunda fase también de tres meses, se hacen ejercicios précticos de ciudadania
con asistencia de dos veces por mes. La meta reportada es todo el ciclo.

Para la atencién en Centro Noche se cuenta con solo un centro en la localidad de Martires que
cuenta con 63 cupos para habitantes de calle. Es un servicio externo que se presta a través de
CORPOSER mediante un convenio de asociacion con recursos compartidos, en donde la SDIS
participa con recursos financieros y CORPOSER aporta la locacion y dotacion con 63 cupos.

El Servicio de Centro Noche es diario donde las personas mayores de 60 afios, que no tenga donde
pasar la noche, se acercan en horario de las 5:30 donde se le toman datos. Su priorizacion esta dada
por su condicion de genero es decir, mujeres, edad, condicion especial (violencia, victimas). Los
Ingresados tienen acceso a ducha, comida, alojamiento, desayuno y segun la necesidad reciben
servicio de enfermeria, ademas cuentan con distracciones tales como juegos.

4.5. Procesos de Entrega de los Componentes

Para tener acceso a los subsidios se debe cumplir con los criterios de 4.2 “Seleccion, priorizacion y/o
focalizacion de los beneficiarios efectivos”, si cumple se debe solicitar el servicio en la localidad con
fotocopia cedula y un recibo de algun servicio con estos requisitos solicita el servicio y entra en lista
de espera en donde se tienen en cuenta los criterios de priorizacion y ademas si hay cupo. Para la
asignacion se tiene tres criterios, Criterio de identificacion (ingreso), Criterio de Priorizacion, y de
Egreso.
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Para la atencion de la alimentacion en los Centros se cruza con el proyecto 730 “Alimentando
capacidades: Desarrollo de habilidades y apoyo alimentario para superar condiciones de
vulnerabilidad” que corresponde a seguridad alimentaria. En cuanto al apoyo logistico se hace desde
la Subdireccion para la Vejez. La dotacion se hace con una contratacion de dotacién mediante
compras conjuntas en donde las diferentes subdirecciones aportan recursos.

En la meta de Procesos de Desarrollo Humano, cada localidad tiene a su cargo el lider del tema, hay
un lider del tema de envejecimiento y vejez con un equipo de trabajo especializado en desarrollo de
capacidades ciudadanas.

La meta de Centro Noche se ejecuta mediante un operador que se selecciona mediante convenio de
asociacion en donde las ONGs interesadas se les invita a enviar propuesta y se selecciona el méas
conveniente de acuerdo con sus capacidades y experiencia

5. Actividades de Direccionamiento, Evaluacion y Control

Por parte de la Secretaria de Planeacion se tiene establecido un sistema de evaluacién y control que
se encuentra consignado en la Circular No. 6 en la cual, mediante una matriz se informa sobre los
avances de la politica

Para complementar las actividades de direccionamiento, evaluacion y control secontrat6 con la firma
ECONOMETRIA el desarrollo de un sistema de monitoreo y evaluacion de la politica de la PPSVE
gue tiene como objeto:

“Actualizar y complementar la linea base de la Politica Publica Social para el envejecimiento y la
Vejez en el Distrito Capital 2010 — 2025 (PPSVE), y disefiar e implementar un sistema de seguimiento
y monitoreo”

Como obligaciones de caracter técnico el contrato contempla entre otras las siguientes:

- Revisar y analizar la actual linea base de la PPSVE

- Establecer cuales son los cambios esperados con la implementacion de la PPSVE a partir de
las metas establecidas en la politica y los tiempos esperados para lograrlas e incorporar el
analisis en el desarrollo del documento metodoldgico.

- Establecer el impacto esperado planteado con la ejecucion delas metas establecidas en la
politica

- Establecer las posibles salidas y el nivel de desagregacion de informacion util para la toma
de decisiones de acuerdo con las cuatro dimensiones establecidas en la politica.

- Construir la hoja de indicadores que contenga las variables que lo componen, las fuentes de
informacion, la formula, el nivel de desagregacion por localidad y la forma de interpretar los
resultados.

- Realizar la actualizacion y complementacion de la linea base de la PPSVE

- Disefiar e implementar un sistema de seguimiento y monitoreo de la PPSVE, a través de una
herramienta informética que permita alimentar la informacion requerida en los indicadores,
la consulta a diferentes usuarios en el Distrito y la generacidon de reportes.

6. Estructura Organizacional
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6.1. Principales elementos del disefio organizacional del programa

Tanto la politica como el proyecto presentan riesgos por cuanto se puede ver afectado su ritmo de
ejecucidén debido a que esta se encuentra organizada con personal vinculado a través de prestacion de
servicios lo que puede amenazar la memoria institucional e historica de los procesos por la
inestabilidad que esto genera.

6.2. Esquema Global de Operacion

Como se ha mencionado para la ejecucion hay tercerizacién de manera quelas responsabilidades
guedan estipuladas en los contratos.

6.3. Estructura Organizacional Interna

La estructura organizacional se encuentra reglamentada mediante Decreto 607 de 2007, “Por el cual
se determina el Objeto, la Estructura Organizacional y Funciones de la Secretaria Distrital de
Integracion Social”.

Segun esta organizacion los mecanismos de coordinacion de la politica y el Programa, se encuentran
en la Subdireccidn para la Vejez de la Direccion Poblacional de la Secretaria Distrital de Integracién
Social (Ver grafico No. 1).

Igualmente, la coordinacidn, asignacion de responsabilidades, procesos de toma de decisiones y
esquemas de control al interior de la politica es a través de la subdireccion para la vejez, ademas
existe un comité estratégico de cada servicio en el equipo asesor donde se dan los lineamientos y se
define la estrategia.

Como canales de comunicacion se tienen:

La Intranet
Comunicaciones internas escritas
Actas
Informes de ejecucion y seguimiento
Grafico No. 2

© 00 N O
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6.4. Mecanismos de Coordinacién Externa

Como instancia de coordinacién externa se ha conformado mediante Resolucion 511 de 18 de abril
de 2011, el Comité operativo de Envejecimiento y Vejez el cual “es un escenario de participacion,
analisis y discusion de la tematica de envejecimiento y vejez en el Distrito Capital, que tiene por
objeto ser la instancia coordinadora, asesora y de concertacion de las acciones que se propongan
dentro de la implementacién de la Politica Publica Social parea el envejecimiento y la Vejez en el
D.C. 2010-2025".

En cumplimiento de lo preceptuado en la Resolucion se conformaron delegaciones e instancias
locales de organizaciones de personas mayores y organizaciones sociales que trabajan temas de
personas mayores, asisten instancias locales y distritales e interactdan con la sociedad civil en un
espacio de interlocucion donde ellos ejercen una funcién de veeduria y control social, tanto a nivel
local como distrital.

6.5. Mecanismos de Participacion de Usuarios

La forma como participan los usuarios se encuentra descrita en el punto 6.4. en donde participan
organizaciones de personas mayores.

Asi mismo como se menciona en la parte 2. Resultados, No se ha hecho una evaluacién sobre la
calidad y oportunidad de los componentes ni sobre uso de los componentes por parte de los
beneficiarios respecto a la PPVE.
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EVALUACION EJECUTIVA

E2 de SINERGIA

“POLITICA PUBLICA SOCIAL PARA EL ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ EN EL
DISTRITO CAPITAL 2010-2025”

Proyecto

“Atencion Integral para Persona Mayores Disminuyendo la Discriminacion y la Segregacion
Socioecondmica”

SECCION II. EVALUACION DEL PROYECTO

SECRETARIA DISTRITAL DE PLANEACION

Consultor:
Consorcio FANI Consultores

Febrero de 2014

SECCION 11
PROYECTOS RELACIONADOS CON LA PPSEV

Para la evaluacion de la PPSEV se hizo un barrido sobre los 120 proyectos de inversién que desarrolla
el Distrito Capital buscando aquellos quecontuvieran entre sus “metas del Plan de desarrollo”
acciones especificas sobre personas mayores.

De la totalidad de proyectos se encontré que cuatro de ellos contenian acciones concretas sobre la
poblacion mayor el proyecto 742 sobre el que se realiz6 la avaluacion y :

Proyecto 869: Salud para el Buen Vivir

Contiene 59 acciones y una accion especifica para personas mayores esta es:
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“Porcentaje de las personas de 60 afios y mas canalizadas efectivamente a servicios sociales y de
salud del 100% de las personas de 60 afios y mas que participan en las acciones colectivas, al 2016.”

Proyecto 847: Reconocimiento de la diversidad y la interculturalidad a través de la artes

Contiene tres acciones y una accion especifica para personas mayores esta es:

“Crear 6 espacios ludicos sociales o culturales para la ocupacion productiva del tiempo libre de las

personas mayores”

Proyecto 772: Tiempo Libre, Tiempo Activo

Contiene 5 acciones y una accion especifica con un presupuesto especifico para el desarrollo de esa

meta

Metodologia E2 del DNP, en la parte de “Descripcion” requiere realizar una descripcion general de
las principales caracteristicas del proyecto, su justificacién y la politica global y/o sectorial a la cual
pertenece el proyecto. Atendiendo dicha metodologia, se desarrollaron estos puntos buscando la
relacion con la PPSEV, si el desarrollo de las acciones planteadas en los proyectos son consecuencia
del desarrollo de la PPSEV se continua con los demas puntos de la metodologia. La Matriz “Proyectos

que Incluyen Personas mayores y su Relacion con la PPSEV” muestra esta relacion.

Tabla 1
PROYECTOS QUE INCLUYEN PERSONAS MAYORES Y SU RELACION CON LA
PPSEV
Justificacion del Proyecto Politica sectorial e institucional en | Relacion con
que se enmarca el Proyecto la PPSEV
Problema o | Factores que | Obijetivos Instrumentos
necesidad que se | determinan la | estratégicos de la | legales y
espera resolver | decision de | politica estudios que
iniciar el definen el
proyecto proyecto
Proyecto 847 Tiempo libre tiempo activo
Entidad: Instituto Distrital de Recreacion y Deporte
Falta de cultura | El Plan de | EI proyecto se | UNICEF: Estado | Como se

recreo deportiva
gue conlleva al

Desarrollo
“Bogota Humana”

enmarca en eje
estratégico 1. Una

mundial de la
infancia y

uso inadecuado | ha sido un acuerdo | ciudad que supera | adolescencia. aspectos

del tiempo libre, | de nuevas | la segregacién y la relacionados
el cual ha | ciudadanias. discriminacién: El | Secretaria se incluye a la
generado que | Mediante los | ser humano en el | Distrital de | PPSEV como
estos se dediquen | “aportes centro delas | Planeacion: aportante o
a otro tipo de | ciudadanos”  se | preocupaciones del | Boletin determinante
actividades que | han generado | desarrollo 'y el | estadistico ~ N° | de las acciones
no contribuyen | propuestasque Programa 5. Lucha | 18. desarrolladas
en mejorar la | evidencian la | contra los distintos | Encuesta Bienal | en el proyecto.
calidad de vida, | necesidad de crear | tipos de | de Cultura.

reflejandose en el | espacios discriminacion y | Encuesta Bogota

incremento de los | deportivos que | violencias por | Como Vamos.

observa en
ninguno de los
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sedentarismos,

ausencia de
autocontrol y
regulacion
ciudadana, falta
de sentido de
pertenencia por la
ciudad y
concepcion  de
conductas
sociales

inadecuadas que
debilitan el tejido
social

permitan la
participacion  de
diferentes sectores

poblacionales.
Luego de la
priorizacion  en
cabildo se
adelantaran las
iniciativas de
acuerdo con los
recursos

presupuestales y la
viabilidad técnica..

condicion,
situacion,
identidad,
diferencia
diversidad o etapa
del ciclo vital.
Objetivos General:
Contribuir a la
construccién  de
una cultura recreo
deportiva a través

de la oferta de
actividades recreo
deportivas
dirigidas y de
participacién
comunitaria.
Especificos: a.
Apoyar las
acciones e
iniciativas de las

comunidades para
el fomento de la
practica deportiva.
Promover el uso
adecuado de la
infraestructura del
Sistema  Distrital
de Parques y de
aquellos escenarios
recreo deportivos
gue permitan
ejecutar la oferta
recreativa, a través
de la promocién
del respeto por las
normas , el cuidado
de los bienes
publicos vy la
defensa del
territorio.

Secretaria de
Cultura
Recreacion  y
Deporte: Politica
Publica de
Deporte,

Recreacion y

actividad  fisica
para Bogoté
2009-2019.
Universidad
Nacional:
Estudio de

Satisfaccion de
los Usuarios de

los productos vy
servicios del
IDRD.
Naciones
Unidas: Ley
1346 de 2009,
Convencion
sobre los
derechos de las
personas con

Discapacidad.

DANE: Encuesta
nacional de
Ingresos y
Gastos

En cuanto a

Poblacion
Objetivo el
grupo  etario
del proyecto
define
1.286.000

personas entre
infancia,
adolescencia,
juventud,
adultos y
personas
mayores y
personas con
discapacidad.
No se
encuentra
definido para
personas
mayores,
COMO un grupo
particular

Dentro de su
objetivo
general u
objetivos
especificos no
se encuentra

ninguno  que
involucre a
personas
mayores

Proyecto 772: Reconocimiento de la Diversidad y la Interc
Entidad: Instituto distrital de las artes

ulturalidad a través de las Artes

Los diversos
grupos  etarios,
étnicos y sociales
gue habitan el

territorio del
D:C., requieren
contar con

mayores recursos

En el marco del
desarrollo
estratégico de la
participacion en la
Bogotd Humana,
se  desarrollaron
Cabildos
Distritales

El proyecto se

enmarca en el
mismo eje
estratégico y
programa del

proyecto 847. La
accion con

Plan de
Desarrollo
“Bogota

Humana™

Acuerdo 440 de
2010 por el cual

se crea el

Como se
observa en
ninguno de los
aspectos

relacionados

se incluye a la
PPSEV como
aportante 0
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y espacios para la
formacion,
creacion,
investigacion,
circulacion y
apropiacion  de

sus précticas
artisticas. En la
actualidad no se
desarrollan
suficientes
programas y
acciones
orientadas

especificamente
a la garantia del
gjercicio plenode
los derechos
culturales de
dichos  grupos,
asi como al
fomento  delas
diferentes
dimensiones del
campo artistico
con enfoque
poblacional. Esto
se debe en parte a
la segregacion de
la cual
histéricamente
han sido objeto
ciertos  grupos
sociales por
razones étnicas,
econémicas vy
culturales. De no
incorporarse un
enfoque
poblacional  en
los proyectos y
programas
culturales para el
fomento de las
artes, no sera
viable lograr el
reconocimiento
pleno de la

diversidad e
interculturalidad
inherente a las

buscando  hacer
participe a todas y
todos los
bogotanos de la
construccion  de
una capital urbana

y rural que
responda a las
necesidades de
todos sus
habitantes en
términos de
equidad y

eficiencia. En esta
medida el Instituto
Distrital de las
Artes busca dar
respuesta a estas
inquietudes y
solicitudes de las
comunidades en
los asuntos que
sean de su
competencia.

personas mayores
s conjunta.

Objetivo General:
Promover el
reconocimiento de
la diversidad y la
interculturalidad
en la ciudad a
través del arte,
desarrollando
proyectos en las
cinco dimensiones
de las expresiones
artisticas de los
grupos etarios,
sociales y étnicos
que habitan el D.C.

Objetivos
Especificos:

a. Desarrollar
actividades  que
promuevan el
desarrollo de
expresiones
literarias,
musicales,
dancisticas,
teatrales,
audiovisuales, y/o
plasticas de los
adultos mayores.

b. Fomentar la
creacion,

investigacion  y
apropiacion de las
précticas artisticas
de los nuevos
grupos etarios,
sociales y étnicos
de la ciudad,
mediante el
otorgamiento  de
becas y premios
con enfoque
poblacional e
intercultural en el
marco del
Programa Distrital
de Estimulos.

Instituto Distrital
de las Artes.

Secretaria
Distrital de
Cultura,
Recreacion  y
Deporte:
Politicas
Culturales
Distritales 2004
—2016.

Secretaria
Distrital de
Cultura,
Recreacion  y
Deporte:  Plan
Decenal de

Cultura 2012 -
2021

determinante
de las acciones
desarrolladas
en el proyecto.

En cuanto a

Poblacion
Objetivo el
grupo  etario
del proyecto
define 45.000
de la
poblacion en
general. No se
encuentra
definido para
personas
mayores,
COMO un grupo
particular.

Dentro de su
objetivo
general u
objetivos
especificos no
se encuentra

ninguno  que
involucre a
personas
mayores
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précticas artiticas
de la poblacion
dela ciudad.

¢. Promover el

encuentro
intercultural,  asf
como el

reconocimiento vy
valoracion de la
diversidad
cultural, mediante
la generacion de
espacios y
actividades de
encuentro entre la
ciudadania y
poblaciones
diversas.

Proyecto 869. Salud par Buen Vivir
Secretaria Distrital de Salud

Es necesaria la
identificacion,
analisis y
problematizacion
de las realidades
de las
poblaciones en
los territorios que
permitan conocer
las condiciones,
situaciones,
exposiciones
protectoras y
deteriorantes
como los darfios y
las consecuencias
a través de
procesos de
problematizacion
y de priorizacion,
abordar los
facores
prioritarios para
la accion en
sinergia de la
gestion publica,
la comunidad y el
sector privado.

En primer lugar
leer interpretar el
proceso salud
enfermedad y de
calidad de vida en
la ciudad desde el
enfoque delos
determinantes
sociales de la
salud; en segundo
lugar  fortalecer
desde la accion de
estado el enfoue de
derechos como
medio ara avanzar
en el
mejoramiento  de
la calidad de vida
de la poblacion y
facilitr el acceso
efectivo a las redes
de servicios de
salud y bienestar
social a través de
un ejercicio de
corresponsabilidad
entre el estado y
las/los ciudadanos;
la Secretaria de
Salud propone la
estrategia
promocional  de
calidad de vida y
salud y la

Objetivo  general:
Afectar los
determinantes vy
necesidades

sociales en salud
de la poblacién

enlos  territorios
desde el desarrollo
de procesos

centrales de la
salud publica que

reconozcan las
perspectivas

territorial y
poblacional  con
énfasis en las

prioridades de
salud publica en el
marco del modelo
de atencion en

salud para la
garantia del
derecho a la salud
en el Distrito
capital.

Obijetivos
especificos:

1. Incidir
desde la gestion
sectorial e

intersectorial en las
condiciones de
calidad y salud de

Constitucion

Nacional: En la
seccion de
Descripcion — se
transcribe el
Articulo 46

segin el cual el
Estado
garantizard  los
Servicios de la
Seguridad Social
a las Personas
Mayores.

Ley 12 de
1991"Por medio
de la cual se

aprueba la
Convencion
sobre los
Derechos Del
Nifio adoptada
por la Asamblea
General de las
Naciones Unidas
el 20 de

noviembre de
1989",

Ley 100 de 1993
articulo 157
transcrito en la
seccion de
Descripcion y en

En cuanto a
gropos etarios,
las acciones
estan dirigidas
a 7.571.345
personas para
2012 y
7.674.366 para
2013 personas
de todos los
grupos.

Es uno de las

59 acciones.
Las acciones
son

justificadas en
el
cumplimiento
de laLey vy la
C.N. la
PPSEV no
justifica
ninguna  de
estas.

Dentro de su
objetivo

general u
objetivos

especificos no
se encuentra
ninguno  que
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estrategia de | la poblacion del | el cual se | involucre a
atencién primaria | D.C. con el | garantiza  que | personas

en salud como | desarrollo de las | “seran mayores
marco de accién | acciones de | subsidiada en el

estratégico de la
politica de salud
con énfasis en los
procesos del Plan
de Intervenciones
Colectivas, lo cual
dispone para
responder a las
necesidades

sociales de la
poblacién,

reconociendo el
territorio como el

promocién de la
salud y de
prevencion de la
enfermedad
definidas en el Plan
d Salud del distrito
Capital.

2. Mejorar la
calidad de vida de
las familias y los
grupos
poblacionales en
los territorios

Sistema General
de Seguridad
Social en Salud
las personas
mayores de 65
afnos sin
capacidad de
pago.

Ley 1438 de
2011 “Por medio
de la cual se
reforma el

espacio en que se | mediante el | Sistema General
reproducen las | desarrollo de | de Seguridad
condiciones de | respuestas Social en

vida que propician | integrales que | Salud y se dictan
la salud, la | afecten otras

enfermedad o la
muerte.

positivamente los
determinantes
sociales que
inciden en ella y
promueven el
ejercicio de sus
derechos.

disposiciones.”

Ley 1361 de
2009 “Por medio
de la cual se crea
la Ley de
Proteccion
Integral a la
Familia.” Art. 4.
ARTICULO 4o.
DERECHOS. El
Estado y Ila
Sociedad deben
garantizar a la
familia el
ejercicio  pleno
de los siguientes
derechos:19.
Derecho a recibir
apoyo del Estado
y la Sociedad
para el cuidado y
atencion de
personas adultas
mayores.

Fuente: Fichas EBI — D de los Proyectos en Mencion

En cuanto al proyecto 742“Atencion Integral para Personas Mayores: Disminuyendo la Segregacion

Socioecondémica” se ha encontrado que tres de sus metas son continuacion del Proyecto 496
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“Atencion integral por la garantia de los derechos para una vejez digna en el Distrito Capital - Afos
Dorados”. La Tabla 2, presenta la armonizacion entre las acciones del proyecto 742 y el proyecto
496, los estudios o reglamentacion que los respalda y su relacion con la PPSEV.

Tabla 2

Relacion Acciones con la PPSEV

Proyecto 496

Proyecto 742

Documentos estudios
reglamentacion que
respalda la accion

Relacion con la
PPSEV

Atencidn integral de la
persona mayor en
centros dia

Atender 12.600
personas mayores en
condicion de
vulnerabilidad por
riesgo de su integridad
persona le centros dia

Ley 1276 de 2009”A
través de la cual se
modifica la Ley 687
del 15 de agosto de
2001 y se establecen
nuevos criterios de
atencion integral del
adulto mayor en los
centros vida

No hay una relacion
causa efecto con la
PPSEV esta accion es
un mandato de Ley y
no se origina en la
PPSEV.

De otra parte es
continuacion de una
de las acciones del

personas mayores en
condicién de
vulnerabilidad y sin
apoyo familiar

procurar la proteccién,
promocion y
defensa de
derechos  de
adultos mayores”

los
los

proyecto 496.
Atencidn integral a la | Garantizar 2000 cupos | Ley 1251 de 2008, | Esta accion es
persona mayor en|para la atencién | “Por la cual se dictan | continuacion del
Centros de Proteccién | integral en medio de | normas tendientes a | Proyecto 496.

No hay una relacion
causa efecto con la
PPSEV esta accién es
un mandato de Ley y
no se origina en la
PPSEV.

Subsidios
Econdmicos
personas mayores

para

Garantizar 88.679
personas mayores en
situacion de mayor
pobreza
vulnerabilidad de la
ciudad con subsidios
econdémicos

La Ley 100, Articulo
257  establece un
programa de auxilios
para los ancianos
indigentes, con el
objeto de apoyar
econémicamente 'y
hasta por el 50% del
salario minimo legal
mensual vigente a las
personas de més de 65
anos

Es un mandato de Ley,
no es por tanto
consecuencia de la
PPSEV.

Garantizar 63 cupos

para la  atencion
integral de personas
mayores, habitantes

dela calle, mediante el
servicio Centro Noche

Acuerdo 13 de 1995
por el cual se crea el
Programa Integral de
Proteccion y
Seguridad social de los
Indigentes de la
Ciudad de Bogota

Esta accion es
continuacion del
proyecto  dormitorio

seguro de la Localidad
de los Martires que
por no poder seguirse
financiando se
incorpord al Proyecto
742.
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En este sentido No hay
una relacion causa
efecto con la PPSEV
esta accion es un
mandato de Ley y no
se origina en la
PPSEV.

Entre las otras acciones se encuentra formar 6.840 personas mayores en procesos de desarrollo
humano en el marco de atencion integral para personas mayores, como lo dice es un complemento
de las acciones de atencion integral en centros dia y encentro de proteccion.

Por altimo la implementacion de un Plan de Accion sobre el cual no se han ejecutado proyectos y
su formulacion es un acomodo a los proyectos del Plan de Desarrollo “Bogota Humana”.

Il A. EVALUACION DEL PROYECTO

En la Seccion II A, se evalta la el proyecto “atencion integral para personas mayores disminuyendo
la discriminacion y la segregacién socioecondmica”. La evaluacion de la “Politica Publica Social
para el Envejecimiento y la Vejez” -PPSVE- se realiza en la Seccion Il B. Por su estructura y las
caracteristicas de su formulacion se requiere de algunas modificaciones para ser evaluada aplicando
la metodologia E2 asi como para aplicar el “Instructivo y Glosario para el Diligenciamiento De
La Evaluacion Ejecutiva E2”.

1. Disefio del Proyecto

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
1.1. ¢El problema/necesidad/interés que se

espera resolver con la ejecucion de
proyecto esta bien identificado?

Area: Tema:

Disefio del proyecto Disefio estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.1

Respuesta a la Pregunta:NO

El problema planteado en el proyecto es el “bajo reconocimiento y valoracion de las personas
mayores en ambitos socioecondmico, cultural y Politico que repercute directamente en la pérdida
de calidad de vida”. Para justificar y deducir el problema, la formulacion del proyecto menciona
como hechos de discriminacion los siguientes: las mujeres son el mayor porcentaje de victimas de
violencia pero esta situacion cobra vida en el caso de hombres; en personas de 60 afios y méas se
contaron el 25% de casos de accidentes de transito; en Bogota existen 29.463 personas mayores
con discapacidad; el 64% de hombres y 31% de mujeres son casados; el 84 de los hombres son
casados y el 46% de las mujeres son jefes de hogar; en mayor porcentaje los hombres viven en
familias nucleares completas; el 12% de adultos mayores vive solo; el 36 manifiesta estar
satisfecho con su vinculo familiar y el 1.1% estd insatisfecho; el 14.7% de las personas mayores
manifiesta dificultades para relacionarse; el 28% aprob6 algin afio de secundaria, el 30% de
hombres tuvo acceso a la universidad y en menor proporcion el 19% las mujeres; los movimientos
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de globalizacion y de hegemonia cultural conlleva a que saberes autdctonos y propios de los
territorios y las culturas desaparezcan por la migracién a zonas urbanas.

De acuerdo con esta caracterizacion no se encuentra una relacion entre el problema y los hechos.
De otra parte, se esta tratando de ajustar el proyecto a la PPSVE sin que las acciones correspondan
a la solucién de una problemética como la enunciada.

Aln antes de la promulgacion de la PPSVE se estaban llevando a cabo acciones similares a las
incluidas en este proyecto, estas acciones son una continuacion del proyecto 496 “Anos Dorados:
Vejez con Dignidad” de la administracion anterior y el problema identificado no es el mismo. La
caracterizacion que sustenta el proyecto 496 encuentra como situaciones que afectan a la poblacion
vieja el acceso a la alimentacion, vivienda inadecuada, entornos fisicos urbanos no aptos,
infraestructura de transporte insegura, carencia de ingresos de subsistencia y maltrato.

Las acciones de politica del proyecto 496 “Anos Dorados Vejez con Dignidad” estan encaminados
a resolver problemas de pobreza extrema y vulnerabilidad de los adultos mayores siendo este el
problema principal. Consecuentes con esto se priorizan acciones como el subsidio econdmico,
atencion en centros dia, centros noche, atencion integral en centro institucional y atencion de
personas mayores habitantes de la calle. El problema identificado en el proyecto 742 no identifica
la pobreza como el problema principal, aunque las acciones estan relacionadas con la mitigacion
de problemas relacionados con la pobreza. La falta de coherencia entre las acciones y el problema
gue se espera resolver es muestra de que el problema no esta bien identificado.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones: Se recomienda utilizar los estudios de caracterizaciéon ya adelantados como son
ROSTROS Y RASTROS, Razones para construir ciudad, Transcurrir vital, Elogio de la Vejez y el
estudio de linea base de la, Universidad Nacional de Colombia, Centro de investigaciones para el
Desarrollo, CID, que contienen los datos relevantes para la identificacion y diagnostico de los
problemas, necesidades e intereses de la poblacion mayor.

Pregunta Puntaje de la pregunta 1

1.2.;Hay claridad en los objetivos del
proyecto (fines y prop6sitos)?

Area: Tema:

Disefio del Proyecto Disefio Estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:

14-15

Respuesta a la Pregunta:No

Debido a que el problema planteado no corresponde con el diagnostico el fin y los prop6sitos del
proyecto no estan bien definidos. El fin del proyecto menciona estrategias de gestion transectorial
que no corresponden con los componentes. El proyecto cuenta con cuatro propésitos(objetivos
especificos):

El primero busca implementar la PPSVE con acciones de un proyecto anterior, el segundo es muy
general pues buscar reconocer capacidades y potencialidades a través de una atencion integral
oportuna y de calidad pero no hay acciones dirigidas en este propdésito, esto mismo se puede
predicar del tercer propo6sito que busca identificar barreras que enfrentan las personas mayores para
accesos equitativo y corresponsable a las oportunidades y servicios sociales. En ninguna parte se
ha identificado esto como un problema que requiera intervencion.
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Para estos propdsitos no hay una linea de accion clara que articule las acciones hacia el logro de
los objetivos especificos y los componentes descritos no corresponden con los propdsitos y el fin.

El proyecto establece metas de cobertura para las acciones que no se traducen en metas para los
propésitos ni el fin. No se han definido indicadores de propdsito y por la forma como estan
planteados son dificiles de cuantificar y por tanto presentarian dificultades en su medicion. El
proyecto no cuenta con indicadores que permitan medir el desempefio en cuanto a los propdésitos y
fines.

Observaciones a la Pregunta:

La matriz de Marco Logico Planteada contiene indicadores para unos fines y propésitos. Se ha
recomendado la realizacién de un diagnéstico con base en los estudios existentes que permita
identificar la problematica de la poblacién mayor con base en mediciones numéricas. De este
diagnoéstico deben resultar unos indicadores con una linea base y unas metas alcanzables en el
tiempo.

Recomendaciones:

Es necesario redefinir unos propdsitos y fines concretos, alcanzables en el tiempo del proyecto y
de fécil medicion

De acuerdo con el resultado del diagnéstico del problema, es necesario desarrollar una bateria de
indicadores que permita conocer el avance y los logros en cuanto a fines y propositos los cuales
deben tener entre otras cantidad, calidad y tiempo.

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

1.3.¢Los beneficiarios objetivos  del
proyecto estan claramente definidos?

Area: Tema:

Disefio del Proyecto Disefio Estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.6

Respuesta a la Pregunta:

Los beneficiarios objetivo estan claramente definidos, teniendo ademas en cuenta que la Ley
determina quienes son, es norma constitucional la proteccion y la asistencia de las personas de la
tercera edad, en ese orden Ley 100 establece un proyecto de auxilios para ancianos indigentes
mayores de 65 afios y ademas sefiala como deber de los municipios garantizar la infraestructura
necesaria para la atencion de personas mayores indigentes y ademas deben elaborar un plan
municipal de servicios complementarios para la tercera edad como parte integral del Plan de
Desarrollo.

Asi mismo Ley 1276 de 2009, en concordancia con la ley 1315 de 2009, regulan la atencion en
centros dia y establece servicios para persona mayores de 60 afios, la resolucion 764 de 2013 de la
alcaldia Mayor de Bogota que fija los criterios de ingreso, egreso, priorizacion y restricciones por
simultaneidad para el accesos a servicios sociales en los proyectos de la SDIS. El proyecto limita
la atencion social a los niveles de SISBEN 1y II.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:
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Pregunta Puntaje de la pregunta 1

1.4.;Cual es la justificacion y el modelo
tedrico del proyecto?

Area: Tema:

Disefo del Proyecto Disefo Estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.10

Respuesta a la Pregunta:

El proyecto no establece un marco teérico que permita justificar las acciones tomadas. Por parte
de la consultoria se han tomado apartes del marco tedrico del documento “Rostros y Rastros,
Razones para Construir Ciudad”. En esta la incorporacion dentro de un contexto tedrico se
mencionan el transcurso vital de la vida y sus perspectivas, la influencia de los factores sociales,
historicos, politicos, econémicos, financieros y ecolégicos y planteamientos que relativizan la edad
y proponen que las politicas publicas deben centrarse mas en necesidades y realidades cambiantes
que en edades cronoldgicas.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:
Desarrollar e Incorporar un marco teérico que justifique las actuaciones de politica

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
1.5.;Se ajustan los componentes del

proyecto a los objetivos (fines y
propésitos) de la intervencion?

Area: Tema:

Disefio del Proyecto Disefio Estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:

13,1.4,17

Respuesta a la Pregunta:

Los componentes (bienes y servicios) del proyecto no encuentran un ajuste l6gico con los objetivos
establecidos debido a que no hay una situacién o problema claramente identificado al que apunten
las acciones. Es asi como ninguno de los componentes se asocia directamente con la solucién de
las necesidades descritas en los objetivos. No es claro como el componente de subsidios apoya el
objetivo de reconocimiento y fortalecimiento de las capacidades de las personas mayores a través
de una atencién oportuna y calificada o bien, cémo apoya la identificacion y disminucién de
diferentes barreras que enfrentan las personas mayores para el acceso equitativo y corresponsable
a las oportunidades y servicios sociales o bien, como apoya la realizacién de intercambios y
reapropiaciones de experiencias intergeneracionales que propicien nuevos sentidos y significados
frente a la vejez. Al hacer el ejercicio con los otros componentes tampoco es evidente la relacion
con los objetivos ya que no siguen una secuencia logica.

Al buscar una relacion con las sinergias contempladas en los proyectos del INFORME DE
SEGUIMIENTO POLITICA PUBLICA SOCIAL PARA EL ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ
EN EL DISTRITO CAPITAL.PRIMER SEMESTRE DE 2013 proceso que fue direccionado por
medio de la circular 008 de 2012 de las Secretaria Distritales de Planeacion y Hacienda, mediante
una matriz que informa sobre los avances de la politica no se han encontrado elementos que
permitan determinar una relacion estrecha con otros proyectos ya que aunque pueden compartir
una misma poblacién objetivo los proyectos corresponden a servicios diferentes y ejecuciones
presupuestales diferentes de manera que los componentes son muy particulares para cada actividad
misional como puede ser salud por una parte y recreacion por otra.
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De otra parte en la formulacion del proyecto se busca relacionar las metas del plan de desarrollo
con los siguientes componentes y subcomponentes:

COMPONENTE 1. Gestion transectorial, movilizacion social y participacion
Subcomponente 1: Gestion para la articulacion y el conocimiento

Subcomponente 2: Participacion con incidencia y control social

Subcomponente 3: Difusion, divulgacién y conocimiento de la PPSVE
COMPONENTE 2: Desarrollo de capacidades y potencialidades

Subcomponente 1: Desarrollo de capacidades y potencialidades con apoyo econémico
Subcomponente 2: Desarrollo de capacidades y potencialidades en centros dia
Subcomponente 3: Desarrollo de capacidades y potencialidades en centro de proteccidn social
Subcomponente: 4. Desarrollo de capacidades y potencialidades en centro noche
COMPONENTE 3. Acceso equitativo a las oportunidades y servicios sociales
Subcomponente: 1. Atencion integral extramural

Subcomponente: 2. Eliminado las barreras de acceso actitudinales

COMPONENTE 4. Reconocimiento de la diversidad humana e intercultural
Subcomponente: 1. Encuentros intergeneracionales

Subcomponente: 2. Encuentro interculturales.

Salvo el COMPONENTE 2, que contienelas metas del proyecto, los demas Componentes descritos
no guardan una relacién l6gica pues no hay acciones dirigidas a conseguir y desarrollar estos
componentes. De otra parte el nimero de componentes y subcomponentes es mayor al nimero de
metas del proyecto. De acuerdo con la metodologia de Marco Logico el nimero de metas del
proyecto debe ser mayor o igual al nimero de componentes.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:
Redefinir los objetivos del proyecto de manera que el conjunto de acciones desarrolladas estén
relacionadas con los componentes del proyecto.

Pregunta Puntaje de la pregunta 2
1.6. Existen metas estratégicas en el

proyecto que sean alcanzables y

ambiciosas?
Area: Tema:
Disefio del proyecto Disefio Estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:
13,14,19, 17

Respuesta a la Pregunta:Sl

El proyecto establece cinco metas estratégicas que comprenden una cobertura en términos de
beneficiarios y metas en el tiempo. Los cupos de atencién tienen un célculo por beneficiario
establecido y siendo continuacién de proyectos anteriores se puede presupuestar de manera precisa.
Asi mismo los servicios son entregados por demanda para un nimero determinado de cupos. En
este sentido con una buena planeacion las metas son alcanzables.

Una de las metas del proyecto se refiere a la de “Implementar 1 plan de accion de la Politica
Publica para la Vejez y el Envejecimiento fase a corto plazo entre el periodo 2012 — 2016 que en
el periodo de evaluacion, no ha sido implementado. Mediante la mencionada Circular N° 8 se
present6 un informe de avance de la PPSVE que tiene como acciones de la politica, las actividades
gue involucran personas mayores en otros proyectos del D.C., sin que esto corresponda al accionar
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de la Politica. Aunque exista algun grado de sinergia con otros proyectos en su gran mayoria estos
proyectos no discriminan por grupos etarios. El informe tampoco cuenta con indicadores y lineas
base que permitan determinar el grado de avance de la politica.

Las metas establecidas como fin y propésito tampoco cuentan con linea base ni indicadores y por
la forma como estan formulados y la ausencia de una secuencia l6gica, aungue los componentes se
hayan ejecutado en su totalidad, no significa que se cumplan los propositos y fines del proyecto.

Teniendo en cuenta lo anterior las metas del Plan de Desarrollo ejecutadas a y través de este
proyecto se han cumplido y se han alcanzado en los periodos establecidos. Las metas relativas al
Plan de Accion no se han cumplido esto depende de la forma como se plantee. El fin y los
propdsitos, no son alcanzables con las acciones planteadas ya que como se ha dicho estas no
resultan de una secuencia logica.

Observaciones a la Pregunta: El Plan de Desarrollo tiene como proyecto:
“Las personas mayores Fuente de memoria y de Saber” con las siguientes metas:

- Entregar 9.850 subsidios econémicos para personas mayores desprotegidas de la ciudad
(el proyecto contempla 88.679)

- Implementar 9 centros dia para la atencién integral de 900 personas mayores
desatendidas y en condicion de vulnerabilidad (el proyecto contempla 12.600)

- Crear 246 cupos para la atencién integral de personas mayores en situacion de
vulnerabilidad y sin apoyo familiar, mediante los centro de proteccién social (el proyecto
contempla 2.000 cupos)

En el proyecto se agregan

- Formar 6.840 personas mayores en procesos de desarrollo humano en el marco del
modelo de atencion integral para personas mayores

- Implementar un Plan de Accion de la PPSEV , fase a corto plazo comprendido entre el
periodo 2012 — 2016.

- Garantizar 63 cupos para la atencion integral de personas mayores habitantes de la calle
mediante el servicio Centro Noche.

Recomendaciones: Redefinir las metas en cuanto a fin y propésitos de tal forma que sean objetivos
alcanzables y medibles, que orienten la accion institucional y las decisiones estratégicas para
alcanzar su cumplimiento.

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
1.7. ;Existe relevancia y coordinacion del

proyecto en el marco de la politica
sectorial y la Entidad?

Area: Tema:

Disefio del proyecto Disefio Estratégico
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.2

Respuesta a la Pregunta:SI

El proyecto se encuentra articulado con el Plan de Desarrollo Bogotd Humana en el “Proyecto de
Lucha contra Distintos Tipos de Discriminaciony Violencias por Condicion, Situacion, ldentidad,
Diferencia, Diversidad o Etapa Del Ciclo Vital” que plantea el proyecto bajo el titulo “Las
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personas mayores, fuente de memoria y del saber” busca “Busca proteger la salud y la integralidad
fisica, psicoldgica y moral de las personas mayores por medio del reconocimiento, respeto y buen
trato por parte de las familias, la sociedad y el Estado. Promover la creacion de un sistema de renta
0 subsidio para las personas mayores en situacién de pobreza o condicién de vulnerabilidad
socioecondmica, generar espacios de dialogo e interaccion que permitan reconocer el lugar de las
personas mayores en el desarrollo de la ciudad, como fuerza de trabajo e identidad cultural e
ideoldgica. Promover el reconocimiento, la valoracion y el desarrollo de esta poblacion como
sujetos que aportan socialmente en la ciudad desde su participacién en espacios de didlogo
intergeneracional y como aportantes de saberes y experiencias.”

De acuerdo con lo descrito, el proyecto cumple con la politica del Plan de Desarrollo en la medida
en que las metas, corresponden a las desarrolladas en el proyecto.

Observaciones a la Pregunta: El proyecto corresponde al establecido en el Plan de desarrollo
“Bogota Humana” y no al desarrollo de la PPSVE.

Recomendaciones:

2. Resultados del proyecto

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
2.1.¢El proyecto ha cumplido con los

niveles  necesarios/establecidos de
cobertura?
Area: Tema:
Resultados del proyecto Resultados del proyecto nivel de cobertura y
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:

2.1

Respuesta a la Pregunta:SI

La meta de cobertura para el proyecto fijada para el 2012 fue de 32.397 beneficiarios, esta se
cumpli6 en un 98% con atencién a 31.774 beneficiarios y para 2013 se fijé una meta de 79.059
beneficiarios y se atendieron 63.490 es decir el 80%. Una meta de cumplimiento satisfactoria por
lo tanto el proyecto ha cumplido con los niveles necesarios de cobertura.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

2.2.(El proyecto atiende realmente a la
poblacion objetivo?
Area: Tema:
Resultados del Proyecto Resultados del proyecto nivel de cobertura 'y
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.6,4.2,4.4.

Respuesta a la Pregunta: S

La poblacion que busca afectar el proyecto son las personas mayores en condicion de
vulnerabilidad producto de la segregacion socio econdmica teniendo en cuenta los diferentes
criterios para el acceso definidos en los servicios sociales asi como las personas que vivencian una
discriminacion relacionada a su edad en la ciudad de Bogota.
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De esta forma, en el caso de segregacidn socioecondmica se busca impactar la poblacion de
personas mayores que se encuentran en nivel de SISBEN 1Y 2y por excepcionalidad la poblacion
de otros niveles si cumplen la condicion de vulnerabilidad.

Los criterios de criterios de identificacidn, priorizacion, restricciones por simultaneidad y egreso,
estan claramente definidos de manera que la poblacion beneficiada es la més necesitada.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 1

2.3. ¢Cudles son lo resultados del proyecto a
nivel de fin y propdsito?

Area: Tema:
Resultados del proyecto Resultados del proyecto nivel de cobertura y de
componentes

Referencia a la Seccién de Descripcion:
25

Respuesta a la Pregunta:NO

Por la forma en que esta formulado el proyecto no es posible establecer la relacion causa efecto
entre la ejecucion de las metas con los propdsitos y fines, los objetivos fijados no corresponden a
un desarrollo l6gico entre medios y fines. No se formulan indicadores, en este sentido el proyecto
no tiene datos sobre los resultados a nivel de fin y de propoésitos.

En todo caso, de existir indicadores cuantificables, por haber sido iniciado recientemente, no es
posible medir los resultados y la contribucion que ha hecho el proyecto en el mediano y largo plazo,
es decir no es posible medir los resultados a nivel de fin.

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
2.4.;El proyecto ha cumplido con los

niveles  necesarios/establecidos de
produccidn de los componentes?
Area: Tema:
Resultados del Proyecto Resultados del proyecto nivel de coberturay
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:
2.1

Respuesta a la Pregunta:SI

De acuerdo con los datos de cobertura desde la creacion del proyecto y teniendo en cuenta que el
indicador del nivel de produccion de los componentes es el mismo que el nimero de beneficiarios
la respuesta es la misma de 2.1. es decir que el proyecto ha cumplido con los niveles de cobertura
fijados como meta.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:
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Pregunta Puntaje de la pregunta 4
2.5.;Los beneficiarios usan los

componentes y lo hacen de la manera
prevista por el proyecto?
Area: Tema:
Resultados del Proyecto Resultados del proyecto nivel de cobertura y
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:
24,44

Respuesta a la Pregunta:SI

No obstante que no se ha hecho una evaluacion sobre el uso de los componentes por parte de los
beneficiarios, por tratarse de servicios ofrecidos por demanda se entiende que quienes se acercan
a solicitarlos hacen uso de ellos.

Observaciones a la Pregunta: No se ha hecho una evaluacion sobre el usos de los componentes

Recomendaciones: Realizar un estudio que determine la calidad de los componentes y que puedan
afectar la buena prestacion de servicios a las personas mayores.

3. Insumos

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
3.1.;Tiene el proyecto los recursos

financieros  necesarios para  su
operacion y sostenibilidad en el tiempo?

Area: Tema:

Insumos Disponibilidad de insumos
Referencia a la Seccion de Descripcion:

3.1

Respuesta a la Pregunta:SI

El proyecto cuenta con los recursos suficientes para operar hasta el fin del proyecto, con el mismo
nivel de ejecucion. Al proyecto se le asignaron para para el afio 2012 $4.838 millones y se
ejecutaron 4$4.826 es decir el 99.9% dando atencién a 31.774 beneficiarios es decir el 98.1% de
los beneficiarios objetivo. Para el afio 2013 se le asignaron al proyecto $96.411 millones y se
ejecutaron $84.796 es decir el 88% dando atencion a $63.490 beneficiarios es decir el 80% de los
beneficiarios objetivo. El total de estos recursos proviene de recursos fiscales y son presupuesto
asignados a la Secretaria Distrital de Integracion Social.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 3
3.2.(El proyecto cuenta con insumos no

financieros suficientes, adecuados y de
calidad para realiza las actividades
planeadas?
Area: Tema:
Resultados del Proyecto Resultados del proyecto nivel de coberturay
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:
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4.4

Respuesta a la Pregunta:Sl

El proyecto cuenta con insumos no financieros adecuados y suficientes para su operacion, es asi
como para la operacion de las actividades misionales el proyecto se desarrolla a través de
operadores con amplia experiencia como COMPENSAR, los otros son ejecutados por
comunidades religiosas y en los procesos de desarrollo humano se seleccionan entre los que ya
tienen un servicio. Por todo lo anterior para la operacion y produccion de los componentes se cuenta
con personal suficiente y con la formacion y vocacion necesaria para desarrollar las actividades
asignadas, con capacidad para seguir los procedimientos definidos, dedicando el tiempo necesario
y el profesionalismo para la produccion de los componentes.

Asi mismo el proyecto cuenta con profesionales de la SDIS para la direccion de cada componente
y un equipo de trabajo designado para realizar el seguimiento a la operatividad de cada uno de
estos componentes.

Aunqgue se cuenta con el equipo de trabajo suficiente y adecuado es de resaltar que en su mayoria
se trata de profesionales contratados bajo la modalidad de prestacion de servicios lo que da algun
grado de inestabilidad en la continuidad del componente.

De acuerdo con las entrevistas realizadas con funcionarios, los activos intangibles como son el
conocimiento del tema y la experiencia y el “KnowHow” de las entidades operadoras son insumos
altamente apreciados.

Observaciones a la Pregunta:
No se ha evaluado calidad

Recomendaciones:
Crear mecanismos de estabilidad al personal de apoyo de manera que se garantice la estabilidad en
la entrega de bienes y servicios.

Pregunta Puntaje de la pregunta 3
3.3.¢El proyecto ha alcanzado el nivel

esperado de ejecucion de los recursos
financieros?
Area: Tema:
Resultados del Proyecto Resultados del proyecto nivel de cobertura 'y
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:
3.2

Respuesta a la Pregunta:No para todas las metas

La meta de “atender 12.600 personas mayores en condicion de vulnerabilidad por riesgo de su
integridad personal en centros dia” no ha ejecutado sino el 28% de los recursos asignados para su
operacion en el afio 2013 segln datos del SEGPLAN, esto refleja una dificultad para incorporar
personas mayores en este proyecto. La misma situacion se presenta en la ejecucion de recursos
destinados a “Implementar un Plan de accion de la PPSVE fase a corto plazo 2012-2016” en donde

de 2.671 millones presupuestados para 2013 solo se ejecutaron el 31%.
Para el afio 2012 se ejecutaron los recursos en un porcentaje superior al 94%

Por otro lado la ejecucion de recursos alcanzada por cada componente para el afio 2013 se realizo
de la siguiente manera: El componente de subsidios econdmicos ejecutd el 94%, el componente de
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2.000 cupos para la atencion integral en centro institucional para la atencion integral ejecuté el
94%, la formacion de 6.840 personas en procesos de desarrollo humano ejecuto el 82% vy el
componente de garantizar 63 cupos para la atencion integral de personas mayores indigentes
ejecutd el 100% del presupuesto.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 2
3.4.¢,Los criterios de uso, asignacion y

distribucion de recursos financieros
reflejan los objetivos estratégicos del
proyecto?
Area: Tema:
Resultados del Proyecto Resultados del proyecto nivel de coberturay
de componentes

Referencia a la Seccion de Descripcion:
3.3,34

Respuesta a la Pregunta: Sl

Con excepcion de los recursos asignados a la implementacion de un a Plan de Accién de la PPSVE,
los demas recursos del proyecto estdn destinados a la atencion de 32.397 personas mayores
vulnerables en 2012 y 79.059 en 2013 y se distribuyen entre los componentes de subsidios
econdmicos, atencidén en centros dia, atencién integral en centro institucional, procesos de
desarrollo humano y atencion en centros noche.

Aunqgue se espera que la ejecucion presupuestal guarde una relacion historica equilibrada, la
proyeccion de costo por beneficiario difiere en gran medida de un afio a otro si se hace el célculo
con los datos del SEGPLAN. Aunque la ejecucion de los componentes guarda una similitud en los
servicios prestados en centros de atencion los costos por beneficiarios son muy diferentes: en 2012
el costo por beneficiario en centro dia es de $508.711 y en centro de proteccion social de
$2.165.336, en 2013 el costo por beneficiario en centro dia es de $809.653, en centro de proteccién
social $15.258.000 y en centro noche $5.936.000.

Respecto a la proporcion de gasto destinada en 2013 a procesos misionales, de apoyo y
administrativos se destina una proporcion adecuada para gastos de administracion ya que el 82%
esta destinado a gastos de “Intervencion especializada” y 10% a personal contratado. Sin embargo
estos gastos no guardan relacion con la proporcion de gastos de 2012 en donde la “intervencion
especializada” representd el 42% de los recursos y el personal contratado el 21,5%.

Teniendo en cuenta lo anterior se considera que el gasto de administracién es adecuado en el afio
2013 ya que no supera el 30% considerado como tope en las intervenciones de este tipo y
entendiendo que la intervencidn especializada y el personal contratado corresponde a gastos
misionales. Para el afio 2012 estos gastos mostraron otra proporcion diferente, ocupando los gastos
de personal y la intervencion especializada el 63%.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones: El proyecto debe definir un parametro de costo por beneficiario considerado
adecuado y redefinir lareparticion de gastos entre procesos misionales, de apoyo y administrativos
ideales en este tipo de proyecto.
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4. Manejo Operativo

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

4.1.;,Cuenta el proyecto con una buena
planeacién operativa?

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestion Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:
41,44
Respuesta a la Pregunta:SI

El proyecto tiene definida la instancia de toma de decisiones y su direccionamiento asi como la
definicion de actividades y responsables de la coordinacién a nivel de componentes y el proceso
de ejecucion.

El proyecto cuenta con una serie de procesos establecidos, definidos mediante normas y
resoluciones que regulan los criterios para de identificacion, priorizacién y restricciones en el
otorgamiento de los beneficios. Asi mismo, se tienen establecidos los procedimientos de
produccién de componentes y entrega de los mismos. También se tiene reguladas las acciones que
realizan los centros de atencion una vez el beneficiario ingresa, tales como procedimientos de
reconstrucciéon de lazos familiares, capacidad mental, grado de dependencia y tiempo de
permanencia entre otros.

Las actividades establecidas para cada uno de los componentes desde normas de operacion son
necesarias y permiten dar cumplimiento a los objetivos del proyecto creando el proceso que finaliza
con la entrega de los productos a los beneficiarios.

Observaciones a la Pregunta:
Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
4.2.;Las actividades estan integradas y

articuladas entre si para el logro de los
objetivos en su conjunto?

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestion Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.3

Respuesta a la Pregunta:SI

Los mecanismos de coordinacion de la politica y el Proyecto, se encuentran en la Subdireccién
para la Vejez de la Direccion Poblacional de la Secretaria Distrital de Integracion Social

Igualmente, la coordinacion, asignacion de responsabilidades, procesos de toma de decisiones y
esquemas de control al interior de la politica se hace a través de la subdireccion para la vejez,
ademas existe un comité estratégico de cada servicio en el equipo asesor donde se dan los
lineamientos y se define y coordinan las la estrategias para el logro de los objetivos.
Observaciones a la Pregunta:
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| Recomendaciones: |

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
4.3.¢El proyecto dedica esfuerzos a la

resolucion de los cuellos botella en su

gestion?
Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestidn Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.3

Respuesta a la Pregunta:SI

Como todo proyecto, su desarrollo presenta inconvenientes en la ejecucion. Por la estructura
organizacional de la SDIS, las responsabilidades para la toma de decisiones ante los inconvenientes
se encuentran en cabeza de la Subdireccién de Vejez. EI manejo y administracion del proyecto en
forma jerarquica garantiza una instancia de toma de decisiones y direccionamiento con procesos
establecidos desde los manuales de operacion.

En este sentido se han desarrollado procedimientos para analizar los procesos e identificar factores
de riesgo.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
4.4. ;Existen factores externos que impiden

la correcta implementacién  del

proyecto?
Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestion Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.4

Respuesta a la Pregunta:NO

No se han reportado factores externos que impidan la correcta implementacion del proyecto, sin
embargo existen instancias de andlisis de las dificultades de gestion transectorial que apoyan el
proyecto desde las diferentes instancias tales como la Resolucion 511 de 18 de abril de 2011, que
crea el Comité operativo de Envejecimiento y Vejez el cual “es un escenario de participacion,
analisis y discusion de la tematica de envejecimiento y vejez en el Distrito Capital, que tiene por
objeto ser la instancia coordinadora, asesora y de concertacion de las acciones que se propongan
dentro de la implementacion de la Politica Pablica Social parea el envejecimiento y la Vejez en el
D.C. 2010-2025".

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta | Puntaje de la pregunta 3
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4.5.¢;El proyecto cuenta con criterios y
mecanismos operativamente eficientes

para la
seleccion/priorizacion/focalizacion  de
los beneficiarios objetivos?

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestién Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:
42,44

Respuesta a la Pregunta:Sl

Los criterios de seleccion, priorizacion y focalizacion de beneficiarios son adecuados y estan
suficientemente reglamentados por parte de la Ley y la SDIS, quienes son responsables de la
ejecucion del proyecto. Como se pudo observar en las entrevistas realizadas con las personas
responsables del proyecto en la Subsecretaria para la Vejez, los instrumentos de priorizacion
presentan claridad a la hora de su aplicacién facilitando el manejo de la operatividad y los soportes
documentales de los beneficiarios, ademas de evitar un alto porcentaje errores de inclusién, por
encontrarse acorde con los criterios de seleccion establecidos en la Resolucion 764 de julio 11 de
2013.

Sin embargo, aunque la poblacion objetivo estd claramente definida, desde el punto de vista
operativo el tener como criterio de priorizacion los niveles | y 11 de SISBEN presenta dificultades
en la focalizacién de beneficiarios objetivo. Por la forma de construccién de la encuesta que define
el nivel para adultos mayores puede no corresponder con el nivel real de pobreza. Tal es el caso de
adultos mayores que se encuentran afiliados a salud, condicion por la cual son clasificados en nivel
111 de SISBEN. Esta condicion puede ser mas relevante en la medida que el de acuerdo con el
estudio de linea base del CID, el 92.2% de la poblacion mayor tiene acceso a la seguridad social
en salud. Asi mismo, el SISBEN, no maneja una variable para las personas que vivan en
determinada vivienda de estrato mayor al de su condicion, la encuesta presenta mayor valoracion
de la condicion fisica de la vivienda generando la exclusion de adultos mayores que pudiendo haber
sido clasificados en nivel 111 de SISBEN no pueden acceder a los diferentes proyectos ain cuando
presenten alto grado de vulnerabilidad. Esta situacién ha sido reconocida por la Corte
Constitucional, la cual en un aparte de la sentencia T 1330 de 2001, presentaba el siguiente
panorama: “(...) las encuestas del SISBEN no siempre permiten identificar a quienes tienen mayor
necesidad de contar con la asistencia del Estado.”

Los procedimientos aplicados en la seleccion permite a los funcionarios la identificacién de la
mayor cantidad de personas en las localidades para esto se cuenta con el apoyo de las
subdirecciones locales en la realizacién de un trabajo de campo lo que permite a la persona adulto
mayor su reconocimiento como beneficiario.

No obstante en los criterios de focalizacion se establece como criterio de priorizacion “Tener el
menor puntaje de SISBEN entre las personas mayores solicitantes del servicio.” Y no menciona
los niveles | y Il de SISBEN, en todo caso quien esté con una clasificacion menor puede ser
excluido de los servicios.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Para disminuir el riesgo de exclusion que se presenta por los criterios de identificacion de la
formulacion del Proyecto 742, se propone, revisar el criterio de SISBEN 1y 2 el cual puede crear
sesgos en medicion de niveles de pobreza y de miseria. Ademas se deben estudiar mecanismos de
focalizacion que permitan disminuir los errores de exclusion relacionados con las condiciones
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particulares de la poblacion adulta mayor en condicion de vulnerabilidad. La posibilidad de generar
dichos mecanismos puede provenir de los estudios de linea base del CID y del documento Rostros
y Rastros, razones para construir ciudad, que son un insumo de caracterizacion ya existente y no
ha sido aprovechado en su totalidad.

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
4.6.¢:El proyecto ha dedicado y dedica

esfuerzos suficientes al disefio y mejora
de la calidad de los componentes?

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestion Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:
4.3

Respuesta a la Pregunta:Sl
Para la mejora en la calidad de los componentes la SDIS cuenta con profesionales encargados
del tema de la gestion por procesos:

2 Norma Técnica Distrital
3 Norma Técnica de Gestion Publica NTCPP 1000
4 Modelo Estandar de Control Interno MECI

Bajo estos tres criterios se fundamenta la gestion de calidad de la SDIS, teniendo en cuenta estos
requisitos la entidad define los procesos de mejora continua. Tiene como objetivo ejercer
procesos de evaluacion, autoevaluacién y control.

Para la implementacion de la politica se evaltan las acciones a través de la caracterizacion de
procesos, es asi como para el servicio de desarrollo de capacidades y oportunidades en centros de
proteccidn se tiene estandares de calidad definido y se cuenta con el respectivo equipo de asesoria
técnica para la implementacion de los estandares.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
4.7.;Los mecanismos Yy el proceso de

entrega de los componentes es
operativamente eficiente?

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestion Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:
4.5

Respuesta a la Pregunta:

El proyecto tiene establecidos y documentados los mecanismos y procesos necesarios para la
entrega de componentes a los beneficiarios, estos mecanismos son implementados por los
profesionales encargados de cada uno de los temas dentro de Subdireccion para la Vejez, asi como
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por los operadores contratados. El proceso de entrega de componentes se cifie a lo establecido en
las normas que define la forma de seleccidn y entrega de los productos a los beneficiarios.

En el caso de entrega de los subsidios el proyecto ha seleccionado empresas con experiencia en
la entrega como es el caso de COMPENSAR que tiene la mision de distribuir recursos en la tarjeta
monedero teniendo en cuenta la facilidad de acceso y amplitud de puntos de pago, tratando de
reducir los costos en que incurre el beneficiario para el cobro de este aporte.

Observaciones a la Pregunta:
No se evalud la eficiencia en la entrega de los componentes.

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

4.8.¢Las actividades de apoyo juridico y
legal son eficientes?

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestidn Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:
6.3

Respuesta a la Pregunta:
El apoyo juridico esta dado por la oficina asesora juridica que depende directamente se la Secretaria
General.

Observaciones a la Pregunta:
No se evalud la eficiencia de la oficina asesora juridica

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
4.9.:Otras actividades de apoyo como

talento humano, sistemas, transporte y
comunicaciones, son eficientes?.

Area: Tema:
Manejo Operativo Disefio y Eficiencia de la Gestion Operativa
Global.

Referencia a la Seccion de Descripcion:
4

Respuesta a la Pregunta:
En el disefio del proyecto no se definieron de manera tacita las actividades de apoyo de los
componentes, estas actividades son desarrolladas para en cada uno de los proyectos.

Observaciones a la Pregunta:
No se evalud la eficiencia en la entrega de los componentes

Recomendaciones:
Definir actividades de apoyo que permitan facilitar la gestion el proyecto, su direccionamiento y
de esta forma mejorar los costos efectivos y los resultados con relacion a las actividades de apoyo.

Pregunta Puntaje de la pregunta 2

4.10. ¢El Proyecto esta orientado a
mejorar su costo eficiencia?
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Area: Tema:

Referencia a la Seccion de Descripcion:
34,22

Respuesta a la Pregunta:
No se tiene documentado ningun proyecto de mejora en la relacion costo eficiencia.

Observaciones a la Pregunta:
No se tiene documentada una suma promedio por beneficiario segun el servicio prestado ni
tampoco se tiene establecido un valor objetivo por beneficiario de cada servicio.

Recomendaciones:

Desarrollar indicadores de eficiencia, costos e impacto, construir lineas de base e identificar costos
de administracion, priorizacion y focalizacion y actividades paralelas, de manera que sobre sus
resultados se busquen mecanismos para lograr la reduccién de costos.

5. Actividades de Direccionamiento, Evaluacién y Control

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
5.1. ¢Realiza la entidad ejecutora un control

eficaz sobre los actores que participan
en la implementacion del proyecto?

Area: Tema:
Actividades de Direccionamiento, Evaluacion Calidad de las actividades de direccionamiento
y Control
Referencia a la Seccion de Descripcion:
43-5,

Respuesta a la Pregunta:

Las responsabilidades de seguimiento y control estan a cargo de la Subdireccién para la Vejez que
con un equipo contratado para tal fin reporta el seguimiento a las metas a la Direccion de Analisis
y Disefio Estratégico.

En cuanto a los Centros de Atencion y control de los convenios con operadores se hace a través del
equipo de Supervision de Contratos de la Subdireccién para la Vejez

Observaciones a la Pregunta:
No se evalud la eficacia sobre los controles a los actores participantes

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
5.2. ¢El proyecto cuenta con actividades de

direccionamiento que le permiten lograr

el fin de manera sostenible?
Area: Tema:
Actividades de Direccionamiento, Evaluacion Calidad de las actividades de direccionamiento
y Control

Referencia a la Seccion de Descripcion:
5.1,6.3

Respuesta a la Pregunta:Sl
El desarrollo del proyecto encuentran claramente definidos los responsables de las actividades del
direccionamiento. Al ser una estructura jerarquica el direccionamiento y control se encuentra a
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cargo de la Subdireccion para la Vejez. En cuanto a la planeacion existen metas definidas durante
su periodo de ejecucion, la toma de decisiones en aspectos fundamentales es clara y tiene un
responsable.

Los procesos de revision del desarrollo del proyecto cuentan con equipos establecidos y el
direccionamiento y financiacion estan definidos hasta la finalizacion de periodo de la Alcaldia.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
5.3.¢El proyecto ha tomado medidas
significativas  para  corregir  sus

deficiencias de disefio, planeacion,

manejo operativo, estructura
organizacional y coordinacién?
Area: Tema:
Actividades de Direccionamiento, Evaluacion Calidad de las Actividades de
y Control Direccionamiento
Referencia a la Seccion de Descripcion:
4.3, 5.

Respuesta a la Pregunta:NO

Este es un proyecto que se viene desarrollando desde la administracién pasada, sin embargo hasta
el momento no se ha realizado una evaluacion en cuanto a disefio, planeacion, manejo operativo,
estructura organizacional y coordinacion. La presente evaluacion es la primera que se ha hecho
para evaluar estos puntos, por lo tanto no se conocen falencias que puedan existir en este sentido
ni medidas de solucion.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 3
5.4..El esquema de gestion del proyecto

refleja los aprendizajes logrados a
través de experiencias previas en el
sector de intervencion?

Area: Tema:

Actividades de Direccionamiento, Evaluacion Calidad de las Actividades de
y Control Direccionamiento

Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.2

Respuesta a la Pregunta:NO

El proyecto es continuacion de proyectos anteriores, no se trata de un proyecto nuevo. Siendo asi,
el proyecto no ha documentado las fortalezas y las lecciones aprendidas de experiencia previas
para efectos de la definicion de su modelo operativo, tampoco estdn documentadas las principales
fallas de manejo operativo evidenciadas en experiencias previas. El no estar documentado no
significa que por su estructura piramidal y la organizacion al interior de la Subdireccion para la
Vejez no se estén haciendo mejoras en la gestion del proyecto

Observaciones a la Pregunta:
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Recomendaciones: |

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

5.5.¢La informacién generada
retroalimenta la toma de decisiones?

Area: Tema:

Actividades de Direccionamiento, Evaluacion | Calidad de las Actividades de
y Control Direccionamiento

Referencia a la Seccion de Descripcion:

4.3, 5.

Respuesta a la Pregunta:

El proyecto y en general la Subdireccion para la Vejez, cuenta con un sistema de gestién por
procesos con los cuales la entidad define procesos de mejora continua basado en informacién
generada y aplicados a estdndares de calidad definidos que optimizan la toma de decisiones.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

6. Estructura Organizacional

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
6.1.- ;Cuenta el proyecto con un esquema

adecuado de responsabilidades sobre su
implementacion en los diferentes

niveles de la estructura organizacional?

Area: Tema:

Estructura Organizacional Esquema Institucional
Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.2

Respuesta a la Pregunta:Sl

El proyecto es claro en la asignacion de responsabilidades, al interior de la Subdireccion para la
Vejez, estas fluyes a través de la subdireccion denotando asi una linea de mando e instancias de
coordinacién que facilitan la coordinacion, el acoplamiento y seguimiento de la ejecucion a través
de los responsables de cada componente.

Al interior de la Subdireccion para la Vejez existe una delegacién para las actividades de ejecucion
seguimiento y control sustentados en un manual de funciones.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 2
6.2.¢,Los actores que participan en la
operacion  del  proyecto  tienen

incentivos orientados al cumplimiento
de sus funciones y los objetivos del

proyecto?
Area: Tema:
Estructura Organizacional Esquema Institucional
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Referencia a la Seccion de Descripcion:

Respuesta a la Pregunta:NO

El proyecto no cuenta con incentivos especificos que estimulen directamente a los actores del
proyecto, sin embargo ademas de la rentabilidad econdmica de los operadores, por su naturaleza
religiosa y por tratarse de ONGs existe el incentivo que da la vocacion del servicio.

Hay que decir sin embargo, que las labores realizadas bajo la modalidad de prestacion de servicios
entre los funcionarios de la SDIS puede desestimular entre los actores y afectar el sentido de
pertenencia de las acciones.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
6.3.¢Cuenta el Proyecto con un esquema

adecuado de coordinacion entre los
actores que participan en su operacion y
una cadena de mando clara?

Area: Tema:

Estructura Organizacional Esquema Institucional
Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.3

Respuesta a la Pregunta:

El proyecto cuenta con una cadena de mando clara y formalmente establecida y tiene instancias de
coordinacién que aseguren la integralidad de los proyectos y la operacion adecuada de las
diferentes actividades de direccionamiento, control.

En todas las acciones, se tiene establecida la estructura jerarquica de toma de decisiones, que
obedece a un en el Manual Operativo y a una normatividad establecida.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

6.4.;La informacién fluye clara vy
oportunamente a través del proyecto?

Area: Tema:

Estructura Organizacional Esguema Institucional
Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.3

Respuesta a la Pregunta:

La informacion producida por las entidades responsables de su ejecucion, principalmente por parte
del Subdireccidn para la Vejez, es transmitida dentro de un procedimiento dentro de las instancias
de su competencia. En este sentido, el proyecto cuenta con canales de comunicacion entre los
diferentes instancias de ejecucion.

Observaciones a la Pregunta:
No se evalud oportunidad de las comunicaciones entre los actores participantes

Recomendaciones:
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Pregunta Puntaje de la pregunta 4
6.5.;,Cuenta el proyecto con un

posicionamiento estratégico dentro del
sector de referencia?
Area: Tema:
Estructura Organizacional Esquema Institucional

Referencia a la Seccion de Descripcion:

Respuesta a la Pregunta:

La Subsecretaria para la Vejez como institucion responsable del sector ha asumido el liderazgo
de la direccion del proyecto y ha trabajado en la promulgacion e implementacion de la PPSVE en
donde como entidad responsable define las directrices, mecanismos y estrategias que le permitieran
posicionarse del tema.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
6.6. ¢El proyecto colabora y se coordina de

manera eficaz con los otros proyectos
relacionados en el sector de referencia?

Area: Tema:

Estructura Organizacional Esquema Institucional
Referencia a la Seccion de Descripcion:

6.4

Respuesta a la Pregunta:

Como instancia de coordinacién con otros proyectos relacionados, se ha conformado mediante
Resolucion 511 de 18 de abril de 2011, el Comité operativo de Envejecimiento y Vejez el cual “es
un escenario de participacion, analisis y discusion de la temética de envejecimiento y vejez en el
Distrito Capital, que tiene por objeto ser la instancia coordinadora, asesora y de concertacion de
las acciones que se propongan dentro de la implementacién de la Politica Pablica Social pare el
envejecimiento y la Vejez en el D.C. 2010-2025”.

En cumplimiento de lo preceptuado en la Resolucién se conformaron delegaciones e instancias
locales de organizaciones de personas mayores y organizaciones sociales que trabajan temas de
personas mayores, asisten instancias locales y distritales e interacttian con la sociedad civil en un
espacio de interlocucién donde ellos ejercen una funcién de veeduria y control social, tanto a nivel
local como distrital.

A través de la Circular No. 6 mediante una matriz se informa sobre los avances de la PPSVE, no
se observa una coordinacion eficaz con otros proyectos. El informe presentado no refleja avances,
solo se refiere a ejecuciones presupuestales, sin informacion de todos los sectores, sin
desagregacion por grupos etéreos lo que impide determinar su grado de pertenencia al tema de
vejez, se incluyen temas que no necesariamente resultan del accionar del proyecto, no se establecen
lineas base ni metas medibles.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta | Puntaje de la pregunta 4
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6.7.;Hay una relacion directa y de calidad

entre el proyecto y los beneficiarios?

Area: Tema:

Estructura Organizacional Esquema Institucional
Referencia a la Seccion de Descripcion:

4.4.

Respuesta a la Pregunta:

Por su forma de operar el proyecto contempla mecanismos de participacion e interaccion con los
beneficiarios. Para los centros de atencién integral, se realiza trabajo de campo mediante la
identificacion de la mayor cantidad de personas en las localidades para lo cual se cuenta con el
apoyo de las subdirecciones locales, en cuanto a al servicio de Procesos de Desarrollo Humano,
las subdirecciones locales realizan una bisqueda activa, con listados los invitan a que participen
en un ejercicio en ciudadania, en centros de atencidn, se hace identificacion en las localidades, se
articulan con las subdirecciones locales y se organizan grupos de personas mayores que requieran
del servicio.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
6.8.¢La calidad y la forma de entrega de los

componentes son apropiados a las
prioridades, necesidades, condiciones y
caracteristicas de los beneficiarios?

Area: Tema:

Estructura Organizacional Esquema Institucional
Referencia a la Seccion de Descripcion:

4.4

Respuesta a la Pregunta:

Con relacion a los procedimientos de entrega para el componente, si se tiene en cuenta las
condiciones y necesidades de los adultos mayores ya que en el caso de los subsidios monetarios la
entrega de una tarjeta monedero existe una amplia red de sitios asignados reduciendo asi los
tiempos y costos de desplazamiento de los adultos mayores.

En los centros de atencién hay un trabajo de campo en las localidades en donde los operarios en
articulacion con las subdirecciones locales organizan los grupos de beneficiarios y atendiendo los
criterios de ingreso se da la prestacion del servicio.

Es de anotar que solo existen 63 cupos de centro noche, este se encuentra ubicado en Los Martires
de manera que las personas mayores en grado de indigencia que requieran del servicio tienen que
desplazarse hasta alli.

Observaciones a la Pregunta: No se evalu6 la calidad en la entrega de los componentes

Recomendaciones:

Cuadro 12

73



CUADRO DE CALIFICACION DEL PROYECTO

EVALUACION EJECUTIVA (E2) Sinergia
Nombre del Programa: Atencion Integral para Persona Mayores Disminuyendo la Discriminacién y la Segregacién Socioeconémica
Fecha de la Evaluacion: ene-14
Entidad responsable: Secretaria Distrital de Planeacion
Direccion / divisién / grupo Direccion de Equidad y Politicas Poblacionales
responsable:
Presupuesto programa $4.398 y $96.411
afio2012 y 2013 millones
Periodo de evaluacion: 2010 - 2013
En esta seccion se debe realizar un juicio evaluativo fundado en cada uno de los temas que se analizan en los diferentes ambitos de la evaluacion. Para Puntaje
cada una de las areas de Evaluacion se ha definido un nimero limitado de preguntas, las cuales se agregan en subtemas y temas. Cada pregunta debe| 1 3| a
basar su andlisis y valoracién en la respuesta de las subpreguntas incluidas en el Informe Final (formulario de evaluacién), con esta informacién de[™
soporte, el consultor debera llevar a cabo un andlisis detallado de las razones que justifican si la respuesta es 1 para serias deficiencias, 2 problemas, 3| -3
bien y 4 muy bien, en cada caso. S
H
. . =
Adicionalmente, para cada uno de los temas abordados en las preguntas, se requiere que el consultor elabore una propuesta de ajuste para solucionar| 3 g g
eventuales fallas del programa o mejorar su desempefio. Los lineamientos para el desarrollo de esta propuesta estan resumidos en un campo] -& § sl
N = =l )
denominado. wlala]=S
q q Puntaje Puntaje
Temas de evaluacién Subtemas de evaluacién I Preguntas J
subtema preguntas
2,9
Claridad en la orientacién del programa 2.4 2Bl programa tiene objetivos y metas claras/especificas? 1.0
¢Se ajustan los componentes del Programa a los objetivos (fines y propésitos) 1,0
de la intervencion?
Bl programa tiene beneficiarios objetivo claramente definidos y afectados por 4,0
el problema/necesidad/interés?
Disefio estratégico ¢Las metas estratégicas son alcanzables y ambiciosas? 2,0
2Bl programa ha establecido acciones correctivas y preventivas para superar la 4,0
incidencia de factores externos negativos?
Sinergia / articulacién con otras iniciativas 4,0 £El programa esta articulado con la politica sectorial y de la entidad? 4,0
Bl programa esta disefiado de manera que no sea redundante o duplicativo de 4,0
otros esfuerzos de tipo estatal, local, comunitario o privado?
AREA 2: RESULTADOS DEL PROGRAMA
3.3
El programa ha cumplido con los niveles necesarios /establecidos de
Resultados del programa Cobertura 4.0 gob’;rlfra’> umpll i ! ! 40
anivel de componentes 2l programa atiende realmente a la poblacion objetivo? 2.0
cobertura Calidad/oportunidad 4,0 ¢La calidad, oportunidad y uso de los componentes es adecuada? 4,0
Con base en la informacion existente y el tiempo de ejecucion, ¢en que medida
Resultados del Programa. Logro de resultados 10 t y P j n, cenq 1,0
" " " el programa cumple con los objetivos en términos de generacién de efectos y
anivel de fin y proposito logro de los propésitos y fines?
AREA 3: INSUMOS
3,0
Disponibilidad de insumos / Sostenibilidad 3,5 ¢Tiene el programa los recursos financieros necesarios para su operacion y 4,0
Dbisponibilidad de insumos sostenibilidad en el tiempo?
Dsponibiidad de Insumos. ¢El programa cuenta con insumos no financieros suficientes, adecuados y de 3,0
calidad para realizar las actividades planeadas?
Capacidad de ejecucion 3,0 Bl Programa ha alcanzado el nivel esperado de ejecucion de los recursos 3,0
financieros?
Uso de los recursos - - - — - - - - -
Distribucion de insumos 2,0 ¢lLos criterios de uso, asignacion y distribucién de insumos reflejan los objetivos 2,0
estratégicos del programa?
AREA 4: MANEJO OPERATIVO
3,6
Disefio v eficiencia de la Planeacion operativa 4,0 <Cuenta el programa con una buena planeacién operativa? 4,0
gestién operativa global
Manejo operativo 35 (Bl programa cuenta con criterios y mecanismos operativamente eficientes 3,0
para la_seleccion/priorizacion/focalizacion de los beneficiarios objetivos?
Disefio y Eficiencia de las Calidad/oportunidad (Bl programa cuenta con mecanismos y criterios para la mejora de los 2,0
Actividades Misionales componentes?
4,0 ¢Los procesos de entrega de los componentes son operativamente eficientes? 4,0
Disefio v Eficiencia de las Manejo operativo 3.3 %Las actividades de apoyo jurilico y legal son efectivas? __ 4,0
*hdes de Apoyo ¢Otras actividades de apoyo como talento humano, soporte técnico, transporte, 4,0
Actividades de Apovo comunicaciones, archivo, etc., son eficientes?
. ¢B Programa esta orientado a mejorar su costo efectividad? ¢E programa 2,0
Costo eficiencia de la Gesti6n >
demuestra mejoras en costo eficiencia de su gestion?
AREA 5: Actividades de Direccionamiento, Evaluacién y Control
3.3
Planeacién estratégica 4,0 ¢El programa cuenta con actividades de direccionamiento que apunten 4,0
directamente al logro del fin?
Control 4,0 ¢La Entidad Ejecutora realiza un control eficaz sobre los actores que participan 2,0
en la implementacién del Programa?
Calidad de las actividades de Mecanismos de mejoramiento 4,0 ¢Las actividades estan integradas y articuladas entre si para el buen desarrollo 2,0
Direccionamiento de la operaciény la resolucion de los cuellos botella en su gestion?
1,0 (Bl Programaha tomado medidas significativas para corregir sus deficiencias 1,0
de disefio, planeacion y coordinacion?
Gestién del conocimiento 3,0 (Bl esquema de gestion del programa refleja los aprendizajes logrados a través 3,0
de experiencias previas en el sector de intervencion?
Seguimiento Existencia de un sistema de informacién 4,0 ¢ Tiene el programa un sistema de informacion adecuado? 4,0
AREA 6: ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL
3,7
Claridad de roles 4,0 ¢El Programa cuenta con un esquema adecuado de responsabilidades sobre su 4,0
implementacion a los diferentes niveles de la estructura organizacional?
Coordinacién 3.3 ¢Los actores que participan en la operacién del Programa tienen incentivos 2,0
orientados al cumplimiento de sus funciones y los objetivos del Programa?
Esquema Institucional 2 L
Bl Programa cuenta con un esquema adecuado de coordinacion entre los 4,0
actores que participan en su operacién y existe una cadena de mando clara?
¢La informacion fluye clara y oportunamente a través del Programa? 4,0
Posicionamiento Estratégico Posiscionamiento estratégico 4,0 ¢Cuenta el Programa con un posicionamiento estratégico adecuado dentro del 2,0
Fosiclonamiento Esiratedico sector de referencia?
Relacién con los beneficiarios Relacion con los beneficiarios 4.0 ¢Hay una relacion directa y de calidad entre el programa y los beneficiarios? 4,0

SECCION Il B. EVALUACION DE LA POLITICA

74



En esta seccidon se hace una evaluacion de la Politica Publica Social para a La Vejez y el
Envejecimiento- PPSVE-. Teniendo en cuenta que la Metodologia E2 de Evaluaciones Ejecutivas del
Departamento Nacional de Planeacion estd disefiada para evaluar proyectos, en este caso, se
incorporaran algunas variaciones en donde se ha considerado que puede resultar en una mejor
respuesta a la evaluacion y a los propositos de este proceso analitico. En algunos casos se obviaran
los temas en los cuales la metodologia no es aplicable.

Es de anotar que la PPSVE se encuentra en etapa de implementacion y el Plan de Accidn inicial 2012-
2016 se reajustd a 2013- 2016.

Es de aclarar que como lo sugiere el documento de “Lineamientos Metodologicos, Evaluacion
Ejecutiva E2 de Sinergia” la evaluacion seguira el enfoque que explora las tres estepas del ciclo de

las politicas publicas asi:

.\\

Y dentro de este analisis incorporar el concepto de politicas publicas segun el cual “Las politicas
publicas son las acciones de gobierno que, a través del uso estratégico de recursos, buscan dar
respuesta a las diferentes demandas de la sociedad (Heclo;1974).” Esto implica y es importante
recordarlo a los largo del desarrollo de la evaluacion, que los recursos son escasos y por esto la razon
buscar darles un uso estratégico.

1. Disefo de la Politica

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
1.1 ¢El problema/necesidad/interés que

se espera resolver con la ejecucion de
la politica esta bien identificado?

Area: Tema:

DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.1

Respuesta a la Pregunta:

La PPSVE mediante una etapa de procesos participativos y talleres con grupos focales incorpora
en la agenda publica ciertas situaciones de vejez consideradas problematicas que se considera que
requieren la intervencion por parte de la SDIS y en particular la Subdireccion para la Vejez sin
embargo, no se hace un ejercicio de priorizacion de manera que quedaron incorporados un
sinnimero de problemas, para unos recursos finitos.

De este ejercicio es de esperarse un diagnostico para cada problema con especificaciones sobre la
naturaleza, causas, dindmica, afectados y consecuencias resultantes de la inaccion. Sin embargo el
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documento de politica no contiene una identificacion clara de los problemas es decir no ha
desarrollado un diagndstico, ni contiene una linea base en su formulacién que sirva como punto de
comparacion y medicion. No obstante en el momento de su formulacion se contaba como insumo
con el documento “Linea base para la formulacion de la politica de envejecimiento y Vejez del
Distrito Capital” desarrollado por el Centro de Investigaciones para el Desarrollo, CID de la
Universidad Nacional, este se desaprovecho, no se tuvieron en cuenta las mediciones y datos
cuantitativos alli desarrollados fundamentales para la elaboracion de un diagndstico. Del
documento mencionado relaciona una serie de situaciones, no todas necesariamente problematicas
y no desarrolla ni contextualiza estos hechos dentro de un problema pues no sigue una metodologia
analitica para la determinacion como problema.

Para la identificacion de una situacion problematica y su facil formulacion se espera un enunciado
claro, breve y conciso que permita entender facilmente el problema que enfrenta la poblacion
mayor, no es el caso de los enunciados de la PPSVE en donde no queda identificado cuél es el
problema que se quiere enfrentar. Como se ha mencionado la PPSVE contiene muchos problemas,
por lo que es necesario anotar que dentro de la formulacién de una politica publica el enunciado
debe tener un solo problema, una sola variable que recoge las posibles causas.

Dado lo anterior el problema no esta bien identificado

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Se recomienda aplicar una metodologia de amplia aceptacion sobre el procesos de politica publica
en donde a partir de la formacion de la agenda politica se identifique claramente el problema de la
vejez en Bogota, con un enunciado claro breve y preciso y definiendo una linea base

Pregunta Puntaje de la pregunta 1

1.2.¢;Hay claridad en los objetivos
delapolitica (fines y prop6sitos)?

Area: Tema:

DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:

14,15

Respuesta a la Pregunta:
La PPSVE contiene dos objetivos a nivel de fin:

1. Garantizar la promocidn, proteccidn, restablecimiento y ejercicio pleno de los derechos
humanos de las personas mayores sin distingo alguno, que permita el desarrollo humano,
social, econdémico, politico, cultural y recreativo, promoviendo el envejecimiento activo
para que las personas mayores de hoy y del futuro en el distrito capital vivan una vejez con
dignidad, a partir de la responsabilidad que le compete al estado en su conjunto y de
acuerdo con los lineamientos nacionales e internacionales.

Con los siguientes objetivos especificos (propositos):
- Respetar y potenciar la autonomia y libertad individual en la construccion de proyectos de
vida de las personas mayores a partir del reconocimiento de identidades, subjetividades y

expresiones propias de la diversidad humana.

- Crear progresivamente entornos ambientales, econémicos, politicos, sociales, culturalesy
recreativos favorables que garanticen a las personas mayores el acceso, calidad,
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permanenciay disfrute de bienes y servicios que brinden la seguridad econdmica requerida
en la vejez, reduciendo los factores generadores de las desigualdades que ocasionan
vulnerabilidad y fragilidad.

- Ampliar y mejorar el Sistema de Proteccidn Social Integral con especial atencion en el
area de salud, a fin de garantizar el acceso a servicios cercanos, oportunos y de calidad
para la poblacion adulta mayor.

- Movilizar, coordinar y articular las redes de proteccidén y las acciones normativas e
intersectoriales que generen tejido social en torno a la seguridad e integridad fisica,
sicoldgica y moral de las personas mayores.

- Transformar las representaciones e imaginarios sociales adversos y acciones
discriminatorias al envejecimiento y la vejez, mejorando las relaciones intergeneracionales
y promoviendo la cultura del envejecimiento activo.

2. Dignidad Humana
Con los siguientes objetivos especificos (propositos, ejes)

- Vivir como se quiere la Vejez

- Vivir bien la vejez

- Vivir si humillaciones la vejez

- Envejecer juntos-as

Es claro que si el problema no estéa bien formulado, no hay futuro deseable resultado de la solucién
de un problema, no se sabe cual es la situacion a la que se quiere llegar.

En caso de que se pudiera formular una situacion ideal es necesario tener en cuenta que i) debe
haber un objetivo central ii) unos objetivos de largo plazo iii) unos objetivos especificos.

En la PPSVE hay dos (2) objetivos generales (fin) y dos conjuntos de objetivos especificos que sin
poder determinar cudl es el objetivo de la politica.

De otra parte los objetivos deben ser medibles segun la linea base fijada

En este sentido no hay claridad en los objetivos de la politica.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:
Una vez formulado el problema con una metodologia aceptada definir un (1) objetivo general y
unos objetivos especificos.

Pregunta Puntaje de la pregunta 4

1.3.¢Los beneficiarios objetivos la politica
estan claramente definidos?

Area: Tema:
DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:

- 14
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Respuesta a la Pregunta:

Los beneficiarios de la PPSVE estan definidos como las personas mayores de 60 afios, niveles de
SISBEN Iy Il

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones:

Pregunta Puntaje de la pregunta 1

1.4.;Cual es la justificacion y el modelo
tedrico de la politica?

Area: Tema:

DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.10

Respuesta a la Pregunta:

La PPSVE no desarrolla un marco teérico que permita justificar las acciones. Desarrolla un titulo
como “Marco Etico Politico” en el que distingue entre el enfoque de derechos humanos y la
perspectiva diferencial sin que quede claro que acciones resultan de esta conceptualizacion
Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones: Desarrollar un marco teérico que conduzca en forma clara y concisa hacia una
acciones de solucién a la problematica de la vejez en el D,C.

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
1.5.;Se ajustan los componentes del

proyecto a los objetivos (fines vy
propésitos) de la intervencion?

Area: Tema:

DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.3,14,1.7

Respuesta a la Pregunta:

En la forma como esta formulada la politica no se definen componentes (bienes y servicios)
dirigidos al logro de objetivos. En todo caso como se ha anotado, al no estar bien definido el
problema, los objetivos no corresponden a una solucién de un problema.

Observaciones a la Pregunta:

Recomendaciones: Incorporar dentro de la formulacion de la politica, componentes dirigidos a
logro de objetivos.

Pregunta Puntaje de la pregunta 1
1.6.;Existen metas estratégicas en la

politica que sean alcanzables y

ambiciosas?
Area: Tema:
DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:
14,15.
Respuesta a la Pregunta:
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Como se ha mencionado la politica define dos objetivos principales y un dos conjuntos de objeticos
especificos ambiciosos, sin embargo no es posible determinar si son alcanzables por que no define
los proyectos con los cuales alcanzar los objetivos, asi como tampoco los indicadores (tanto de
producto, como de efecto e impacto) que permitan medir el avance en el logro de los objetivos.
Observaciones a la Pregunta:
Recomendaciones:
Es necesario que al fijar los objetivos y metas se tenga en cuenta que los indicadores tengan los
siguientes atributos:

- Ser de facil entendimiento, con escala de medicién o valoracion asociada

- Dar lugar a una interpretacion

- Poder aplicarse permanentemente en el tiempo

- Proporcionar informacién relevante

- De facil agregacion y desagregacion

- Que reflejen los cambios que se desea conocer

- Ser eficientes, es decir que el costo de obtenerlos sea razonable con la utilidad

- Tener un nivel de agregacién suficiente

- Responder a la necesidad del usuario

Pregunta Puntaje de la pregunta 4
1.7. ;Existe relevancia y coordinacion del

politica en el marco de la politica
sectorial y la Entidad?

Area: Tema:

DISENO DE LA POLITICA DISENO ESTRATEGICO
Referencia a la Seccion de Descripcion:

1.2

Respuesta a la Pregunta:

El proyecto se encuentra articulado dentro del sistema de proteccion social de la SDIS,
especialmente en la Subdireccion para la Vejez donde establece como propdsito proteger al adulto
mayor vulnerable para lo cual se propone una politica de largo plazo.

Por lo anterior la politica se enmarca dentro del papel estratégico de la SDIS en la medida en que
la pretensiones de la politica se enmarcan dentro de lo establecido en la labor misional de la entidad.

Asi mismo se encentra en el Plan de Desarrollo “Bogotd Humana” dentro del proyecto “Las
Personas Mayores Fuente de Memoria y de Saber” en donde se establece que ““La Secretaria
Distrital de Integracién Social liderara y sera rectora del redisefio, implementacion, evaluacion y
seguimiento de la Politica Publica para el envejecimiento y la vejez en el Distrito Capital, para
velar por el cumplimiento de los objetivos propuestos.”

Observaciones a la Pregunta:

Los formuladores del PDD “Bogotd Humana” ante las falencias de la PPSVE solicitaron a la
SDIS el REDISENO de la PPSVE, mandato que no se siguio.

Recomendaciones:

2. Resultados
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En el periodo de evaluacion la PPSVE realiz6 la formulacién del Plan de Accion y entro en la
denominada fase de corto plazo que corresponde al tiempo de implementacién, sin embargo, no se
han realizado las acciones iniciales para el logro de los objetivos. En cuanto a la Tabla de indicadores
del Plan de Accién 2010 — 20125 se tienen indicadores de linea base sin cuantificar, de otra parte se
dice que esta puede ser modificada, lo que significa que se varian las metas segln sean los resultados.

Al resolver las preguntas de la Evaluacién Ejecutiva se encuentra que:

- No se han cumplido los niveles de cobertura porque la PPSVE no fija niveles de cobertura

- Con excepcion del proyecto “Atencion Integral para Persona Mayores Disminuyendo la
Discriminacion y la Segregacion Socioecondmica” No se han realizado acciones resultado
de la politica que atiendan a la poblacion objetivo. Se ha querido presentar acciones de otros
proyectos y otras entidades del D.C. sin que estos sean producto de su accion.

- No hay claridad en los objetivos y el fin, ni indicadores que permitan su medicion, ni sus
resultados. En la politica se tiene indicadores en los que no se entiende que se quiere cambiar
como los siguientes:

o Proporcidn de personas mayores seglin ocupacion

Fuentes de ingresos de las personas mayores

Distribucion de ingresos de personas mayores por niveles de ingresos y gastos

Estructura de la poblacién por sexo y grupo de edad

Proporcion de personas mayores en area rural

Porcentaje de personas mayores por rango de edad en la ciudad

O O O O O

- No se definen metas en forma clara y medible por tanto no es posible determinar el
cumplimiento.

3. Insumos

En la formulacion de la PPSVE y el Plan de Accién no se definen insumos para su ejecucion. Los
recursos para la implementacion del Plan de Accién por $90 millones para 2012 se ejecutaron en un
94% vy los recursos por $2.671 de 2103 se ejecutaron en un 31%

4. Manejo operativo, Direccionamiento, Evaluacion y Control y Estructura Organizacional

Debido a que la PPSVE se encuentra en etapa de implementacién no son aplicables dentro de la
Metodologia de Evaluacion Ejecutiva E2 la evaluacion de los temas, Manejo operativo,
Direccionamiento, Evaluacion y Control y Estructura Organizacional.

Se ha determinado que la responsabilidad en su ejecucion esta a cargo de la Subdireccion para la
vejez, asi mismo se ha conformado el Comité Operativo de Envejecimiento y Vejez como un
“escenario de participacion, analisis y discusion de la tematica de envejecimiento y vejez del Distrito
Capital, que tiene por objeto ser la instancia coordinadora, asesora y de concertacion de las acciones
que se propongan dentro de la implementacion de la” PPSEV.
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5. Plan de Accion

Se espera que la implementacion de la politica se realice a través de las actividades contenidas en el
Plan de Accién.

Para el corto plazo se ha formulado el Plan de Accién 2013 -2016 sobre el cual se puede decir lo
siguiente:

- No hay reportes de producto o resultado
- Se incorporan las dimensiones de la PPSVE a las metas del Plan de Desarrollo “Bogota
Humana” de forma acomodaticia sin que en realidad se relacionen con la PPSEV.
- Se utilizan las metas del Plan de Desarrollo para que aparezcan como producto de la PPSVE.
- No se definen claramente las metas de impacto, indicadores de impacto y linea base no se
siguen los atributos plantados en 1.6. para indicadores
- No se definen indicadores metas y acciones por afios

Por ultimo, el Grafico N° 2 presenta la cadena de valor de las intervenciones pablicas y el lugar de
la cadena donde se ubican los productos, resultados e impactos y la ubicacion de los indicadores de
eficacia y eficiencia lo que permite entender desde el punto de vista del ciclo de las politicas
publicas el Plan de Accion de la PPSVE.

Grafico N° 3
Cadena de Valor Intervenciones Publicas

Producto Impacto

Proceso corto largo
plazo plazo
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Seccion 11

INFORME DE CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES A LA POLITICA PUBLICA
SOCIAL PARA EL ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ -PPSEV-

1. Diagnostico Global de la Politica

La Politica Publica Social para Envejecimiento y Vejez 2010 — 2025 liderada por la Secretaria
Distrital de Integracion Social ha sido formulada con el fin de contar con una herramienta que permita
“Garantizar la promocion, proteccion, restablecimiento y ejercicio pleno de los derechos humanos de
las personas mayores sin distingo alguno, que permita el desarrollo humano, social, econdémico,
politico, cultural y recreativo, promoviendo el envejecimiento activo para que las personas mayores
de hoy y del futuro en el distrito capital, vivan una vejez con dignidad, a partir de la responsabilidad
que le compete al estado en su conjunto y de acuerdo con los lineamientos nacionales e
internacionales”. Como proyecto que materializa la politica se ha encontrado que de los muchos
proyectos del D.C., el Proyecto 742 “Atencion Integral para Persona Mayores Disminuyendo la
Discriminacion y la Segregacion Socioecondmica” cuyo objeto es “Contribuir a la reduccion de la
discriminacion por edad y la segregacién socioecondmica de las personas mayores en la ciudad por
medio de la implementacion de estrategias de gestion transectorial, de atencion integral, desarrollo
de capacidades y potencialidades, transformacion de imaginarios y practicas adversas sobre el
envejecimiento, asi como la ampliacion y fortalecimiento de la participacion con incidencia de esta
poblacion”, es el unico Proyecto que tiene presupuesto exclusivo para personas mayores, estudios
que lo respaldan basado en la politica de vejez y que esta bajo la direccion de la SDIS, Subdireccion
para la Vejez, ente que tiene bajo su cargo la implementacion de la PPSEV. Como beneficiarios
objetivo se encuentran las personas mayores de 60 afios que habitan el D.C. De acuerdo con lo
establecido en la ley las acciones y metas dedican especial atencion a personas en condicion de
vulnerabilidad.

En desarrollo de la evaluacion se encuentra que aunque hay una buena ejecucion y cumplimiento de
las metas del proyecto 742 consignadas en la Ficha EBI-D sin embargo no hay indicadores que
muestren el cumplimiento del objetivo general ni de ninguno de los objetivos especificos.

En cuanto a la PPSEV tampoco se pueden observar indicadores que muestren el cumplimiento de los
objetivos. No se evidencian cambios en la situacion de la poblacion adulta mayor. Dentro del total
de proyectos del D.C., no se han encontrado acciones atribuibles a la implementacion de la PPSEV,
ya que los proyectos relacionados con vejez no mencionan en ninguna de sus partes a la PPSEV como
fuente de su formulacion. El proyecto 742, que contiene como “Estudio que respalda la informacion
basica del proyecto” segin lo consignado en la ficha EBI-D, contiene entre sus metas, acciones que
son continuacion de proyectos de planes de desarrollo anteriores o que son consecuencia del
cumplimiento de la normatividad vigente.

Debido a que en la formulacién de la PPSEV no se presenta un diagnostico sobre la situacion de la
poblacion mayor respaldado en cifras, no se pueden establecer valores de seleccion de los objetivos
y por tanto las acciones expresadas no se priorizan ni guardan una relacién con la que podria ser la
verdadera problematica. Bajo esta situacion, el documento oficial guia de la PPSEV no se deduce
de situaciones observadas y cuantificadas de la problematica que enfrentan las personas mayores y
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por tanto no hay claridad técnica que permita definir acciones tendientes a la mejora del bienestar de
la poblacién mayor.

Debido a que no se han identificado técnicamente los problemas, no se ha establecido una jerarquia
de objetivos (fin, proposito, componente, actividades) y no se plantean indicadores verificables
objetivamente, por lo tanto no se puede deducir una estructura logica de intervencion que permita
elaborar ni sugerir una Matriz de Marco Légico. Contrario a lo que dicta la 16gica en la formulacion
de proyectos en la PPSEV, se tienen dos conjuntos de objetivos, por una parte el Objetivo General
gue se ha mencionado y unos objetivos especificos y por otra parte,se definen unas lineas, ejes y
dimensiones sin indicadores que se articulen con esos objetivos especificos. De otra parte no se
distingue claramente el ciclo de Formulacién, Implementacién, Seguimiento y Evaluacion. Ademas,
los indicadores de metas, no cuentan con una linea base y por tanto no pueden reflejar los cambios y
transformaciones en el bienestar de las personas mayores, por los tanto no permiten una evaluacion.

En cuanto al Proyecto 742 con el que se pretende materializar la PPSEV, el problema planeado no
corresponde con lo observado, se hace una deduccién de una problemética que no guarda ninguna
logica con la realidad mostrada. “Las acciones de politica del proyecto 496 “Afios Dorados Vejez
con Dignidad” estan encaminados a resolver problemas de pobreza extrema y vulnerabilidad de los
adultos mayores siendo este el problema principal. Consecuentes con esto se priorizan acciones como
el subsidio econémico, atencion en centros dia, centros noche, atencion integral en centro
institucional y atencion de personas mayores habitantes de la calle. EIl problema planteado en el
proyecto 742 no identifica la pobreza como el problema principal, aunque las acciones estan
relacionadas con la mitigacion de problemas relacionados con la pobreza. La falta de coherencia entre
las acciones y el problema que se espera resolver es muestra de que el este no esta bien identificado.

Los componentes (bienes y servicios) del proyecto 742 no encuentran un ajuste légico con los
objetivos establecidos debido a que como se ha mencionado no hay una situacion o problema
claramente identificado al que se dirijan las acciones. Es asi como ninguno de los componentes se
asocia directamente con la solucion de las necesidades descritas en los objetivos.

Por la forma en que esta formulado el proyecto 742 no es posible establecer la relacién causa efecto
entre la ejecucion de las metas con los propdsitos y fines, los objetivos fijados no corresponden a un
desarrollo légico entre medios y fines. No se formulan indicadores, en este sentido el proyecto no
tiene datos sobre los resultados a nivel de fin y de propoésitos. Para dar una estructura logica al
Proyecto 742 en la Seccion de descripcion, se ha desarrollado una Matriz de Marco siguiendo una
jerarquia de objetivos, con unos indicadores verificables objetivamente, fuentes de verificacién y
supuestos.

Siguiendo los lineamientos que sugiere la formulacién de proyectos ampliamente aceptada y
coherente con la metodologia E2, se espera un enunciado claro, breve y conciso que permita entender
facilmente el problema que enfrenta la poblacion mayor, sin embargo los planteamientos hechos en
la PPSEV no llevan a entender de esta forma la problemética de la poblacion mayor.

Como marco tedrico la PPSEV Desarrolla un titulo como “Marco Etico Politico” en el que distingue
entre el enfoque de derechos humanos y la perspectiva diferencial sin embargo en la forma como esta
planteado no es claro, la forma como este “Marco Etico Politico” justifica las acciones no corresponde
con lo alli expresado.

85



2. Revisién de Fortalezas y Debilidades

2.1

2.2

Revisién de Fortalezas

Resultado de experiencias previas la PPSEV cuenta con un capital humano con
amplia trayectoria y conocimiento en el tema de envejecimiento y vejez.

La SDIS a través de la Subdireccion para la Vejez cuenta con la experiencia en la
realizacion de talleres y el conocimiento del manejo de instrumentos necesarios para la
recoleccion de informacion.

Como resultado de los encuentros ciudadanos realizados, se tiene un activo muy valioso
para la formulacion de un diagnostico. Los resultados de los talleres codificados y
sistematizados contienen las expresiones de la problematica de la vejez.

Se cuenta con estudios y caracterizaciones como el desarrollo de la “Linea base para la
formulacion de la politica de envejecimiento y vejez en el distrito capital: Universidad
Nacional de Colombia: Facultad de Ciencias Econémicas: Centro de Investigaciones
para el Desarrollo — CID-“, y el documento “Rostros y Rastros, Razones para Construir
ciudad”.

En cuanto al proyecto 742 ha cumplido con los niveles adecuados de ejecucian.

Debilidades

La PPSEV es muy general de manera que en el desarrollo de sus lineas y ejes estan
contenidas todas las condiciones necesarias para incrementar el bienestar de cualquier
grupo poblacional y no necesariamente la poblacion mayor. Para su realizacién se
requiere un presupuesto infinito pues no prioriza su accionar.

No desarrolla un diagnéstico y por lo tanto no deduce la problematica

Se acomodan las acciones de los proyectos a la PPSEV sin que estas sean consecuencia
de la implementacion de la politica.

Debido a que no hay diagnostico el problema no esta bien identificado.

No hay claridad en los objetivos y el fin, ni indicadores que permitan su medicién, ni
sus resultados, se tiene indicadores en los que no son claros en cuanto a que es lo que
se quiere cambiar como los siguientes:

e Proporcion de personas mayores segin ocupacion

¢ Fuentes de ingresos de las personas mayores

e Distribucion de ingresos de personas mayores por niveles de ingresos y gastos
e Estructura de la poblacion por sexo y grupo de edad

e Proporcion de personas mayores en area rural

¢ Porcentaje de personas mayores por rango de edad en la ciudad
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- No hay acciones tendientes al cumplimiento de los objetivos porque estos no estan bien
identificados. No hay jerarquia de objetivos

- No hay un modelo teérico que justifique las acciones

- No se desarrollan indicadores técnicamente definidos que permitan medir el grado de
cumplimiento de los objetivos.

- No se han documentado metas derivadas de la PPSEV

- No se define un Marco Logico que de coherencia a la PPSEV, no es posible su
construccion.

- Se espera que la implementacion de la PPSEV se realice a través del Plan de Accion
para lo cual se ha formulado el Plan de Accion 2013 -2016 con las siguientes debilidades.

¢ No hay reportes de producto o resultado
Se incorporan las dimensiones de la PPSVE a las metas del Plan de
Desarrollo “Bogotd Humana” de forma acomodaticia sin que en realidad se
relacionen con la PPSEV.

e Se utilizan las metas del Plan de Desarrollo para que aparezcan como
producto de la PPSEV.

¢ No se definen claramente las metas de impacto, indicadores de impacto y
linea base, no se siguen los atributos técnicos para indicadores.

¢ No se plantea una ruta critica, no se definen indicadores metas y acciones
por afios.

- En su proceso de implementacion, la SDIS no cumple con la directrices del Plan de
Desarrollo, Subdireccion para la vejez “Bogota Humana” que contiene como una
accion, realizar el redisefio de la PPSEV.

3. Propuesta Global de Ajuste

Con base en los resultados obtenidos en la evaluacion y sujeto a la redefinicion del Programa
se presentan a continuacion las siguientes conclusiones y recomendaciones:

3.1 Disefio y Estructura

En la Seccion | Descripcién del Programa de esta Consultoria (Producto 1),se encuentran las
justificaciones que dieron origen a su implementacién. De la evaluacién se concluye que en
la justificacion de la PPSEV no hay una adecuada formulacién y estructuracion del mismo
ya gque no se estd basando en un diagnéstico. Se observa que desde el punto de vista
conceptual la PPSEV no presenta una adecuada definicion de los problemas que ésta enfrenta,
como se ha dicho no hay un diagndstico y por tanto no hay un disefio coherente que resuelva
los problemas que enfrenta la poblacion mayor. De acuerdo con el objetivo general, se deduce
como un problema la falta de promocion y proteccion del ejercicio pleno de los derechos
humanos y por lo tanto hay que restablecerlo, no hay un satisfactorio desarrollo humano,
social, econémico, politico, cultural y recreativo que promueva el envejecimiento activo, pero
no se prueba que esto sea asi. El problema objeto de intervencion no esta bien definido y por
tanto dificilmente puede estar bien estructurado. La falta de planes, programas y proyectos
formulados técnicamente y en forma clara, breve y concisa no permiten su implementacion.

Para su formulacion la PPSEV se justifica partiendo de problemas que no tienen un intento

de demostracién bien sea tedrico o empirico. Se plantea que ademas del problema
mencionado hay un problema de dignidad humana, que es otro fin de la PPSEV.
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Las lineas, ejes y dimensiones responden a problemas que enfrenta la poblacién en general y
no responden a una jerarquizacion de problemas de la poblacién mayor.

Otro punto de justificacion de la PPSEV que muestra problemas es la construccion del marco
conceptual que muestra incoherencias en las acciones que justifica. En lo referente a la forma
como se esta argumentando no se tiene en cuenta en la estructuracion del problema, un
modelo en donde se identifiquen las variables que hay que tener en cuenta para una solucion
apropiada de este. Es decir, no se establece como contrastar la PPSEV con un marco de
referencia o un “deber ser” construido a partir del problema que se plantea.

Resultados observados de la PPSEV a la fecha

- Para los afios 2010 y septiembre de 2013, afios dela evaluacién, no se observaron
resultados acordes con el objetivo general

- En cuanto a los objetivos especificos no se reportan acciones acordespara su
cumplimiento.

3.2 Recomendaciones:

El Plan de Desarrollo en el Articulo 11.Programa Lucha Contra Distintos Tipos de Discriminacion Y
Violencias Por Condicion, Situacion, ldentidad, Diferencia, Diversidad o Etapa Del Ciclo Vital en el
Punto 6. “Las personas mayores, fuente de memoria y del saber” contiene el siguiente mandato:

“La Secretaria Distrital de Integracion Social liderara y sera rectora del redisefio, implementacion,
evaluacion y seguimiento de la Politica Publica para el envejecimiento y la vejez en el Distrito
Capital, para velar por el cumplimiento de los objetivos propuestos”. Subrayado y negrilla fuera de
Texto. De manera que siguiendo los lineamientos del Plan de Desarrollo “Bogota Humana” no se
puede menos que recomendar cumplir con lo alli consignado.

- Se recomienda aplicar una metodologia de amplia aceptacién sobre el procesos de
politica publica en donde a partir de la formacion de la agenda politica se identifique
claramente el problema de la vejez en Bogot4, con un enunciado claro breve y preciso y
definiendo una linea base de acuerdo con las caracteristicas técnicas.

- Desarrollar un marco teérico que conduzca en forma clara y concisa hacia una acciones
de solucién a la problematica de la vejez en el D.C.

- Es necesario que al fijar los objetivos y metas se tenga en cuenta que los indicadores
tengan los siguientes atributos:

Ser de facil entendimiento, con escala de medicion o valoracion asociada

Dar lugar a una interpretacion

Poder aplicarse permanentemente en el tiempo

Proporcionar informacion relevante

De facil agregacioén y desagregacion

Que reflejen los cambios que se desea conocer

Ser eficientes, es decir que el costo de obtenerlos sea razonable con la utilidad
Tener un nivel de agregacion suficiente
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Responder a la necesidad del usuario

Utilizar los estudios de caracterizacién ya adelantados tales como ROSTROS Y
RASTROS, Razones para construir ciudad, Transcurrir vital, Elogio de la Vejez y el
estudio de linea base de la, Universidad Nacional de Colombia, Centro de
investigaciones para el Desarrollo, CID, que contienen los datos relevantes para la
identificacion y diagnostico de los problemas, necesidades e intereses de la adulta
poblacion mayor.

Dado que los recursos son escasos es necesario priorizar las acciones de politica.

Es necesario redefinir unos propositos y fines concretos, alcanzables en el tiempo del
proyecto 742 y de facil medicion.

Redefinir los objetivos del proyecto 742 de manera que el conjunto de acciones
desarrolladas estén relacionadas con los componentes del proyecto.

Redefinir las metas del Proyecto 742 en cuanto a fin y propésitos de tal forma gue sean
objetivos alcanzables y medibles, que orienten la accion institucional y las decisiones
estratégicas para alcanzar su cumplimiento.

Crear mecanismos de estabilidad al personal de apoyo de manera que se garantice la
estabilidad en la entrega de bienes y servicios.

El proyecto 742 debe definir un pardmetro de costo por beneficiario considerado

adecuado y redefinir la reparticién de gastos entre procesos misionales, de apoyo y
administrativos ideales en este tipo de proyecto.
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PRESENTACION POWER POINT

Politica Publica Social para el Envejecimiento
v la Vejez en el Distrito Capital 2010 -2025

Evaluacion Ejecutiva 2010-2013

CONSORCIO FANI CONSULTORES

DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2

= - Cuestionario de Descripcion
- Fase x: Informacion Documentada
. - Fase 2- Informacidn no documentada
Descripcion - Informacitn Check Box

w - Cuestionario de Evaluacién J

= Calificaciones de1a 4
| Fuente: DINP Dhreccion de Evaluacion de Politicas Publicas |

= Revizion de fortalezas
= Propuesta Global de Ajuste
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é¢Qué se describe? éQué se Evalua?

S m

Gestion Estructura Dire‘:d.o.en;znyto,
Operativa organizacional Segmml -

| Fuente: DNP Direccionde Evaluacionde Politicas Publicas |

1. Diseno

» Problema/necesidad/interés bien identificado
» Claridad en los objetivos

» Beneficiarios Objetivo

» Modelo tedrico

» Ajuste de los componentes a los objetivos

» Metas estratégicas alcanzables y ambiciosas

» Coordinacién del Programa en el marco de la politica
sectorial y la entidad

| Fuente: DNP Direccionde Evaluacion de Politicas Publicas |
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" DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2
Resultados

» Niveles (necesarios/establecidos) de cobertura
* Llega realmente ala poblacion objetivo
* Resultados a nivel de propésito

* Niveles (necesarios/establecidos) de produccion de los
componentes

» Calidad y oportunidad de entrega de los componentes

* Uso de los componentes por parte de los beneficiarios

Fuente; DMP Direccion de Evaluacion de Politicas Publicas

5--""’-'

" DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2
Insumos

* Recursos financieros necesarios para la operacion y
sostenibilidad en el tiempo

* Insumos no financieros suficientes, adecuados y de
calidad para realizar las actividades planeadas

» Nivel (esperado) de ejecucion de los recursos
financieros

* Los criterios de uso, asignacion y distribucién de
recursos financieros reflejan los objetivos estratégicos

del programa

Fuente; DNP Direccion de Evaluacion de Politicas Publicas
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~DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2
4., Gestion Operativa

» Planeacién operativa

» Actividades integradas y articuladas entre si

» Resolucion de cuellos de botella en la gestion

» Criterios y mecanismos operativamente eficientes para
seleccion/priorizacion/focalizaciéon de beneficiarios
objetivos

» Mejora de la calidad de los componentes

Fuente: DNP Direccion de Evaluacion de Politicas Publicas

“DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2
5.Estructura Operacional

» Esquema adecuado de responsabilidades

» Incentivos a los actores orientados al cumplimiento de
sus funciones y los objetivos del programa

» Esquema adecuado de coordinaciéon entre los actores
que participan en la operacién y cadena de mando
clara

* Fluidez de la informacion
» Relacion con los beneficiarios

» Coordinacion con otros programas

Fuente; DNP Direccion de Evaluacion de Politicas Publicas
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“DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2
6. Direccionamiento, seguimiento y control

» Control eficaz sobre los actores que participan en la
implementacién del programa

» Actividades de direccionamiento que le permiten
lograr el propésito

» Medidas significativas para corregir deficiencias de
disenio, planeacién, manejo operativo, estructura
organizacional y coordinacion

» La informacién generada retroalimenta la toma de
decisiones

Fuente:; DNP Direccion de Evaluacion de Politicas Pablicas

~ DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2

D . ., * Cuestionario de descripcién

*  Fase 1 Informacion documentada
escrlpCIOn * Fase z: Informacion no documentada
+ Informacion Check Box

Fotografia del estado real de la intervencion en todas sus dimensiones sin
anticipar consideraciones de caracter evaluativo o valoraciones

Fuente; DNP Direccion de Evaluacion de Politicas Pablicas
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DESCRIPCION DEL INSTRUMENTO E2

* (Cuestionario de Evaluacion
* (Calificaciones de1a g

Evaluacion  Indicsdores

* Informacion Check Box

» Para cada una de las areas de Evaluacion se ha definido un nimero
limitado de preguntas.. A cada una de las preguntas el consultor debera
contestar de manera puntual,, en una escalla de valores de cero a
cuatro.

» Para esto se espera que el consultor lleve a cabo un analisis detallado de
las razones que justificacion de la respuesta elegida,, (abordando los
subtemas que se mencionan para cada pregunta).

Fuente: DNP Direccion de Evaluacion de Politicas Publicas

Disen
* Justificacion de la PPSEV : No la plantea. Se deduce como un problema la
falta de promocion vy proteccion del ejercicio pleno de los derechos humanos v
por lo tanto hay que restablecerlo, no hay un satisfactorio desarrollo humano,
social, econdmico, politico, cultural ¥ recreative gque promueva el
envejecimiento activo.
+ Justificacion Proyecto myz: Eajo reconocimiento vy valoracion delas personas
res en ambitos socioeconémico, cultural y politico que repercute en su
calidad de vida y sus procesos de integracion }ffupartlmpaﬂon por lo cual se

vulneran permanentemente sus derechos ndamentales y s=e afecta
negativamente el gjercicio pleno de su cdudadania.

* El proyecto se enmarca dentro del eje estrategico: Una ciudad que supera la
segregacion y la discriminacién: El ser humano en el centro de las
preccupaciones del Desarrolle. Programa: Lucha contra los distintos tipes de
discriminacion y violencias por condicion, situacion, identidad, diferencia,

diversidad o etapa del ciclo vital: Plan de Desarrolle Bogota Humana
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Diseno

Armonizacion Proyectos Sinergias

Proyecto 496 “Atencién infegral por
la garantia de los derechos para una
vejez digna en el Distrito Capital -
Afios Dorados™

Subsidios Econémicos El oo gl aesagef oo
Para personas mayores R e

Atencion mtegral de la
mayor en | |condicién & vulnerabilided par rieg

ceniros dia

Caraniizar 1 ]

ma.ﬁ:"_m‘;'_m_

d.-l-uﬂqnmh-:l--l.-mnnfum
o segparn Los Mlicti

Diseno

Sinergias Reportadas Informe de Seguimiento

DIMENSION VIVIR COMO SE QUIERE EN LA VEJEZ
WPMWammm.thMth
SoCi0economica.

Proyecto 869 Salud para el buen vivir
Proyecto de inversion S7o. Plansacion y presupuestacion participativa para la superacion de la segregacion y
las discriminaciones (procesos de educacion popular, catedra del adulto mayor)
TIC para el desarrollo de un Gobierno Digital (participacion 10% de poblacion de 5 afios)
Prqemm;CADEﬁmul.{Plﬂmﬁnapamma}msmm}

« DIMENSION VIVIR BIEN EN LA VEJEZ
Proyecto 730. Alimentando capacidades de 343 532 de meta se atendieron 355 personas mayores
Proyecto 738. Atencion y accidn humanitaria para emergencias de origen social ¥ natural (271 persona
mayores )
Wmﬁﬂmﬁhmlﬂmﬂ@mmﬂmmmm de
ml;ﬁmdﬂcapmdadﬂsamlﬂadmsymdadmhahﬂaﬂadeﬂugﬂad&nﬂlqmeﬂad[ mayores)
Bmmﬁnmmmﬁngihdadﬂuﬂal{sebeneﬁmﬂmu;mma}wes}
IDIPRON Aunar recursos técnicos, fisicos, administrativos, econdomicos entre el Instituto Distrital para la
Proteccion de la Nifiez y la ventud- IDIPRON- y la Secretaria Distrital de Integracion Social, para brindar
atencicn a las personas habitantes de la calle.
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Diseno
Sinergias Reportadas Informe de Seguimiento

Continuacion...
proyecto 86g. Salud para el buen vivir aborda la meta de Canalizar efectivamente a servicios sociales y
de salud del 100% de las personas de 6o afios y mas.
Proyecto 876. Redes para la salud y lavida aborda 1a meta de Dhsefio e implementacion 1o0.00 Red
Dhstmital (por ciento) para la atencidn de personas con enfermedades cronicas
Proyecto 875 Atencion a la Poblacion Pobre No Asegurada, la meta de Mantener la cobertura con
Servicios de salud a la Poblacién Pobre y Vulnerable, no asegurada del D.C.
proyecto 86q. Salud para el buen vivir desde la meta de Lograr 5% de cobertura en vacunacidn para
cadauno de los bioldgicos del Programa Ampliado de Inmunizaciones, a 2m6

+  DIMENSION VIVIR SIN HUMILLACIONES EN LA VEJEZ
Proyecto 741, Relaciones libres de viclencias para v con las fammhias de Bogota (Arendidas 86 personas
mayores)
Proyecto 741 Relaciones hibres deviclencias para y con las farmbas de Bogota
Proyecto 742 (Centro dia, atencion integral a personas mayores, centros de proteccion sodal)
Proyecto 721, Atencicn integral a personas con discapacidad, familias v cundadoeres: cerrando brechas,
=2 adelanta la meta Incorporar 45,000 00 cuidadores ¥ cuidadoras de poblacidn con discapacidad en
programas de inclusidn soaal
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e

Diseno

Sinergias Reportadas Informe de Seguimiento

+ Contimuacion. _

*  Proyecto 738: Atendén y accidn humanitana para emergencias de origen social y natural desde la
meta de Arender socialments al 100.00 por dento de los hogares afectados por emergencias de origen
muualnannﬂpd.m[sehmabendiduﬂ&adﬂrmmam

+ DIMENSION ENVEJECER JUNTOS ¥ JUNTAS

+  Proyecto 74= (Plan de Accion y subsidios econcmicos)

= B

Disefio
Objetivos del Proyecto a nivel de Fin

EN EL PROYECTO

* Contribuir a la reduccion de la discriminacidn por edad y la segregacionm
socioecondmica de las personas mayores en la ciudad por medio de la implementacion
de estrategias de gestion transectorial, de atencion integral, desarrolle de capacidades y
potencialidades, transformacion de imaginarios y practicas adversas sobre el
envejecimiento, asi como la ampliacidén y fortalecimiento de la participacién con
incidencia de esta poblacicn

EN LA PPSVE

* Garantizar la promocidn, proteccion, restablecimiente y ejercicio pleno de los derechos
humanos de las personas mayores sin distingo alguno, que permita el desarrollo
humaneo, social, econdmico, pelitico, cultural y recreative, promoviendo el
envejecimiento activo para que las personas mayores de hoy y del future en el distrito
capital vivan una vejez con dignidad, a partir de la responsabilidad que le compete al
estado en su comjunto y de acuerde con los lineamientos nacionales e internacionales.



Diseno
Objetivos del Proyecto a nivel de Proposito

EN EL PROYECTO

Implementar la politica priblica social para el emvejecimiento y lavejez en el distrte capatal, a trawveés del
desarrollo de estrategias transectoriales y la artoulacidn de recursos técnicos, fisicos y financieros.

- Reconocer y fortalecer las capanidades y potenaahdades de las personas mayores a traves de la atenoon
integral en la prestacidn oportuna y cualificada de los servicios sociales.

- Identficar y dismimur las diferentes barreras que enfrentan las personas mayores para el acceso
equitativey comesponsable a las oportunidades y servicios sociales, por medio de acciones que
promuevan la autonomia, la independencia y la participacidn con incidenca.

- Realizar intercambios y reaproplaciones de experencias intergeneracionales que propicien nuevos
sentidos y significados frente al envejecimiento y1a vejez.
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Diseno
Objetivos de la PPSEV a nivel de Proposito

Raspatar § potenciar b automomia v libertad individnal en 1a construccien de proyectos de vida de s personas mayones a partir dal
reconocmianto de identdades, subjetividades y expresiones propias ds la diversidad bumana..

Crear progresvamsnts sntornes ambisntales, eoondmicos, politicos, secales, culturales v rerreativos Gvorables que garantven a las
persomas mayorss al accese, calidad, permanenda y disfrore de bisnes v ssrvicios qua brindan b segoridad econdmica requaria sn
1a vejaz, reduciendo los Sctors generadores de las desigualdades quoe ocasionan vulnerabilidad v fragilidad.

Amplar v mejorar al Sictemna de Proteccidn Socal Integral con especial atencidn an &l irea de sahsd, a3 fn die garantizar al aoceso 2
sarvicios cercanos, oportunos ¥ de calidad para b poblacisn adulta mayer..

- Bealizar interncambios y reapropiacionss de axpariancias intergeneracionales que propicien nuevos sentides ¥ significados fraate al
sovsjecmisnto 7 1 vejez.

Transformar las mpresentacionss @ imagnarios sodales adversos y accionss discrimnatonias 2l emvejecimisnto v 1a vejsz. mejorando
las mladones intergsneracionales v promoviendoe la cultura dal envejecimisnto activoe.

Disefo
Beneficiarios Objetivo
En la PPSEV. Poblacién mayor de 60 afos

En el Proyecto: personas mayores en
condicién de vulnerabilidad producto de la

segregacion socio econdmica teniendo en
cuenta los diferentes criterios para el acceso
definidos en los servicios sociales asi como las
personas que vivencian una discriminacion
relacionada a su edad en la ciudad de Bogota.

100



| e

Descripcion de los componentes

e
—

e———

Disefio

* B3.67g Aportes en dinero

* 12 Goo cupos Atencion integral en el dia

* Alojamiento habitantes de la calle

* z.000 cupes Atencion integral en medio institucional de personas mayores en

condicion de vulnerabilidad y sin apoyo familiar

* desarrollar actividades de capacitaciones a 6.840 persona mayores en temas tales

como gjercicio de ciudadania, transformacion de imaginarios

* Implementacién de la PPSVE

%

e
——

Disefio

Descripcion de los componentes

* BB.67g Aportes en dinero

* 12 Hoo cupos Atencion integral en el dia

* Algjamiento habitantes de la calle

* 2.000 cupes Atencion integral en medio institucional de personas mayores en

condicion de vulnerabilidad y sin apoyo familiar

* desarrollar actividades de capacitaciones a 6.840 persona mayores en temas tales

como ejercicio de cindadania, transformacion de imaginarios

* Implementacion de la PPSVE

K€CCELKCEK4
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MATRIZ DE MARCO LOGICO PROPUESTA

META _ — — — = COMPONLNTE =~ PROPOSITD A5
| Uarestizar waberdios Proteger al advhemayorcomta - -
| econdmicns  paE pesons | Desarmollo de cepbceiladasy & Fiespd Bt ci
AV patencialidades con apova egomnde  las  condhiciomnes

B T

materinles de exiviencia pan
U evejechitento v U vaje
(e _I“ﬂﬂ{l?lld-?"ﬁ‘lﬂ ¥
st om onen

Aendar PersonEs MAVOTES en
condiciim  de vulzemakilidad
par miesgo de sa imtegridad
peraonal en contros dia

Desarmolle de copocidades v
potencialidades en centros dia

armmtizar la otemcion imtegral
e Il imstineienal - de
peeTROnAR TAYOTE & comdiciin
da vutnersiilidad v ein spovo
Tt iser

Desarmolla de copecidades v
pmtlti.ﬁ!.i.l.\&l.'l&'& £ e e
el social

Atender pemonas mavares
quiemes = identifigme
vilneracdn e su mbeprdad
com  eenpeSamieste  sccial
mediznte la estimuleckin de
procesos de yotonomia

Formar pemonas mavorss an
process de desarmolle bemana
e el qmared del models de
abeficidn iegral pada pereodas
MV

Sevicles
contglerteniarics

st Ll

[mcorporar efectivaments & los
sdalice mayores a la medes
sxcigles del DO, a4 waves de
o fiteprecion 4 ln oferts da
Eo ot soctales &
v olecarlo oo BN gee
propenden  par oD mejar
calldsd davida

Crarmlizar  cupes  paE 18
atencidn istegral de persosas
mvares abitaeton da b calle
medlante =1 sewviclo centro
moche

Desarmollo de cepecidadas v
potencislidades o  comiros
noche

Craraniizar medianie
alciemmibento separo necesdades
bémicas como we: dormitorio
slimentacién v actividades de
desarmollo humano que
prommueviess o envajactidasta
pctlvo orfentadas @ negjomr s
calidad de vida

T lemsesttier v pilien di@ ancion da 1a politica pablica socdal pars o anejectmiento vk vejez, fasea
cogto plazo, comnprendido entre o perodo 2012 - 2016

Mejorar la cabidad de vids v
brtedir proteceidn & los wdutos
MAVOres Qe b8 emCRemiran &l
eatada da vulssnivlidad por @
condicion de pobrem

RESULTADOS PROYECT

Cobertura desde la Creacidn del Programa

L

Aidio Beneficiarios | Beneficiarios | Beneficiarios Beneficiarios
Potenciales (1) | Objetivo(2) Efectivos (3) Efectivos Beneficiarios
ohjetivo
012 325302 32397 31.774 981%
013 340. 591 T0.059 63490 80.3%

) Fam e caloule de Tos beneficiaries se tomo Ta poblacicn mayor de &0 ancs en mveles de SISHEN T v T mas T personas
mayores ¥ en miseria. Lo datos estin comespomde 3 b3 Formmlacion proyecto 742, ATENCION INTEGRAL PARA
PERSONAS MAYORES: DIEMINUVENDO LA DISCRIMDMACION YV LA SEGREGACION SOCIDECONOMICA,
Apestando 3 |z constroccion de wma ciadad brmana para todas kas edades2010  se aplics mn crecimisnto de 4,7% segmn datos
de Rostros ¥ Rasmos, Rarones para Constroir Crodad.

{f) FichaERLD
{3} SEGRLAN
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“RESULTADOS PROYECTO--/

No. de beneficiarios Efectivos desde la Creacion del Programa

Garantizar 88.67y sobsidios economicos
Para persona mayores

Atender iz6o0 pETSONAS INAYOIES &N T 2y 257%
condicion de wlnerabilidad por riesgo de

sn integridad personal en centros dia

Garantizar :ooo Cupos para la atemciom L1754 1829 104%
integral en medio institucional de personas

mayores en condicion de volnerabilidad y

sim Famili

Formar 6.540 PErsonas IAyOres e Procesos 2797 4.B56 74
de desarrollc homano em &l marco del

modelo de atencion integral para personas

mayores

Garantizar 63 cupos para la atemciom o &3
integral de personas mayores habitantes de

la calle mediante el servicio centro noche

RESULTADOS

Presupuesto Asignado al Programa (Millones de $ Corrientes)
Fuente: SEGPLAN

Presupuesto % del Total Presupuesto de la
Proyecto Entidad Ejecatora

4.538 2.5 173.903
96.4n 10.6 012.357

CONSORCIO FANT CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV
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Pl'ﬁupnesm Programado v Gasto Efecmn Total (M]]Iones de § Corrientes)
Fuente: SEGPLAN

esupuesto Casto Prasupuesto Casto
Prnpm:.do Eparatado Programado Ejecutado
8.6y
o e we men | mm e

439 438 0o.8 6.z 1795 256

3.803 3708 o008 20.646 27907 941
condicidn de vulnerabilided y wim
Formmar G40 personas meyorss e 8o
procesos de desarralle humano s ol 3 3 e T 635
muco dal modslo de  stemcidm
intagral para personas mayores

o o o I 374 100

Implementar un Plan de accidn de ls
e T e I B

MA: Bajo to y valoracion de las personas
0 mlmra.lyPohncoquexepemutedxmctamemela

/ SE DEWCE DE:

- Las mujeres son el mayor p de de ia pero esta

situacion cobra vida an el cazo de hombres

- en parzomas de 60 afos ¥ mas ze contaron al 25% de casos de accidentes

i ;:dmm no corresponde
- an Bogota existen 29.463 P 7 con discapacidad ﬂ. e

- al 63% de hombre: ¥ 31% de mujeres son casados

- al 46% de Las mujeres son jefes de hogar

- i mayor porcentaje Jos hombres viven en familias nucleares completas
- ol 227z de adultos mayores vive zolo

- ol 36 maniSesta estar satisfecho com su vinculo familiar y el 11% esta
insatisfock

- ol 24.7% de las personas mayores manifiesta dificultades para relacionarse
- al 23% aprobo algun afio de secundaria, ¢l 30% de hombres tuve acceso 2
hmﬂdy-mwyﬁhdﬁhm

-hmhm de hegemonia cultural conlleva a que
ropic J 1oz y las culturas desapazezcan

/

Evaluacion Ejecutiva PPSEV
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beneficiarios - En las metas
1eti - som alcanzables
Ob)e':lvo -:; e mlevas com la
7 ~ politica zectorisl de Ls entidad
Estan claramente Re
definidos por Ley y ( e T b:
por procedimientos de niveles ; de
la SDIS. cobertura (g8 y 50%)
Estan claramente - Atiende 2 la poblacion
definidos los criterios i y
de Ingreso nrvel de hsm,) ¥ de
f i mdenm:h‘: i 2o madina'y
o =

CONSORCIO FANI CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV

~
- Eﬂ. 105 — En actividades de
Direccionamiento
Insumos Evaluacién y control
é A L actividad de’
La ejerucion presupuestal es . ms da
coherente con los resultados v hmhmg'“pn:m.
metas. o equipg de tra
son suficientes y se desarrolla Cuenta con un para
a través de operadores. cada una de las de
fles s lnaulq . Mo se han tomade maduli
Mo s han reportade
sprendizzjes  de  proyectos
amreriores,  este @5 una
| contmuacion y,
W o
CONSORCIO FANI CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV
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Que dice el Marco de politica en la
PPSEV
A

“Toda politica publica busca transformar una situacién determinada por tanto una tarea |
importante, es identificar la situacidén que se desea transformar”™

AR

'El ciclo de construccién de las politicas publicas plantea cuatro etapas: Horizonte de

sentu:lu formulacion, implementacion y seguimiento

[ 4 Capitulos: _H\‘

1. Marcos de referencia: Conceptual, analitico ético politico, normative

2. Objetivo general, objetives especificos, estructura ejes, lineas, estrategicas,
seguimiento y evaluacion

3. Orientaciones para la implementacién. Institucionalizacion, responsabilidades,
coordinacién

' 4. Resultados del proceso de construccién colectiva _/,l

EVALUACIDN PPSEV
EL CICLO DE LAS POLITICAS PUBLICAS

1. Disefio,
formulacion

2. Ejecucion

z.Seguimiento
v Evaluacion [P]ﬂ_ﬂ: de
Accion)

CONSORCIO FANI CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV
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Problemas de definicién en la Justificacién

Claridad de los Objetivos de la PPSEV

{Conbians dos Objetives 2 nivel de fn v dos
grupos de Objetivos a mivel de Propdsito.
Dabe habar en un firturo ideal

1. Un Objetivo ceatral
2. Umos ohjstivos de large plazo
3- Umos objetivos especiScos

Vivir 51 humillaciones la
vejer

CONSORCIO FANT CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV

o Imternacionales.

CONSORCIO FANT CONSULTORES

Evaluacion Ejecutiva PPSEV
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Problemas en la Justificacién
Claridad de los Objetivos de la PPSEV

: No define :
La PPSEV no| componentes (bienes No es posible

desarrolla marco| v servicios ) dirigidos establecer si las metas
tedrico al logro de objetivos |son alcanzables (Hay

Tiene un “Marco Etico Al tar definido el d“_-" : : objetivos
e no estar definido e principales) pues no
Politico” No_resultan roblema no ha . a3
acciones de  esta prob 0 dy hay indicadores
—— objetivos Logicos
conceptualizacion

CONSORCIO FANI CONSULTORES

Evaluacion Ejecutiva PPSEV

5 e

Los Indicadores deben ser

A

[ De facil entendimiento con escala de medicion ]

Dar lugar a una interpretacion ]

Poder aplicarse permanentemente en el tiempo

Proporcionar informacion relevante

De facil agregacion y desagregacion

Que refleje los cambios que se desea conocer
Ser eficientes, de costo razonable

Tener un nivel de agregaciéon suficiente
I

Responder a las necesidades del usuario ]
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Se formulo un Plan de Accién, (modificable) fase de corto
plazo 2012-2016

- Los mdicadores de linea base no
se cuanbifican
- Mo se fijan niveles de cobertura

- No hay accones resultado de la
PPSEV

- 5e presentan resultados de otros
Brﬂs como resultado de la

Se formuloé un Plan de Accién, (modificable) fase de corto

No se definen

claramente
las metas de
impacto,
indicadores
de impacto y

linea base

Ejemplos de indicadores de la PPSEV
o Froporcion de personas
mayores 5egin erupacion

] Foentes de ingresos de las
PErsOnas mayores

o Distribucion de ingresos de
[prersonas mayores por niveles de
Ingreses y gastos

o Estructura de 1a poblacicn por
sexny grupo de edad

o Proporcicn de persanas
mayores en area rural

o Porcentaje de personas mayores
por rango de adad en la cindad

En la formulacion de Ia
PPSVE y el Plan de Accion no
se definen ruta critica para su
ejecucion

CONSORCIO FANT CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV

plazo 2012-2016

Se incorporan las
dimensiones de la
PPSVE a las metas
del Plan de Se uthzan las
Desarrollo metas del Plan de
“Bogota Humana" | Desarrollo
de forma acomodar
acomodaticia sin | PPSVE.
que en realidad se
relacionen con la
PPSEV.

No se definen
mndicadores metas
acciomes por

CONSQORCIO FANT CONSULTORES

Evaluacion Ejecutiva PPSEV
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

FORTAILEZAS

= Se cuenta con un capital humano con amplia trayectoria ¥ conocimiento en
el tema de envejecimiento yvejez

= La 5DIS a traves de la Subdireccion para la Vejez cuenta con la AMPLIA
informacion resultados de la realizacion de talleres

* Con la realizacion de talleres se tiene el conocimiento del manejo de
instrumentos necesarios para la recoleccion de informacion.

* Se cuenta con estudios y caracterizaciones como el desarrollo de la “Linea
base para la formulacion de la politica de envejecimiento y vejez en el
distrito capital: Universidad Nacional de Colombia: Facultad de Ciencias
Economicas: Centro de Investigaciones para el Desarrollo - CID-, v el
documento “Rostros y Rastros, Razones para Construir ciudad”,

* En cuanto al proyecto 742 ha cumplido con los niveles adecuados de
ejecucion.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

DEBILIDADES

No hay cumplimiento de ninguno de los objetivos
planteados

La PPSEV es muy general de manera que en el desarrollo de
sus lineas y ejes estan contenidas todas las condiciones
necesarias para incrementar el bienestar de cualquier
grupo poblacional

No desarrolla un diagnéstico v por lo tanto no deduce la
problematica

Se acomodan las acciones de los proyectos a la PPSEV sin
que estas sean consecuencia de la implementacion de la
politica

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

[ 1

Debido a que no hay diagnostico el problema no esta bien
identificado.

No hay claridad en los objetivos y el fin, ni indicadores que
permitan medir sus resultados.

No hay acciones tendientes al cumplimiento de los objetivos. No
hay jerarquia de objetivos
No hay un modelo teodrico que justifique las acciones

No se desarrollan indicadores técnicamente definidos que
permitan medir el grado de cumplimiento de los objetivos

No se han documentado metas derivadas de la PPSEV

No se define un Marco Logico que de coherencia a la PPSEV, no
es posible su construccion

No se define una ruta critica
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

* Se plantean indicadores que no se sabe que quieren
cambiar como:

- Proporcién de personas mayores seguin ocupacion

. Fuentes de ingresos de las personas mayores

. Distribucion de ingresos de personas mayores por
niveles de ingresos y gastos

. Estructura de la poblacion por sexo y grupo de edad

= Proporcién de personas mayores en area rural

. Porcentaje de personas mayores por rango de edad en
la ciudad

Cadena de Valor Intervenciones

112



“Recomendaciones ]

"”Redlseno Contemplado en el Plan de
Desarrollo”Bogota Humana”

r— Objetivos y Metas

| | Marco Conceptual (Claro,
Brevey Condso)

Una relacion de los

incluya
|

[

EZ

Reformular la PPSEV
siguiendo una metodologia que

CONSORCIO FANI CONSULTORES
Evaluacion Ejecutiva PPSEV

GRACIAS

CONSORCIO FANI CONSULTORES

Evaluacion Ejecutiva PPEV
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EVALUACION EJECUTIVA
E2 de SINERGIA

“POLITICA PUBLICA SOCIAL PARA EL ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ EN EL
DISTRITO CAPITAL 2010-2025”

Contrato 242 de 2013
MEMORIAS DE SOCIALIZACION

Producto 5

SECRETARIA DISTRITAL DE PLANEACION

Consultor:
Consorcio FANI Consultores

Febrero de 2014

De acuerdo con los términos del Contrato 242/2013, El taller iniciado a las 8:15 a.m. se dividio en
dos secciones, una seccion inicial con la exposicion de la aplicacion de la metodologia E2 y una
segunda seccidn para las preguntas.

Alli se expuso en forma corta el funcionamiento de la herramienta metodologica de “Evaluacion
Ejecutiva E2” de Sinergia y la aplicacion de dicha metodologia a la “Politica Publica Social Para El
Envejecimiento y la Vejez en el Distrito Capital 2010-2025” asi como también la evaluacion hecha
bajo esta metodologia al Proyecto 742 “Atencion Integral para Persona Mayores Disminuyendo la
Discriminacion y la Segregacion Socioeconomica”. Se menciond que en documento de Evaluacion
(Producto 2) se encontraba aplicada la Metodologia para proyectos de inversion del Plan de
Desarrollo, que dentro de sus metas especifican directamente atencion a personas mayores. Para
dichos proyectos se considerd la parte de Descripcion, desarrollando los puntos de “justificacion del
proyecto” y los subtemas de “Problema o necesidad que se espera resolver” y “Factores que
determinan la decision de iniciar el proyecto”, asi como también los puntos relacionados con la
“Politica sectorial e institucional en que se enmarca el Proyecto”, los “objetivos estratégicos de la
politica” y los “instrumentos legales y estudios que definen el proyecto”. En desarrollo de estos punto
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se encontr6 que los proyectos “salud para buen vivir”, “Tiempo libre tiempo Activo” y
“Reconocimiento de la diversidad y la interculturalidad a través de las artes”, no tenian una relacion
de causalidad con la PPSEV.

De la presentacion de la evaluacion surgieron algunas inquietudes como las siguientes:

1. Porque se dice que no tiene linea base, si esta se encuentra en el documento de “Linea base
para la formulacion de la politica de envejecimiento y Vejez del Distrito Capital” desarrollado por el
Centro de Investigaciones para el Desarrollo, CID de la Universidad Nacional.

R/ A este respecto se respondio que efectivamente existe este documento de linea base, pero este se
desaprovecho, no se tuvieron en cuenta las mediciones y datos cuantitativos alli desarrollados y que
pudieron ser tenidos en cuenta para la elaboracion de un diagnostico y elaboracion de una linea base
para el establecimiento de metas. Se quiso decir, cuando se dijo que no habia una linea base que
dentro de la formulacién del documento de politica, no se utiliz6 este insumo y no aparecen datos de
linea base en los objetivos. Para hacer seguimiento de una politica es necesario que los objetivos
puedan ser medibles de esta manera es posible tener un juicio sobre el alcance de las metas propuestas
por la Politica y cual va a ser el impacto de su aplicacion.

2. Se menciond el desacuerdo sobre el resultado de la evaluacién segtn el cual los proyectos se
hacen corresponder con la politica aunque no haya una relacién de causalidad entre la PPSEV v el
proyecto.

R/ Se respondi6 que como se menciond en la exposicion los proyectos no se relacionan con la politica
porgue estos aungue incluyen personas mayores no hacen mencién en los estudios que respaldan la
informacién bésica del proyecto de la ficha EBI-D a la PPSEV es decir fueron formulados sin
relacionar en ninguna parte a la PPSEV, asi mismo se recalcd sobre lo consignado en el tercer parrafo
del presente informe. Asi mismo, en el informe de la circular N° 6 se observa cémo los proyectos que
por alguna razén incluyen dentro de sus acciones 0 metas personas mayores aparecen como
consecuencia de la aplicacion de la politica, en esa logica a los proyectos del informe se les asign6
una Dimensidn de la PPSEV dentro de la matriz del informe, pero no se observa que estos proyectos
se hayan dado por el actuar de la politica. Es decir que estos proyectos serian igualmente formulados
sin la PPSEV. De la misma manera se desarroll6 el Plan de accién de 2013 — 2016 donde a los
Proyectos del Plan de Desarrollo “Bogota Humana” se les hace coincidir con una Dimension de la
PPSEV.

3. Se preguntd porque se dejaron de lado otros proyectos y se concentrd en otros.

R/ A esta pregunta se respondio que estaba relacionado con lo anterior es decir que aunque tiene entre
sus metas personas mayores el proyecto no se relaciona con la PPSEV, es decir no hay una relacion
causa — efecto con la PPSEV.

Se consider6 el proyecto 742 “Atencion Integral para Personas Mayores Disminuyendo la
Discriminacion y la Segregacion Socioecondmica” debido a que en su formulacién menciona como
estudios que respaldan a la informacion basica del proyecto a la PPSEV y ademés se encontraba a
cargo de la Subsecretaria para la Vejez. Se mencion6 también que como se habia mostrado en la
exposicion, las metas de este proyecto tampoco podian considerarse como resultado de la
implementacion de la politica.
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4, Se preguntd la razon por la razon por la cual se habia considerado la metodologia de
Evaluacion Ejecutiva E2. Se cuestiono su utilizacion pues considera que es insuficiente para evaluar
la politica.

R/ Se inform6 que siendo una relacidn secuencial y l6gica entre insumos, procesos, productos y
resultados esperados, esta herramienta permite determinar en el corto plazo las relaciones de
causalidad de la politica, el desempefio general, si la implementacion del programa esta de acuerdo
con su disefio y los problemas gue se presentan en la cadena de entrega de los productos o servicios.

Con las preguntas de evaluacion es posible determinar basados en la parte de descripcion, si el
problema esta bien identificado, la claridad de los objetivos, la lIdgica de ajuste entre los componentes
y los objetivos, la coherencia en los resultados esperados a nivel de fin y de propdsito, entre otros
aspectos de la formulacion. En sintesis permite determinar los problemas existentes en la formulacion
y la implementacién.

Se reiterd los dicho sobre la cadena de valor de la evaluacion insumo — proceso — producto — resultado
— impacto como parte esencial de la comprensién del procesos evaluativo.

5. Se cuestiond si a dos afios de la implementacion ;no es muy joven para tener este balance?

R/ Se recordd que de acuerdo con la respuesta anterior se podia inferir que los problemas de
formulacion pueden ser determinados una vez se haya formulado la politica y que la herramienta de
Evaluacidn Ejecutiva E2 resultaba muy Util para este objetivo.

6. Se volvié a mencionar el hecho de que se afirmaba que en la formulacién de la politica no se
habia tenido en cuanta la linea base.

R/ Se reiter6 que existe la linea base del CID, pero esta no se utiliz6 para la identificacion de
problemas de las personas mayores y sobre estos formular la problematica.

7. La doctora Martha Rut Cardenas, Subdirectora para la Vejez mostro su desacuerdo con los
resultados de la evaluacion.

R/ Sobre el particular se informé que son los resultados de la evaluacion ejecutiva E2.
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DOCUMENTOS E INSTRUMENTOS COMPLEMENTARIOS
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SECRETARA DISTRITAL DE PLAREACION Pollos: 4

s Brmnoac o
Elj Mo Radlcaciin 32094-14TEE Ko, Redlcedo Inlclst 1-2094-
- irrma

ATl D, Ho. Proceso: 000G Fechar 350 S-0-08 18000

oF B Taroen: LEGHARDD FEDERICD MRS GUDSARS

P —— Axdiced oen: Dirsccidn oa Cosess v Polbiess Fosecoossy

Do ke Tips Ooc- Ok 4 anice Cosasc:

Bogota, 0§ de abril de 2014
Croctar(a)
LEONARDD FEDERICO MIVIA GUEVAFA

Representante Legal
Consorcio FANI Conosultones
Carrera 56 A Mo, 130 A4 §1 B3
Telefono: 1261238

Badicade:  1-2014-12733
Asnmta: Comentarios al Segnnde Frodocto Contrate 242-2013

Estimade 5r. Mivia,

Ummlahymdudpmmdzhlﬁamaﬂpmdemmgmmum
bjmuypﬂmmuhmmﬂlmmmum&mm&hhmmhmwde

Envejecimiento ¥ Vejez Mo obstante en adelante se haran algunos comentarios tambo gemerales
como especificos a tener en cusnta para el Producto Final.

Aspectos de Forma:

1. Existe una ausencia total de fuentes de informacion en el documento. A pesar de que se
menciona la evaluacion del provecto de inversion gue ejecuta la Secretaria Distrital de
Intepracion Socdal, kay certas cifas que mo comesponden al proyecto sino posiblemente a
dmmﬂnsanems]rnal:hﬂmmmtéc:ﬂmdesnm razon por la cual las foemfes

cobfan relevancia. (pg. 1, 5) Se ecomienda por fante mencionar las foemtes documentales
yndzennwﬁmreahzadas

2. A pesar de que existe un estilo en la redaccion em el informe, hay pamafos que
evidentemente requisren ser revisados en pumniacion, sintesis, posicionamisnto de ideas,
conchsiones ¥ desammolle de los analisis o tesis a defender (pe 2. 15). 5= recomienda que 2]
Informe Final sea revisado per un cormrecior de estilo.

3. Es comprensible gue en el analisis no s2 acergue a una jerga tecnica de la pelitica, pero hay
palahmsque&egmgu,pﬂrmmmymphﬁﬁuahsmmmmpmemphh
utilizacion de la palabra “indigentes” quemuysegnamexparecmmm&nﬂmmﬁde
referencia pero sobre los cuales es necesario hacer Namades de atencion para que no se
conviertan en fugares commmes de demcminacion (pe. 4. 12). Se recomienda hacer un
baride de este Hpo de depomimacionss o palabras que denigran a la persona comuy Ser
bumanao.

FEX 335 8000
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Madicadors: Dimccidn s Tascec y Polticas Podaconaes

4 SemdnmmdnmmelﬂndeDmlbmmseespquan&ammsem
(pgSGyT)yhmmome&mkyes(pgﬂemﬁlmdem(pgS)Es
gran medida esta sugerencia se encuentra atada 2 las referemcias mencionada
anterionments.

5. Es altamente probable que la metodologia no permita la asuncion de un diagrama para
poder comprender situaciones o la elaboracion de cuadros sinopticos y mapas mentales
Pero como anexo se requieren (pg. 3). Se recomienda en este Caso proponer a manera de
anexo del Informe Final diagramas que faciliten la comprension de la evaluacion.

Aspectos de Fondo:

1. Evmmdm&&mm:&mnmmmro
mm:nmmwam&hm El documento
mmmh%cw&m&ﬂuu&mhﬁybdmwhmdﬂm
logico dentro de la formulacion de la politica. Es decir, en caso de argumentar la ausencia
de este marco logico es indispensable ir avanzando y evaliando los pormenores del diseno.
Es altamente probable que el objetivo general se encuentre mal formulado como se aduce
en el informe, pero no se da cuenta de l calidad en la formulacion de los objetivos
especificos. Por tanto se recomienda realizar el analisis de los objetives especificos de la
pohuahsem!pnyhsm&adusdesdehpsspemdelmologco

2. El documento no contiene el amalisis Macro de la pobiica publica y para ello es
mndispensable un diagrama o mapa conceptual de 12 misma a fin de facilitar Ia forma en
qmsnnmdowﬂnndnﬂnmhnspdmm&hpehﬂnmdmdehkpnde
intervencion (Marco Logico) es la principal fuente de mformacion para la utilizacion de la
mdnbgnqumhmypumdeelmhmqumhsdecmm
estratégico para esta Entidad Se requiers por tanto una evaluacion de la politica desde el
mlopcodnndelosmmcudymusuenhncmmbmema
la implementacion. son Jos proyectos de mversion de la actual administracion distrital que
para este caso se puede denominar como evaluacion Meso.

3. Enconcordancia con lo anterior, la evaluacion del proyecto de inversion que lidera la SDIS
¥ sobre el cual se encuentra fundamentado este informe es tan solo el primer paso para I
evahlmdehpohm El objeto del contrato de consultoria reza que es una Evaluacion
de la politica y no 12 evaluacion de un proyecto de inversion. Por tanto se recomienda que
dmhssmhndodmemdem&hmmmlpm&gndmahs
proyectos de inversion adicionales que compemen la poliica. Esta mformacion fue
entregada al micio del contrato de consultoria.

4.Esmxmahﬁmﬂmdebsms&m&hsm
entidades que ejecutan la politica publica y aplicar la metodologia en lo que respecta a ba
parte operativa y'o de implantacion de la politica. Este nivel Meso tiene gran rascendencia
por cuento es la forma en que se operacionaliza Ia politica. Es la forma en que bajan los
ob;euwsspeuﬁcos.shﬁmaqusedsmvllnhsmyshmmqu
realmente s2 concibe el seguimiento a Ia politica. De ahi la importancia de tener resefiados
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SECRETARIA DISTRITAL DE PLAKEAGION Pollod 4

rs Armroac Mo
EIJ Ho. Fedicaciin J-20A4-14752  Fo. Bedlcedo Inlciet 1-22494-
e irFm

el okl ol Mo, Peocmso: O0ESS  Fecha 350 S-0E-08 18000

_m&.u Twrowrm: LEOHERDD FEDERDD MAA CUCWARS,

e —— Redicedosn: Dimcclén =8 Cosese v Poiboss Potacconsy

inversic ivi inci famenie en Ia conidlanidad de
los proyecios de inversion ¥ las actividades que enlac

la politica.

5.DuF1;nhniue]d£anaij"'mm5eveeuph1ﬂnuﬂm.ﬁame' s la comsolidacion de
mnformacion a partir de las faenies primarias y/o acteres de la pebiica. A pesar de que na
tengan recurses publicos, la pelitica por =@ misma no es selamente ejecutada com
presupuesto distrital Esa conwersacion s= sostimo con el copsultor cuande se imicio el
copiraio. Es Indispensable teper enirevistas y'o comfacto con OWNG s, sechor provado v
academia que hacen paree del comite de envejecimiento y vejez COEW para la revision de
esas acciones de la politica que no dependen de los recurses publicos exchisivaments.

6. Es de anofar que la politica publica es para todas v todos los habitantes de la cindad
mayorss de 60 akos; esa evaluacion no se refisre tmica v exclhsivamente a las acciones de
las entidades del distrito o del mivel naciomal sine gue deben estar circunscritas a los demas
actores no pablicos. Por ende es de anotar que los recursos publicos se focalizan en Ia
realizacion de algumos compomentes de la politica ¥ estan disefados para uma parte de la
poblacion en la medida en que los recursos publices son escasos. El resto de la poblacion
pusde oo ser atendsda por las entidades del distrite pero son cublertos por acciones de la
politica. En resumen no se est2 evaluando una pelitica publica para peblacion mayar de §0
afos vulnerable, sino una politica piblica para la totalidad de poblacion maver de 50 abos
e habita en 1a cipdad.

7. Mo se evidencian los refos o desafios que tiene la politica publica vista desde el provecto
de inversion Es decir, no aparecen recomendacionss sobre una propuesta de modificacion
del proyecto de inversion ¢ de la pelitica misma a la luz del provecio de inversion de la
5005

& En wvarios apartados de la metodolopia no s dilipenciaron los espacios dades para las
nbiewamnﬁalﬁpmgmmﬁymcﬂmmdamnﬁ por ende se considerm que 25 un informea
mlmﬂdaummdehﬂmuhﬂladaeue]mym que lidera 1a SDT5 pero que no
mmu:unalap-medemllslsde]mnmhnresd.au:mtmmugunmluagega:hmﬁ
alla de colocar by informacion de conformidad con la matriz o la metodologia. Se
entOnCes mMAVOrss arpumentos, sintests, tesis, aproximacionss al cuerpo del amalisis v
exploraciones a profindidad del marco logice de la politica.

9. Las prepuntas de la metodologla po son resueltas come se solicitan ¥ son tratadas de
manera tangencial sin responder de manera logica (pg. 17 prepunta 4.8)

Por ultimo se anexa el decumento escaneado con las observaciones del caso per pagina para que
sean tenidas en cuenta en el Informe Final de Evaluacion de la Politica.

Cordial sakndo,

sz |G LN g B G Tﬂ
Pisos 1,58 y 13 — il o Wy
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Rovitzon Ortiz Olaya
Direccion de Equidad y Politicas Poblacionales

Anexo:

Bogota,21 de abril de 2014

Doctor

Rovitzon Ortiz Olaya

Director de Equidad y Politicas Poblacionales
Secretaria Distrital de Planeacion

Ciudad.

Radicado Inicial: 1-2014-12733
Asunto: Respuesta Comentarios al Segundo Producto Contrato 242 — 2013

Estimado doctor Rovitzén:

En atencion a los comentarios al oficio del Asunto de su oficio me permito aclarar lo
siguiente:

1. Respecto de los aspectos de forma:

1.1 Respecto a las fuentes de informacion, es de anotar que como lo establece el
“Instructivo y Glosario para el Diligenciamiento de la Evaluacion Ejecutiva E2” en la primera
parte de la “Seccion de Descripcion”, se requiere que el consultor “reconstruya de manera
sistematica toda la informacion disponible, mencionado todas la fuentes de informacion
utilizadas”.

Atendiendo este requerimiento de la metodologia se llevaron a cabo las fases propuestas

Primera Fase: Revision documental

a) Documentos oficiales de la Politica y los Proyectos

b) Datos contemplados en el sistema de informacidn de la Politica y los Proyectos
)] Datos contemplados sobre la intervencion del Banco de Programas Ficha EBI-D.
d) Documentos de fuente secundaria

e) Datos de fuente secundaria

Segunda Fase: Reconstruccién de la informacién
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Contiene la informacion implicita pero que no ha sido documentada de manera formal.

Es de tener en cuenta que de acuerdo con la Metodologia E2, la evaluacion contiene una
primera parte que es la “Seccion I: Descripcion del Programa” (Primer producto de esta
Consultoria) que una vez desarrollada da lugar a una segunda parte denominada “Seccion de
Evaluacion” que es la que nos ocupa. Es en la “Seccion de Evaluacion” donde se requiere
que el consultor “realice un juicio evaluativo fundado en cada uno de los temas que han sido
descritos en la primera seccion”. De esta forma, la “Seccion de Evaluacion” es consecuencia
de la “Seccion de Descripcion”, de manera que para conocer la razéon de la respuesta, es
necesario remitirnos a la “Seccidon de Descripcion” que ademas contiene las fuentes de
informacion. “A cada pregunta de la seccion de evaluacion, le corresponde una o varias
referencias de la seccion de descripcion, donde los aspectos relacionados con la pregunta han
sido descritos de manera detallada”. Estas referencias se encuentran en la tercera fila de la
tabla de cada pregunta con el nombre “Referencia a la Seccidén de Descripcion”.

1.2 Se ha hecho una nueva revision de puntuacion, y se ha pasado por varios lectores con
el fin de mejorar la comprension del documento, en la pagina 2, Gltimo parrafo se cambio la
redaccion dejando la conclusion en la frase final asi: “Las acciones de politica del proyecto
496 “Afios Dorados Vejez con Dignidad” estan encaminados a resolver problemas de pobreza
extrema y vulnerabilidad de los adultos mayores siendo este el problema principal.
Consecuentes con esto se priorizan acciones como el subsidio econémico, atencion en centros
dia, centros noche, atencion integral en centro institucional y atencion de personas mayores
habitantes de la calle. EIl problema planteado en el proyecto 742 no identifica la pobreza
como el problema principal, aunque las acciones estan relacionadas con la mitigacién de
problemas relacionados con la pobreza. La falta de coherencia entre las acciones y el
problema que se espera resolver es muestra de que el este no esta bien identificado.”

En cuanto a la pagina 18 se dejo en la parte de respuesta a la pregunta lo siguiente: “No se
tiene documentado ningin proyecto de mejora en la relacion costo eficiencia.” Y en la parte
de “Observaciones a la Pregunta” se pasoé lo relativo a los costos promedio asi: “No se tiene
documentada una suma promedio por beneficiario segun el servicio prestado ni tampoco se
tiene establecido un valor objetivo por beneficiario de cada servicio.”.

1.3 La palabra indigencia (del lat. in 'no' y digerere 'disponer’) indica que el que no
dispone es un indigente. En ese sentido lo entiende la Constitucién Nacional Articulo 46 que
reza “El Estado, la sociedad y la familia concurriran para la proteccion y la asistencia de las
personas de la tercera edad y promoveran su integracion a la vida activa y comunitaria.

El Estado les garantizara los servicios de la seguridad social integral y el subsidio alimentario
en caso de indigencia.” Subrayado fuera de texto.

En términos de vejez la Ley 100 de 1993 en su Articulo 257 establece “-Programa y
requisitos. Establécese un programa de auxilios para los ancianos indigentes que cumplan los
siguientes requisitos. Subrayado fuera de texto.

La “Politica Nacional de Envejecimiento y Vejez” utiliza esta jerga cuando caracteriza y

prioriza para prestar a tencion a “indigentes que vivian en la calle y de la caridad pablica” asi
como en el indicador de “personas mayores de 60 afos indigentes”. Subrayado fuera de texto

122



El DANE calcula periédicamente el indice de indigencia y asi mismo, sin que se vea en
ninguna parte un animo denigrante, en trabajo conjunto con el Departamento Nacional de
Planeacion —DNP- desarrollaron la “Metodologia de calculo de las cifras de pobreza
indigencia y desigualdad” lo que indica que no es lo mismo pobreza que indigencia en
términos técnicos y por lo tanto, en el caso de vejez, los beneficios otorgados pueden ser
diferentes para personas pobres que para indigentes.

De esta manera, se observa que esta es la jerga técnica utilizada para denominar a las personas
gue no tienen con que cubrir sus necesidades. Cambiar el término o buscar otras acepciones
tergiversaria el sentido que se quiere dar en los documento de politica y en la ley para
denominar a las personas enmarcadas en esta clasificacién y podria conducir a a confundir
sobre los verdaderos beneficiarios de un determinado auxilio.

14 Como se ha mencionado la “Seccion de Evaluacion” es consecuencia del desarrollo
de la seccion de la “SECCION 1. DESCRIPCION DEL PROGRAMA” (Producto 1) y de
acuerdo con la metodologia E2, la seccion de evaluacion tiene un titulo denominado
“Referencia a la Seccién de Descripcion” en donde se determinan los numerales que
contienen los datos y a que esta haciendo referencia. En todo caso para aclarar se ha
especificado en todo el documento el nombre del plan de desarrollo a que se refiere. Igual se
hace en lo relativo a las leyes y el informe de seguimiento. Es de anotar que en la péagina
cuatro cuando se refiere a que “la Ley determina quienes son...” se refiere a la ley en forma
genérica, a todas las leyes relacionadas. Posteriormente se relaciona cada una de las leyes que
se tienen efectos sobre la poblacion mayor.

En general cuando se menciona el Informe de Seguimiento, como se aclara en el Producto
1, punto 5. Actividades de Direccionamiento, Evaluacion y Control, se hace referencia al
INFORME DE SEGUIMIENTO POLITICA PUBLICA SOCIAL PARA EL
ENVEJECIMIENTO Y LA VEJEZ EN EL DISTRITO CAPITAL. PRIMER SEMESTRE
DE 2013 proceso que fue direccionado por medio de la circular 006 en donde mediante una
matriz que informa sobre los avances de la politica. En donde dice “informe de seguimiento”
se aclar6 en el documento que se refiere a esta circular.

1.5 La metodologia E2 provee herramientas para comprender en forma sintética el
proceso de evaluacion, es asi como en el cuadro N° 1 Cuadro de Calificacion del Proyecto,
se presenta en forma resumida y esquematica todo el procesos de evaluacién calificando las
siguientes areas:

Area 1: Disefio del Programa

Area 2: Resultados del Programa

Area 3: Insumos

Area 4: Manejo Operativo

Area 5: Actividades de direccionamiento y control

Area 6: Estructura organizacional

De igual manera la “SECCION I. DESCRIPCION DEL PROGRAMA” (Producto 1)
contiene un cuadro resumen InformationCheck Box (ICB) que de acuerdo con la metodologia
E2 permite la compilacion, sistematizacion y verificacion de la informacion para la
evaluacion y tiene como objetivo ordenar, sistematizar y evaluar la informacion recolectada
permitiendo evaluar la calidad de la misma y evidenciar eventuales carencias de informacion.

Asi mismo, para comprender el ciclo de la politica publica y esquematizar su relacién con el
ciclo de evaluacion y control, se ha incorporado el Grafico N° 1. Ciclos de la Politica Publica.
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Por altimo es de aclarar que como complemento al informe final se entrega la presentacion
de la evaluacion en PowerPoint, que por su forma de elaboracion busca explicar las
situaciones en forma esquematica y resumida para que quien lo lea tenga una sintesis de la
evaluacion de manera que se facilite su comprensién.

2. Respecto de los aspectos de fondo:

2.1 En la parte 1 “Seccidén I: Descripcion del Programa” (Primer producto de esta
Consultoria) se hace un anélisis de causalidad y/o efectos por la ausencia del marco I6gico
en la politica en los siguientes términos “De acuerdo con la metodologia de evaluacion E2
del Departamento Nacional de Planeacién, la PPSVE no tiene una estructura légica que
permita elaborar ni sugerir una Matriz de Marco Logico. Cuenta por una parte con un
Objetivo General y unos objetivos especificos y por otra parte define unas lineas, ejes y
dimensiones sin indicadores que se articulen con esos objetivos especificos. De otra parte no
se distingue claramente el ciclo de Formulacion, Implementacion, Seguimiento y
Evaluacién. Ademas los indicadores de metas, por no partir de una linea base no pueden
reflejar cambios que se quieren conocer sobre las transformaciones en las condiciones de
vida.”

En cuanto al proyecto 742, La metodologia E2 establece que en caso de que no se cuente con
una matriz de marco l6gico es conveniente en la medida de lo posible sugerir uno, es asi
como en el punto 1.9 Estructura de la Matriz de Marco Logico de la parte I: Seccion I:
Descripcion del Programa (producto 1 de esta consultoria), se elabor6 una matriz de marco
légico gue se encuentra como Cuadro 1 Matriz de Marco Légico Propuesta.

En cuanto al analisis de los objetivos especificos estos se encuentran desarrollados en la
pregunta 1.2 ¢Hay claridad en los objetivos del proyecto? En la pregunta 1.5 ;Se ajustan los
componentes del proyecto a los objetivos (fines y propésitos) de la intervencién. En la
pregunta 1.6 ¢Existen metas estratégicas en el proyecto que sean alcanzables y ambiciosas?
Estas preguntas elaboradas estratégicamente en desarrollo de la metodologia E2, fueron
contestadas tanto para el proyecto 742 como para la evaluacion de la PPSEV. La respuesta a
estas permite realizar un analisis de la politica en cuanto a objetivos y establecer si la politica
se encuentra bien formulada, si cuenta con informacion que permita describir y evaluar los
diferentes aspectos o si por el contrario presenta deficiencias que se deben corregir. Ese es el
objetivo de la evaluacién.

2.2 Como se ha mencionado en 1.5 los diagramas y mapas conceptuales estan contenidos
en la Metodologia E2. En este mismo punto se observa la estructura logica de la evaluacion.
Es la parte de Descripcion del Programa la fuente principal de informacion sobre la cual se
hace la evaluacion. Segiun la Metodologia E2 por medio del “Marco Légico la operatividad
de un programa se puede articular en cuatro niveles fin (objetivo general), propésitos
(objetivos especificos), componentes (productos) y actividades (procesos). La Matriz de
Marco Ldgico es una tabla de 4x4 en la cual se registra, en forma resumida, la informacion
sobre el programa a evaluar. Cuenta con una légica vertical (fin, propdsitos, componentes y
actividades) y con una légica horizontal (Resumen narrativo, indicadores de desempefio,
medios de verificacion y supuestos)” como se puede apreciar en el Cuadro 1. Matriz de Marco
Légico Propuesta de la Seccion de Descripcion. EI Marco Légico es una forma de organizar
la informacién pero no es de ninguna manera fuente de informacion, la metodologia se
desarrolla a partir del analisis evaluativo de la “Seccion de Descripcion” en donde, como se
ha mencionado, se elabor6 una matriz de marco logico para el proyecto 742. En cuanto a la
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PPSEV como lo muestra la evaluacion no se encuentra una relacion Idgica que permita su
elaboracién. La Metodologia E2 no distingue en ninguna de sus partes un analisis Macro y
un analisis Meso y no se ve como introducir estos conceptos sin cambiar la esencia de esta,
por tanto esta consultoria se ha limitado a aplicar rigurosamente esta Metodologia E2 para no
tergiversar el proposito de quienes la desarrollaron y que ha sido exitosamente aplicada por
el DNP en muchos proyectos del pais.

En cuanto a la implementacion de la PPSEV, no solo esta evaluacién sino la mencionada
Circular N°6 muestran que por falta de coherencia en su formulacién no ha sido posible su
implementacion.

2.3 Efectivamente, la evaluacion del proyecto de inversion es solo parte de la evaluacion.
de la PPSEV que se encuentra en la SECCION Il B. EVALUACION DE LA POLITICA (pg.
27).

En la evaluacion se incluyeron otros proyectos. Para determinar los proyectos que podrian
ser objeto de analisis, se tomaron todos los proyectos de inversion entregados al inicio de la
consultoria y se hizo un barrido seleccionado aquellos que dentro de sus metas incluyeran
personas mayores de 60 afios.

Para la evaluacion de los proyectos bajo los parametros de la politica, es necesario que estos
sean consecuencia de la formulacion de la politica, que la formulacion del proyecto haya
incluido al menos dentro de los estudios que respaldan su formulacion a la PPSEV. Para
mostrar la relacién de los proyectos con la PPSEV se ha desarrollado al inicio del documento
de evaluacién una tabla que siguiendo los parametros de la Metodologia E2, desarrolla los
siguientes puntos de evaluacion para los proyectos que dentro de sus metas especifican
directamente atencion a personas mayores: :

- Justificacion del Proyecto
- Politica sectorial e institucional en que se enmarca el Proyecto
- Relacién con la PPSEV

Bajo este andlisis, desarrollado bajo los parametros de la metodologia E2, fue posible buscar
una relacién de los proyectos con la PPSEV. Como se observa en el informe de evaluacién,
no fue posible determinar una relacion causa — efecto entre los proyectos seleccionadosy la
PPSEV, esto significa que sin la formulacion de la politica estos proyectos igualmente se
hubieran desarrollado bien porque la ley asi lo determina o bien porque, son continuacién de
proyectos o bien, porque se encuentran en el Plan de Desarrollo “Bogota Humana”, es decir,
estos proyectos no son componentes de la PPSEV.

En sentido estricto como se muestra en la evaluacion, el Proyecto 742 tampoco es
consecuencia de la PPSEV, no obstante en la formulacion desarrollada en la Ficha EBI-D, se
nombra la PPSEV como el “estudio que respalda la informacion basica del proyecto”, las
acciones alli desarrolladas, son continuacién de unas acciones que venian en curso 0 son
metas del Plan de Desarrollo 2008-2012 “Bogota Positiva” que a su vez cumplen con los
mandatos de las diferentes leyes o politicas relacionadas con personas mayores anteriores a
la formulacién de la PPSEV. Aun asi, se desarroll6 la metodologia E2 para este proyecto,
especialmente porque se nombraba la PPSEV como la fuente principal que respalda la
informacién bésica del proyecto y porque estaba siendo liderado por la SDIS, ente
gubernamental encargado de dirigir la PPSEV. Resultado de la evaluacién, se encontr6 que
una de las causas por las cuales la formulacién del proyecto 742 contenia serias
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inconsistencias ldgicos con el problema o situacion que se quiere solucionar, fue el tratar de
acomodar la PPSEV dentro del proyecto.

2.4 Como se ha mostrado en el punto anterior los proyectos de inversion de las demas
entidades no son consecuencia de la implementacion de la PPSEV y por tanto no la
operacionalizan de manera que al aplicar la metodologia se encuentra que en ninguna de sus
metas de los proyectos formulados se encuentran presentes acciones que sean resultado de la
PPSEV. Es de tener en cuenta que “toda politica publica busca transformar una situacion
determinada, por tanto una tarea importante, es identificar la situacién que se desea
transformar, como también establecer el lugar a donde se quiere llegar” es decir, hay que
establecer objetivos. Para que un objetivo se pueda evaluar, es necesario que este sea medible
gue se hayan establecido metas, para esto es necesario determinar unos indicadores que
cumplan con ciertas caracteristicas mencionadas en el documento de evaluacion. En el caso
de la PPSEV no se encontraron indicadores que midan la “situacion que se desea
transformar”, ni tiempo para su ejecucion, no formula una ruta critica, requisitos necesarios
para una evaluacion y seguimiento de productos. Siendo asi, no hay forma de bajar los
objetivos especificos, ademas de que no se desarrollan estrategias, es decir de la manera como
se encuentra formulada la PPSEV, sin indicadores, no hay forma de hacer seguimiento a la
politica en sus objetivos.

2.5 Como se informd al inicio del contrato se exploraria la relacion de las acciones de la
PPSEV con algunos ONGs Yy otros entes que pudieran estar relacionados con la ejecucién
dela PPSEV. Haciendo un seguimiento de las posibles acciones que pudiera desarrollar la
PPSEV con la ONGs no se encontrd ninguna actividad u objetivo relacionado. Recordando
gue las politicas publicas buscan un cambio hacia una situacién deseada ante la ocurrencia
de un problema, para incorporar ONGs dentro de la evaluacion, es necesario que la PPSEV
hubiera planteado planes, programas, proyectos que las involucraran buscando cambiar su
situacion hacia una mejor y planteando su seguimiento mediante unos indicadores, de no ser
asi, dentro de la evaluacién no es posible predicar nada sobre las ONGs. En cuanto a fuentes
primarias en la formulacién de la politica publica, se entiende, son la que proveen
informacién para la realizacion de un diagndstico a partir el cual se formula el problema pero
como se menciond en el informe, la PPSEV no cuenta con un diagndstico que permita una
deduccion logica de un problema.

Lo mismo puede decirse del COEV, su evaluacion requeriria de acciones para su cambio y
determinar si estas acciones surtieron los efectos deseados, de otra parte no es la PPSEV la
que determina las acciones del COEV es este quien tiene el objetivo de ser el “escenario de
participacion, analisis y discusion de la tematica de envejecimiento y vejez en el Distrito
Capital” es decir es el que analiza las acciones de la PPSEV.

2.6 Efectivamente la PPSEV, tiene como poblacidn objetivo todos los habitantes de
ciudad mayores de 60 afios, pero también hay que tener en cuenta que esta evaluacion se
refiere Unicamente y exclusivamente a las acciones de la PPSEV incluyendo los actores no
publicos y todos aquellos actores que sean objeto de acciones, proyectos o programas
desarrollados por esta. Sin embargo, como se menciond el punto 2.3, solo el proyecto 742
menciona como estudio que lo respalda la PPSEV.

Es de anotar, como se puede ver en el Plan de Accion de corto plazo 2013 - 2016, que la
PPSEV no compromete recursos encaminados a cumplir los objetivos o desarrollar
componentes de la politica, sino que acomoda la PPSEV a los proyectos del Plan de
Desarrollo “Bogota Humana”. A cada uno de los proyectos le hace corresponder una de las
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denominadas dimensiones, es en este sentido que las acciones no estan encaminadas a la
realizacion de componentes de la politica, entre otras cosas porgue, otra de las falencias de la
PPSEV es que no formula componentes. No habiendo una poblacion en el D.C cubierta por
las acciones de la PPSEV es atn mas dificil que el resto de la poblacion PPSEV reciba sus
beneficios.

No se esta evaluando las entidades, grupos de trabajo, acciones y proyectos de la
ciudad que tengan relacién con personas mayores de 60 afios sino solo aquellas que sean
objeto de los planes, programas y proyectos de la PPSEV.

2.7 Como se ha mencionado el proyecto de inversién lo componen metas que son
continuacion de planes anteriores y en todo caso el proyecto de inversién seria parte del
desarrollo de la PPSEV y no se ha concebido para modificar la PPSEV.

Las recomendaciones y propuestas de modificacion constituyen el producto tres (3) de esta
consultoria que establece lo siguiente “3) Documento impreso y medio electronico que
contenga el desarrollo de la “seccion tercera” de la metodologia E2 del DNP, el cual hace
referencia a las conclusiones y recomendaciones, redaccion del plan global de ajuste para el
mejoramiento de la Politica elaboradas por el consultor en el marco del ciclo de la Politica
Publica para la Vejez y el Envejecimiento desde el afio 2010 hasta septiembre de 2013”.

2.8 Los espacios dados en la metodologia son para eventuales fallas que a juicio del
consultor se presenten, cuando se considera que estos no justifican una recomendacién
porque no se han encontrado fallas o algin tipo de observacion se deja en blanco de lo
contrario seria buscar fallas donde no las hay.

El andlisis parte de responder la pregunta con base en los insumos aportados en la “Seccion
I: Descripcion del Programa” (Primer producto de esta Consultoria). Del analisis de la
politica a través de la Metodologia E2 se encontrd que por las falencia en su formulacion no
es posible desarrollar un marco l6gico, que de acuerdo con Instructivo y Glosario para el
Diligenciamiento de la Evaluacion E2 se entiende como “la identificacion de elementos
estratégicos (insumos, productos, efecto impacto) y sus relaciones causales, indicadores y los
supuestos o riesgos que pueden influir en el éxito o fracaso”. La identificacion de estos
elementos es la que facilita “la planeacion, ejecucion, seguimiento y evaluacion de una
intervencion”. Por esta razon, no se pudieron desarrollar argumentos, andlisis, sintesis y
exploraciones a profundidad del marco l6gico porque no lo hay, este es uno de los hallazgos
de la evaluacion.

2.9 No todas las preguntas son resueltas por que no corresponden a una evaluacion
ejecutiva, para poder evaluar la eficiencia de la oficina juridica, es necesario conocer los
resultados de su gestion que no son solo los del proyecto y la PPSEV sino los del toda la
Secretaria. La eficiencia y la eficacia corresponden a otro tipo de evaluacion como se explica
en el cuadro N° 2 Cadena de Valor (insumo-proceso-producto-resultado-impacto) de las
Intervenciones Publicas.

En cuanto a las correcciones hechas sobre el documento estas han sido tenidas en cuenta de
manera que resulten coherentes con las respuestas aqui dadas.

Cordialmente,
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LEONARDO F. NIVIA GUEVARA
Director de Evaluacién
Consorcio FANI Consultores
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