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Presentacion

Para el programa Bogota Como Vamos la posibilidad de brindar informacion técnica y calificada
constituye uno de los pilares por los cuales el programa trabaja dia a dia. Tenemos la conviccidn de
gue una ciudadania calificada y mejor informada, participa activamente en los procesos de
planeacién y control social de los asuntos publicos.

El presente documento, es una herramienta que busca facilitar la reflexidén sobre los aspectos que
deben tenerse en cuenta en los diferentes sectores de la politica publica distrital, especialmente
en el marco de discusion del Plan de Desarrollo 2016 - 2020 para mejorar la calidad de vida de los
bogotanos.

La mayoria de la informacidon aqui relacionada, corresponde a los indicadores de resultado e
impacto que Bogota Cédmo Vamos les hace seguimiento y monitoreo, asi como a los analisis mas
detallados que realiza el programa en el informe anual sobre la calidad de vida en la ciudad. La
informacion de registros administrativos que se menciona en este documento tiene corte al 31 de
diciembre de 2014, debido a que a la fecha, la Administracidon distrital esta consolidando la
informacidon anual del 2015. Asi mismo se incluye informacion resultado de la Encuesta de
Percepcion Ciudadana que implemente el programa con corte a 2015.

El contenido de este documento estd organizado en dos escenarios transversales: factores
demograficos y aspectos relacionados con la pobreza; ademas 5 anillos de indicadores: activos de
las personas, habitat urbano, cultura y responsabilidad ciudadana, buen gobierno, y desarrollo
econdmico y competitividad. Se destacan los aspectos que deben considerarse, incluyendo
informacidn de contexto y cifras relevantes. Adicionalmente, se incluye un cuadro de apoyo con
indicadores de resultados asociados a cada sector analizado.

Esperamos que este documento, sirva de insumo para los ejercicios de planificaciéon de la ciudad
gue se van adelantar durante este afio y de referencia para aquellas personas y actores que de
uno u otro modo tienen un interés en participar activamente en el proceso de analisis del Plan de

Desarrollo Distrital 2016-2020.

Para mas informacion, lo invitamos a consultar: www.bogotacomovamos.org

Bogotd D.C, febrero de 2016
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En el 2015 Bogotd registro un total de 7.878.383 habitantes; si bien la ciudad sigue creciendo, lo
hace a un menor ritmo con respecto a otras décadas. Esto debido a los bajos indices de fecundidad
y a los resultados positivos en la reduccion de las tasas de mortalidad en menores de un afio y
menores de cinco afios, entre otros factores.

La ciudad experimenta un proceso de transicion demogrdfica, que a su vez estd acompariado de un
bono demogrdfico, expresado en una mayor poblacion potencialmente productiva que aquella
considerada inactiva (nifios y adultos mayores)’. Esto tiene efectos en las relaciones de
dependencia, el ingreso y la composicion de los hogares bogotanos. Para aprovechar esta
situacion, es necesario focalizar politicas en los jovenes de la ciudad, quienes representan el 25%
de la poblacién de la capital (1.948.609 jévenes entre los 15 y los 29 afios de edad a 2015)%.

En este sentido, las politicas publicas distritales deben reflexionar sobre el proceso de transicion
demogrdfica y las implicaciones. También es preciso fortalecer el enfoque poblacional desde el
proceso de planeacion hasta la intervencion en el territorio, por ejemplo, en programas para la
poblacion en primera infancia, y en condicion de discapacidad y desde la perspectiva de género. Si
bien, ya se cuenta con varias politicas poblacionales es necesario revisar los logros alcanzados y
definir los retos en el mediano y largo plazo para adecuar las estrategias de intervencion social de
acuerdo al contexto y al territorio.

Respecto a la dimension rural de Bogotd, en 2014 se realizé el Censo de Poblacion Rural, en donde
llama la atencidn las condiciones socio-econdmicas de la poblacidn rural en especial, en términos
de acceso infraestructura fisica de servicios publicos y de vivienda rural.

Las nuevas dindmicas demogrdficas y los procesos de urbanizacion no pueden desligarse de la
politica de suelo y la planeacion territorial, pues son elementos fundamentales para definir el
funcionamiento y la infraestructura de las ciudades, garantizar la sostenibilidad ambiental,
promover el desarrollo econémico, y sobre todo, el bienestar y la calidad de vida de sus habitantes.

' EI 32% de la poblacién de la ciudad se encuentra entre las edades de 0 a 14 afios, el 46% entre las edades de 15 a 49 afios y el 22%
corresponde aquellos que tienen 50 o mas afios. Ademas las tasas de fecundidad de hijos por mujer pasaron de 2,0 en 2000 y 2005 a
1,9 en 2010y 2015.

? La poblacién joven de la ciudad esta compuesta por 1.948.609 de personas entre los 15 y los 29 afios de edad, quienes representan el
25% de la poblacion de la capital. El 44% de los jovenes que trabaja recibe menos de un salario minimo. De aquellos que trabajan, el
24% lo hace para apoyar a su familia, y el 19% para ser independiente. Asi mismo se estima que el 11,5% de los jévenes
(aproximadamente 227.000) no esta afiliado al sistema de salud y el 24,2% lo estd al régimen subsidiado. Por su parte, el 19,4% vive en
hogares en condicidn de pobreza.
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Recomendaciones

1. Enfoque regional

La relacién de Bogota con los municipios de la Sabana y los departamentos de la regién, esta

determinada de cierto modo por las dindmicas econdmicas y los aspectos migratorios asociados al

crecimiento poblacional de los municipios vecinos y el efecto que esto tiene sobre la disponibilidad
de suelo urbanizable y la planeacién de infraestructura fisica y social en dichas areas. En este
sentido, es importante fortalecer los mecanismos técnicos de planeacién regional con relacién a
la infraestructura fisica y de servicios, la oferta de equipamientos y los sistemas de movilidad, asi
como los procesos de conurbacién con los municipios vecinos de la ciudad, entre otros temas de
una ciudad region.

Coémo vamos: los municipios de Chia, Cajica y Zipaquira configuran un gran nodo de comercio y
servicios por su cercania con el corredor de la autopista norte; mientras que los municipios del
corredor Cota, Chia, Cajicd, Sopd y La Calera concentran la oferta de suelo para vivienda
campestre. En contraste, los municipios de occidente, Cota, Funza, Madrid y Mosquera, se han
especializado en proyectos logisticos e industriales por su cercania al aeropuerto.

Desde la perspectiva regional debe tenerse en cuenta que Bogotd hace parte de la Region
Administrativa y de Planificacion Especial (RAPE), la cual comprende los departamentos de Boyaca,
Cundinamarca, Meta y Tolima. Estas cinco entidades territoriales suman 316 municipios, su
extension representa el 13,7% de la superficie del pais (156.605 km2), generan el 40% de la
riqueza nacional y representan el 29% de la poblacién del pais®.

2. Calidad de vida de la poblacion rural

Mejorar la calidad de vida de la poblacidn rural junto con el desarrollo de infraestructura fisica de

servicios publicos, transporte y vivienda rural. Ademas, es indispensable avanzar en el aspecto
normativo y operativo de la reglamentacidn de las Unidades de Planeamiento de Suelo Rural.

Coémo vamos: el 74% del territorio del Distrito Capital es rural (121.474 hectareas), del cual el 32%
se destina para cultivos agricolas (especialmente papa y hortalizas) y actividades pastoriles
(lecheria). En este territorio viven 16.787 personas en 4.353 hogares. El 96% de las viviendas
rurales cuenta con el servicio de energia eléctrica mientras que el 17% tiene cobertura de
alcantarillado. El 88% de la poblacion que trabaja recibe menos de 600.000 pesos al mes.

* Regién Administrativa y de Planificacién Especial (RAPE) (2014). Documento técnico de soporte, resumen ejecutivo. En:
http://www.sdp.gov.co/portal/page/portal/PortalSDP/Rape_Region_Central/Documentos/Resumen_Ejecutivo_abril.pdf. Consultado el
10 de agosto de 2015
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Indicador
Poblacién

7.467.804 7.571.345 7.674.366 7.776.845
Poblacién Hombres

3.601.370 3.653.868 3.706.165 3.758.224
Poblacion Mujeres

3.866.434 3.917.477 3.968.201 4.018.621
Extension territorial area km2

1.636,63 1.636,63 1.636,63 1.636,63
Extension territorial area hectareas

163.663,08 163.663,08 163.663,08 163.663,08
Densidad poblacional por Km2

4.553 4.626 4.689 4.814
Tasa de Crecimiento de la Poblacién

1,40% 1,38% 1,38% 1,34%
indice de Envejecimiento

41% 43% 45% 48%
indice de Envejecimiento Hombres

34% 36% 38% 40%
indice de Envejecimiento Mujeres

48% 50% 53% 56%
Esperanza de vida al nacer

77,64 77,82 78 ND
Esperanza de vida al nacer Hombres

75,39 75,67 75,9 ND
Esperanza de vida al nacer Mujeres

80 80,1 80,2 ND
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Educacion

Las tasas de cobertura neta y bruta se han reducido en los ultimos cinco afos, especialmente en los
. . . 4
niveles de preescolar y primaria”.

Por otra parte, si bien la brecha entre la matricula de colegios privados y publicos se ha reducido en
los dltimos afios, pasando de 23,7% en 2010 a 18,6% en 2014, el numero de estudiantes
matriculados en colegios oficiales se redujo en un 5,1%, mientras en colegios privados aumentd en
un 5% en el mismo periodo de tiempo. Sin embargo no es posible establecer si los estudiantes que
no optaron por la educacion oficial migraron a la privada. Por lo tanto, es necesario identificar las
causas que afectan la reduccion de la matricula oficial y el destino de los estudiantes de colegios
publicos.

Recomendaciones

3. Jornada completa

Garantizar la puesta en marcha de la jornada completa en los colegios del sector publico. Esto

implica que los nifios y jovenes asistan ocho horas diarias en los colegios oficiales, en lugar de
cinco. Para ello es fundamental ampliar o redistribuir la oferta de espacios pedagdgicos y de
infraestructura, junto con la de la planta profesoral; también deben revisarse las cargas
académicas de los docentes, asi como los curriculos académicos de las instituciones escolares y los
costos asociados para poner en marcha esta jornada.

Si bien la ampliacion del horario escolar no garantiza por si sélo una mejoria en la calidad
educativa, esta jornada se constituye en un paso para que nifios y jovenes puedan enriquecer y
disfrutar de procesos formativos integrales.

Coémo vamos: actualmente en la ciudad se desarrolla el “Curriculo para la excelencia académica y
la formacidn integral”, o “Curriculo 40x40” cuyo objetivo es implementar 40 horas de educacién
semanales en 40 semanas al afio en los colegios oficiales de la ciudad, combinando Ia
implementacion de jornadas Unicas y la ampliacién de la jornada, desde la educacion inicial hasta
la media. A septiembre de 2015, se habian beneficiado 254.991 estudiantes de los cuales 47.642
fueron de educacidn inicial (46%), 124.196 de basica primaria y secundaria (49%) y 83.153 de
media fortalecida y grado 12 (332%).

* La disminucion de la cobertura neta en el nivel de preescolar, que fue de 83,2% en 2010 y se redujo a 78,5% en 2014, mientras que la
cobertura bruta aumenté al pasar de 89% en 2010 al 97% en 2014. Esto podria indicar que hubo mas nifios en preescolar fuera de la

edad necesaria para cursar este nivel, asi como menos nifios con la edad indicada para cursar este nivel.
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4. Infraestructura educativa

Lograr la eficacia y eficiencia en la planeacidn y construccidn de la infraestructura educativa para

atender la oferta y demanda de aulas y espacios pedagdgicos en la ciudad. Para ello se requiere
definir metas alcanzables y cronogramas claros. En este sentido, es necesario superar las
dificultades en la gestidon de predios que cumplan con las dreas, normas urbanisticas y juridicas
para la construccién de nuevos planteles educativos en zonas deficitarias, al igual que contemplar
los tiempos y costos de adquirir predios en sectores altamente densificados o con problemas de
titulacidn.

Cémo vamos:

La pasada Administracién no avanzé de manera considerable en infraestructura educativa, solo se
logré la construccion de 8 colegios, y la terminacion de obras en otros 8 colegios, y 503
adecuaciones y mejoras en colegios y jardines. En este sentido, es importante, que se mejore los

procesos de planeacion y ejecucién de colegios, en especial en las seis localidades que presentan
déficit de infraestructura educativa: Kennedy, Ciudad Bolivar, Engativa, Suba, Usme y Bosa.

5. Desercion y repeticion

Mejorar las estrategias que favorezcan la permanencia y la reduccion de la repeticidn,

especialmente en el nivel de secundaria y en la media vocacional de colegios oficiales. Si bien estas
tasas se han reducido en los ultimos anos, es esencial para la ciudad que la Administracion siga
fortaleciendo las estrategias de permanencia de los estudiantes en colegios publicos en estos
niveles ya que esta problematica sigue siendo persistente.

Como vamos: la tasa de desercion en colegios publicos en 2014 fue de 2,3% y la de los privados
fue de 0,8%. En lo que respecta a los niveles educativos de los colegios oficiales, la mayor
desercidon en los ultimos afios se presenta en la secundaria, seguida por la educacion media
vocacional.

Por otra parte, la tasa de repeticidon en educacidn publica fue del 6,4% mientras que en educacion
privada fue del 1,9%. Ademds, las tasas mas altas de repitencia se presentaron en los colegios
oficiales en el nivel de secundaria (9,9%) y en la media vocacional (5,6%).

Parte de la desercion también se da por los problemas de los nifios en el hogar y al interior de los
establecimientos educativos, en este sentido, la estrategia RIO y el sistema de Sistema de Alertas
informaticas ha facilitado optimizar los registros de los casos violencia y problemas de convivencia,
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permitiendo identificar que los principales casos estan relacionados con accidentalidad, abuso y
violencia durante el periodo de 2010 a 2014.

6. Pruebas Saber 11

Reducir la brecha en la formacién de calidad entre la educacidn publica y privada para favorecer la

movilidad social y la equidad.

Coémo vamos: en las pruebas de SABER 11 del segundo semestre de 2014 el 62,4% de los colegios
privados y el 11% de los colegios oficiales se ubicaron en un rango de desempefio alto (categorias
A+ y A). Es importante tener en cuenta que los colegios publicos (oficiales, concesién y convenio)
tuvieron un desempefio medio (categoria B) equivalente al 60% de del total de estos
establecimientos educativos, mientras que sélo el 21% de los colegios privados estuvieron en esta
categoria.

7. Educacion superior

Mejorar los esquemas de financiacién para el acceso a la educacién superior de los estudiantes de

colegios oficiales, de modo que se cuente con mas recursos y se motive a patrocinar a un mayor

numero de jévenes que deseen acceder a estudios de educacion superior.

Coémo vamos: en 2014, 45.907 estudiantes se graduaron de colegios oficiales, de los cuales 809
fueron apoyados por el gobierno distrital para acceder y desarrollar estudios de educacién
superior. En este sentido, es importante continuar con los apoyos y estimulos para que los
mejores estudiantes del distrito puedan ingresar a la educacién superior. Esta iniciativa debe tener
a su vez en cuenta otros esquemas que han resultado novedosos y positivos, como por ejemplo, el
programa ser pilo paga.
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Aspectos claves para tener en cuenta

Actualmente la ciudad cuenta con 360 colegios distritales y 22 en concesién para atender a una
poblacién en edad escolar (5 a 16 anos) estimada de 1.455.309 personas, de las cuales se atiende
por el sector publico y privado a 1.383.884 personas’. No obstante, hay zonas en la ciudad con
déficit en infraestructura educativa, especialmente en las localidades de Suba, Engativa, Kennedy,
Bosa, Ciudad Bolivar y Usme. En la mayoria de los casos hay un déficit para atender a la poblacién
de la primera infancia. En este sentido, para cumplir con las metas de infraestructura, es
importante revisar los aspectos que han afectado la construccidon de nueva infraestructura como
los tiempos y procedimientos administrativos de las licencias de construccion, los procesos de
saneamiento de predios y la infraestructura de servicios publicos requeridos. Aspectos que son
relevantes, cuando se tiene planeado nuevas instalaciones para la ampliacién de la jornada
completa.

Si bien, la Secretaria de Educacién ha desarrollado otras modalidades temporales para resolver
este inconveniente, como la contratacion con privados el alquiler de infraestructura a través de
convenios, esto no es suficiente, pues implica costos adicionales como la adaptacion fisica del
lugar para los propodsitos pedagogicos. Por otro lado, es importante, que se coordine la
construcciéon y mejoramiento de infraestructura educativa con los lugares donde se pretenda
desarrollar proyectos de vivienda VIS y VIP, pues esto implica la migracion poblacional de un
numero considerable de hogares hacia dichas zonas.

En temas institucionales, es necesario revisar la articulacién entre varias Secretarias que tiene
injerencia en la jornada completa. Por ejemplo, la Secretaria de Integracion Social, para el caso de
la atencion a la primera infancia, y el Instituto Distrital de Recreacion y Deporte, en los aspectos
relacionados con la disponibilidad de zonas verdes e infraestructura recreativa.

® Informacién SIMAT, noviembre 2015
10
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 Indicador 2011 2012 2013 2014
Tasa global de cobertura bruta en educacién 101,0% 99,3% 97,2% 97,0%
Tasa de cobertura bruta en educaciodn inicial 76,9% 78,5% 70,6% 70,1%
Tasa bruta de cobertura Preescolar (5 afios) 85,6% 83,3% 86,9% 97,0%
Tasa bruta de cobertura basica primaria 102,6% 97,2% 98,1% 95,3%
Tasa bruta de cobertura en basica secundaria 107,7% 107,83% 104,5% 106,2%
Tasa bruta de cobertura en media vocacional 91,4% 88,3% 86,0% 90,3%
Tasa de cobertura en educacidn en técnica 102,9% ND ND ND
Tasa global de cobertura neta ajustada 94,2% 95,8% 90,0% 89,5%
Tasa de cobertura neta en basica preescolar 77,9% 82,1% 81,3% 78,5%
Tasa de cobertura neta en basica primaria 93,7% 89,3% 88,9% 88,2%
Tasa de cobertura neta en basica secundaria 88,8% 90,5% 92,1% 92,9%
Tasa de cobertura neta en media vocacional 58,2% 64,6% 67,2% 71,2%
Poblacién en edad escolar de 5 a 16 aifos por
localidades 1.479.334 1.471.719 1.465.194 1.459.764
Tasa de deserciéon educacién preescolar, basica
primaria, basica secundaria y media vocacional | 3,9% 3,1% 2,6% 2,3%
publica
Tasa de deserciéon educacién preescolar, basica
primaria, bdsica secundaria y media vocacional | 1,10% 1,00% 0,9% 0,8%
privada
Tasa de repitencia en bdsica primaria, bdasica 86 82 ;
secundaria y media vocacional publica 6,4
Tasa de repitencia en preescolar, basica primaria,
basica secundaria y media vocacional privada 2.8 2.4 19 19
Relacién Alumno docente total publica 29 26,99 25,3 25,8
Porcentaje de los colegios oficiales clasificados en
las categorias "A+ "y "A" por rendimiento en las | ND ND ND 11,0%
pruebas de Estado SABER 11
Porcentaje de los colegios oficiales clasificados en
"B " por rendimiento en las pruebas de Estado | ND ND ND 61,28%
SABER 11
Porcentaje de los colegios oficiales clasificados en
"C " y "D" por rendimiento en las pruebas de | ND ND ND 27,7%

Estado SABER 11

11
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Salud publica

En términos generales se observa una disminucion en los principales indicadores agregados
distritales de mortalidad como la mortalidad materna, la mortalidad infantil y la mortalidad en
menores de cinco afios recientemente. Sin embargo, en relacion a la mortalidad materna hay que
tener en cuenta dos elementos: en el 2014 aumentaron tanto los casos como la tasa, ademds no
hay que desconocer los diferenciales por localidad que pueden afectar los resultados generales.

A pesar de los avances, los andlisis de los indicadores en salud publica de Bogotd no pueden
centrarse solo en las mortalidades sino también en la morbilidad. Los siguientes indicadores
persisten con una tendencia estacionaria en los ultimos 3 afios: Prevalencia de bajo peso al nacer,
Tasa de sifilis congénita, mediana de lactancia materna y prevalencia de desnutricion global.

Aunque se resalta el hecho de que en los ultimos afios (2013-2014) en la ciudad no se han
presentado casos de mortalidad por desnutricion, se hace el llamado a tener en cuenta el
comportamiento de indicadores de situacion nutricional, como la prevalencia de bajo peso al
nacer, que aunque ha disminuido aun sigue siendo alta, encontrdndose por encima de la
prevalencia a nivel nacional. Asi mismo no se ha logrado impactar en la prevalencia de
desnutricion global y crénica en los ultimos afios, por diversas causas que deben ser atendidas.

Recomendaciones

8. Red hospitalaria publica

Fortalecer la red publica hospitalaria de atencién en salud, con criterios de eficiencia y eficacia en

la ejecucion de recursos y en la prestacion de los servicios de consulta médica y hospitalizacién, de

tal forma que se mejoren los procesos de atencién a la poblaciéon en el régimen subsidiado y

vinculado.

Coémo vamos: Bogota no ha actualizado la infraestructura hospitalaria en los Ultimos aifos y el Plan
Maestro de Equipamiento en salud establecido en 2006 presenta retrasos considerables cercanos
al 87% de lo planeado. Adicionalmente, la situacién financiera de 14 de los 22 hospitales de la red
publica no es la mas adecuada para auto sostenerse y dar garantia de acceso, oportunidad,
continuidad y calidad en la prestacién de los servicios de salud. Entre los hospitales con alto riesgo
estan: Simdn Bolivar-lll Nivel; Engativa-1l Nivel, San Blas -Il Nivel; Meissen -Il Nivel; Hospital del Sur
-1 Nivel; Usme -l Nivel y Centro Oriente -1l Nivel. Los hospitales en riesgo medio son: La Victoria -l
Nivel; Suba -Il Nivel, Bosa -Il Nivel; Fontibdn -II Nivel; Rafael Uribe -l Nivel; Usaquén -l Nivel y
Chapinero -I Nivel

12




BOGOTA [

CémOvamOS Territorial de Planeacion

Documento de apoyo Consejo

9. Mortalidad materna

Implementar la estrategia de maternidad de bajo riesgo en reemplazo de Maternidad Segura. En

Bogota todas las gestaciones de alto riesgo deben ser atendidas por especialista.

Cémo vamos: en 2014 la razén de mortalidad materna fue de 28 por cada 100.000 nacidos vivos.
En 2013 esta fue de 24 casos por cada 100.000 nacidos vivos, es decir que se registrd un leve
aumento. La Candelaria fue la localidad donde se presentd la mayor razén de mortalidad materna
para el 2014 con 190,1 muertes maternas por 100.000 nacidos vivos, seguida de Barrios Unidos
con una razén de mortalidad materna de 62,9 muertes maternas por 100.000 nacidos vivos y Bosa
con una razén de 40,1 muertes maternas por 100.000 nacidos vivos. Las localidades de Chapinero,
Santa Fe, San Cristébal, Teusaquillo, Los Martires, Antonio Narifio, Rafael Uribe Uribe y Sumapaz
no presentaron casos de mortalidad materna.

10.Embarazo en nifias y adolescentes

Continuar la implementacidon del CONPES 147 de 2012 de embarazo en nifias y adolescentes para

Bogota que es una estrategia para la prevencién del embarazo en la adolescencia y la promocién
de proyectos de vida para los nifios, nifas, adolescentes y jévenes en edades entre 6 y 19 afios.

Coémo vamos: durante 2012 y 2014 se observé una disminucidn del 14,6% en los nacimientos en
nifas de 10 a 14 afios al pasar de 485 nacimientos en 2012 a 414 nacimientos en 2014. Para el
grupo de 15 a 19 afios se obtuvo una disminucion de 12% en los nacimientos en adolescentes al

pasar de 19.022 nacimientos en 2012 a 16.708 nacimientos en 2014.

Ademads, entre 2012 y 2013 hubo un total de 18.396 embarazos adolescentes (mujeres en
embarazo entre los 10 a los 19 afios).

11.Seguridad alimentaria

Desarrollar programas de seguridad alimentaria basados en la comunidad en las 20 localidades. Si

bien en los dos ultimos afos en la ciudad no se han presentado casos de mortalidad por
desnutricidn, es importante tener en cuenta que el comportamiento de indicadores de situacion
nutricional, como la prevalencia de bajo peso al nacer estan por encima de la prevalencia a nivel
nacional.

Cémo vamos: en 2014 la prevalencia del bajo peso al nacer en los nifios y nifias fue de 12,3%, por
encima agregado a nivel nacional el cual fue de 8,7%. En lo que respecta a la desnutricién global
en menores de 5 afos, esta fue del 5% para el mismo afio. Este indicador tuvo un leve aumento
frente al de 2013 el cual fue de 4,9%.
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Aspectos claves para tener en cuenta

En materia de salud es importante disponer de una sola Red de Servicios y 4 Subredes: (1)
teniendo una interlocucion con las alcaldias locales y hacer un seguimiento al cumplimiento del
Plan de Desarrollo local en cuanto a la afectacién de los determinantes Sociales y ambientales que
afectan la salud en su area de jurisdiccidon, (2) desconcentrar en las Redes funciones de
Habilitacion y de Inspeccién Vigilancia y Control de la Oferta, sanitaria y ambiental y (3) un trabajo
articulado de los prestadores de la Subred con coordinacién publico-privado.

Asi mismo para el Modelo de Atencidon Integral en Salud se debe involucrar a las aseguradoras
para realizar en su poblacidn asignada actividades de demanda inducida: Prevencion primaria y
deteccién temprana, seguir una ruta integral de atencién y la canalizacidon a las aseguradoras o a la
red de apoyo institucional como Bienestar Social o Familiar debe ser efectiva es decir verificable y
con seguimiento.

Se hace necesario tener en cuenta los diferenciales por localidad, lo que implica ademds un
compromiso de las administraciones locales. Por ello, un punto importante para desarrollar en la
ciudad es la inclusion de metas de impacto en los planes de desarrollo local y de la continuidad de
proyectos en salud financiados a través de recursos de los Fondos de Desarrollo Local que
permitan una complementariedad de las acciones establecidas y que impacten los determinantes
proximales. En el mismo sentido, el gobierno de la salud en Bogota requiere una gobernanza que
tenga en cuenta a todos los actores, incluyendo a las aseguradoras y las redes privadas de
servicios de salud.
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Tabla 3: indicadores de salud

‘ Indicador 2011 2012 2013 2014
Cobertura de vacunacion con anti haemophilus
influenzae tipo B en menores de un afio 89,6% 86,3% 102,9% 88,1%
Cobertura de vacunacién con antipolio en menores de
. 89,6% 86,5% 102,9%
un afo 88,1%
Cobertura de vacunaciéon con BCG en nifios menores de
. 99,3% 96,0% 100,6%
un afio 103,0%
Cobertura de vacunacién con triple viral ( sarampidn-
. . 93,2% 89,1% 92,7%
rubéola y parotiditis) 90,3%
Cobertura de vacunacion contra difteria tosferina y 89 6%
tétanos (DPT) en menores de un afio g 86,3% 102,9% 88,1%
Cobertura de vacunacion contra fiebre amarilla en nifios
. 102,6% 82,8%
de un aiio de edad 95,9% 90,0%
Cobertura de vacunacion contra hepatitis B en menores
de un aiio 89,4% 86,3% 102,9% 88,1%
Prevalencia de desnutriciéon crénica en menores de
X . 18,10% 18,27% 17,46% 17,90%
cinco afios
Tasa de desnutricion global para menores de 5 afios
i 4,8% 5,0%
(prevalencia) 5,2% 5,1%
Nacimientos en adolescentes de 10 a 14 afios 456 485 422 414
Nacimientos en adolescentes de 15 a 19 afios 19.003 19.022 17.974 16.708
Numero de personas afiliadas al régimen subsidiado
. 1.278.622 1.251.930 1.267.841 1.274.295
(Subsidio pleno)
Cobertura de poblacion afiliada al régimen subsidiado
en total de la poblacién 17,1% 16,5% 16,5% 16,2%
Cobertura al régimen contributivo 72,30% 72,00% 73% 74,15%
cobertura (porcentaje) de personas vinculadas pero no
. 11% 10% 3,70%
afiliadas 7%
Cobertura al régimen de excepcion N.D N.D N.D 3,49%
Mediana de lactancia materna 3,0 2,9 2,2 26
Razén de mortalidad materna x 100.000 NV 38,6 41,4 24,4 28.0
Prevalencia de bajo peso al nacer 13,3% 12,9% 12,8% 12,3%
Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por 10.000
i ) 24,00 23,80 19,90 18,90
nacidos vivos
Tasa de mortalidad infantil en menores de un afio por
R . 11,4 11,9 10,1 9,6
1.000 nacidos vivos
Tasa de mortalidad perinatal por 1.000 nacidos vivos 36,0 176 146 148
Tasa de mortalidad por desnutricion en nifios y nifias
menores de cinco afios (por 100.000 menores de cinco
afios) 0,8 0,7 0,0 0,0
Tasa de mortalidad por enfermedad diarreica aguda 12 12 0.5
EDA por 100.000 menores de cinco afios ’ ’ ’ 0,5
Tasa de mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda
. o 6,2 5,0 6,2 12,0
IRA por 100.000 menores de cinco afios
Tasa de mortalidad por neumonia por 100.000 menores
de cinco afios 10,9 10,0 7,2 7,3
Incidencia del VIH * 100,000 hab 20,9 17,6 20,4 22,5
Mortalidad por cancer de mama (niimero de casos) 440 479 450 442
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Mercado laboral

Bogotd ha se ha consolidado como el mayor mercado de trabajo en el pais, el desempleo en la
ciudad se ha mantenido en un digito (8,7%) y comparado con otras ciudades presenta buenos
resultados. Sin embargo, la capital registra la tasa global de participacion mds alta del pais con un
72,5% Bdsicamente por la presion ejercida por personas que ingresaron en el 2014 al mercado del
trabajo por primera vez. Esto significa un reto para la ciudad, pues el aparato productivo no estd
siendo capaz de absorber la presion sobre el mercado laboral.

La dindmica econdmica de la capital permanece concentrada en el sector servicios y comercio. En
conjunto ambos sectores contribuyeron con 69.164 empleos nuevos durante el 2014. Vale anotar
que el 19,5% de los empleos del pais los aporta Bogotd, equivalente a 4.192.689 trabajadores, es
decir que de los empleos nuevos generados en Colombia, uno de cada cuatro se creé en Bogotd.

A pesar de lo anterior, en el afio 2014, 397.024 personas no lograron encontrar un empleo, de
estos el 14,8% fueron personas que buscaron trabajo por primera vez. Se estima que para el mismo
afio un desempleado tarddé 18,8 semanas en encontrar un empleo. Las personas de mayor
educacion, presentan mayor tiempo en encontrar trabajo, aunque registran las menores tasas de
desempleo. En términos de sexo, el desempleo afecta mds a las mujeres que a los hombres. En el
2014, el desempleo femenino se ubicé en 10,2%, tres puntos porcentuales por encima del
desempleo masculino. Por edades, los jovenes entre 14 y 28 afios continuan registrando los
mayores niveles de desempleo.

Recomendaciones

12.Trabajo decente

Fortalecer la politica publica de trabajo decente de manera que se busque reducir el empleo

informal en la ciudad, asi como mejorar la insercion en el mercado laboral de los bogotanos. Para
ello es fundamental que en la ciudad se desarrolle un modelo de seguimiento y monitoreo que
evalle su impacto y calidad del empleo fomentado.

Como vamos: se estima que de los 476.133 nuevos empleos que se crearon en Colombia en el
2014, la ciudad aport6 112.000 nuevos puesto de trabajo, es decir, 1 de 4 nuevos empleos del pais

se cred en Bogotd. En el 2014 el 43,7%, personas trabajando (1.829.273 trabajadores) lo hicieron
en condiciones de informalidad.

13.Emprendimiento

Potenciar el apoyo al emprendimiento en la ciudad, para consolidar las iniciativas y promover el

valor agregado de sus productos y servicios.
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Cémo vamos: 1.156.146 personas estan involucradas en la puesta en marcha de iniciativas
empresariales, es decir el 24% segun la Tasa de Actividad Emprendedora (TEA). El 56% de los
emprendimientos de la TEA se clasificaron en el sector manufactura, el 26% en productos de
consumo y 16% en servicios de negocios. En temas de exportacién, aproximadamente el 88% no
exporta o exporta menos del 25% de sus ventas.

Aspectos claves para tener en cuenta

Es importante que las estrategias del sector publico para crear oportunidades de trabajo decente y
de calidad reconozcan la vocacién productiva de la ciudad. Es clave impulsar las pequefias y
medianas empresas con mayor dinamismo en el mercado laboral, asi como apoyar las pymes de la
economia naranja como las industrias creativas y culturales, y las de software y tecnologias de la
informacidn. Al respecto, iniciativas como el anillo de innovacidn para el desarrollo de la ciencia, la
tecnologia y la innovacién son necesarias para la ciudad. Sin embargo, esto debe ir acompafiado
de un proceso de analisis financiero y presupuestal.

Paralelamente, se requiere avanzar en los estudios para caracterizar la demanda del trabajo en la
ciudad, y los lineamientos para la politica de trabajo decente en la capital. También se debe revisar
el impacto que han tenido los proyectos desarrollados por el IPES como por ejemplo los proyectos
para crear oportunidades laborales mediante acuerdos con sectores econémicos que generen
trabajo de calidad, y los dirigidos al apoyo de las unidades productivas de economia popular.
Intervenciones que son estratégicas para la ciudad, en especial con poblacidon vulnerable en
condicion de pobreza y que realizan actividades laborales en la informalidad.

Es importante analizar los logros obtenidos en los procesos de apoyo econdmico y asistencia
técnica a los diferentes proyectos para crear, incubar o fortalecer las unidades productivas de
economia popular. Se deben repensar las estrategias de intervencidon en términos de acceso a
créditos, elaboracién de planes de negocio, participacién en ferias empresariales y convenios
especiales.

De la misma manera, se requiere consolidar el esquema de capacitacion del sistema publico de
empleo, que involucre no solo el proceso de seleccion de beneficiarios, sino que evalte los
contenidos programaticos de los cursos de capacitacién y mejore las alternativas virtuales y semi-
presenciales para fortalecer la asistencia.

En términos de politica publica, la dindmica del empleo en la ciudad requiere consolidar los
instrumentos para su medicion y monitoreo constante, asi como resulta necesario que se
garantice un analisis continuo sobre el emprendimiento en la ciudad, sus implicaciones en la base
productiva y los retos que enfrentan los emprendedores para consolidar sus iniciativas y garantizar
valor agregado a sus productos.
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Tabla 4: indicadores de mercado laboral

Indicador 2011 2012 2013 2014
Tasa global de participacion 70,9% 72,1% 72,0% 72,5%
Tasa de Ocupacién 64,2% 65,2% 65,5% 66,0%
Tasa de Desempleo 9,6% 9,5% 9,0% 8,7%
Tasa de crecimiento del empleo 4,7% 1,7% ND 1,8
Tasa de subempleo (objetivo) 13,87% 13,2% 13,5% 13,0%
Tasa de Informalidad 45,7% 46,5% 43,9% 43,7%

Seguridad y convivencia

La Encuesta de Percepcion Ciudadana de Bogotd Como Vamos, evidenciéo que en 2015 la
percepcion de inseguridad en la ciudad aumentd entre 2014 a 2015, pasando del 52% al 59%,
respectivamente. Ademds, es importante subrayar que esta percepcion de inseguridad se ha
elevado progresivamente desde el afio 2010, siendo la de 2015 la mds alta de los ultimos 6 afios

De acuerdo con el Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses en el 2014 hubo 1.362 homicidios
en la ciudad, significando un aumento del 6,5% frente a los presentados en el afio 2013 (1.283).
Esto quiere decir que durante 2014 tuvieron lugar en la capital 17,5 homicidios por cada cien mil
habitantes. Tres localidades de Bogotd concentran las mayores tasas de muertes violentas y de
homicidios, estas fueron Los Madrtires, Santafé y Ciudad Bolivar. Ademds, estas localidades han
aumentado sus tasas entre 2012 y 2014.

En lo que respecta a la violencia interpersonal y a la familiar, las mayores tasas se han concentrado
en Ciudad Bolivar, Kennedy y Bosa.

Para el caso de los delitos contra el patrimonio, cuatro localidades han sido las que han agrupado
los mayores casos. Estas fueron Engativd, Usaquén, Suba y Kennedy.

En lo referente a los niveles de victimizacion de los bogotanos, aumentd en 2014 y se encuentra por
encima del promedio historico registrado por la encuesta de la Cdmara de Comercio de Bogotd
CCB. Para el caso de la denuncia de las victimas directas de los delitos, ésta bajé en 2014,
situdndose también por debajo del promedio de las encuestas de la CCB que registran estos niveles
desde 1998.
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Recomendaciones

14.Seguridad con una perspectiva regional

La seguridad de la ciudad y de los ciudadanos debe tener en cuenta a los municipios circunvecinos,
al Departamento de Cundinamarca e inclusive en relacién con otros departamentos y con el pais.
Este escenario ampliado de la seguridad se fundamenta en dos temas que deben ser abordados
para garantizar el normal funcionamiento de la ciudad.

Primero, se debe garantizar la seguridad de equipamientos estratégicos que operan dentro y fuera
de la ciudad (ejemplo: servicios energia, agua, gas, telecomunicaciones), asi como vias de acceso,
aeropuertos, terminales de transporte, centrales de abastos, etc.

Segundo, la criminalidad se debe combatir teniendo en cuenta aspectos como el transporte y vias
de acceso de la droga en la ciudad, su distribucidn y almacenamiento y la exportacién y venta en la
ciudad.

15. Estrategias de seguridad

Definir, fortalecer y desarrollar metas claras e indicadores de gestidon y de resultados de las

estrategias de seguridad del Plan Integral de Convivencia y Seguridad ciudadana PICSC.

Coémo vamos: es necesario revisar los resultados del Plan Integral de Convivencia y Seguridad
Ciudadana PICSC en especial los factores que inciden en los delitos contra la vida y el patrimonio,
pasando por los problemas que afectan las relaciones de convivencia, de violencia intrafamiliar y
los conflictos entre grupos poblacionales y tribus urbanas.

16.Fortalecimiento del Plan Cuadrantes

Desarrollar una politica y estrategias focalizadas en las localidades y UPZ que han concentrado el

mayor numero de delitos contra la vida y el patrimonio de los bogotanos con el fin de mitigar su

ocurrencia. Para ello es fundamental un liderazgo de la Alcaldia Mayor en el que articule las
estrategias del Distrito con la Fiscalia y la Policia Metropolitana de Bogota mediante el modelo de
vigilancia comunitaria “Plan Cuadrantes”.
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17.Linea de emergencias 123 - NUSE

Solucionar los multiples problemas de la Linea de Emergencias 123 - NUSE, para posicionarlo como

un instrumento directo y efectivo de atencién y de contacto con la ciudadania, a la vez que cumpla
con su funcidn de ser un eje de trabajo de los organismos de seguridad, salud y atencion de
emergencias de la ciudad.

Cémo vamos: de acuerdo a un reporte de la Cdmara de Comercio de Bogota en donde se evalu¢ el
desempeno del NUSE, se destaca que la capacidad de atencidn de la linea de emergencias es del
100% en horas valle, pero en horas pico sélo alcanza el 70%°. Ademds, la Linea presenta
constantes fallas de la que han conllevado a la caida del sistema en diversas ocasiones, lo cual
implica desatender casos en la ciudad.

18. Mayor eficiencia en la justicia

Fortalecer las estrategias para capturar y judicializar a los delincuentes e integrantes de redes

criminales organizadas. Para ello es necesario un trabajo liderado por el Alcalde Mayor, en

coordinacion con la Policia Metropolitana y la Fiscalia.

Coémo vamos: de acuerdo con la Secretaria de Gobierno una de las hipdtesis que explica el
aumento de los homicidios y los delitos contra el patrimonio econdmico de los bogotanos se
sustenta en el incremento del crimen organizado, relacionado con el narcotrafico y la distribucion
de drogas, asi como la persistencia de actividades como la extorsidn, el comercio de armas, la
trata de personas, entre otros.

19. Convivencia ciudadana

Disefiar una politica focalizada de convivencia y cultura ciudadana que permita mitigar los factores

y problemas de la violencia e intolerancia, como las rifias, las lesiones personales y la violencia

intrafamiliar. Este aspecto es crucial, puesto que esta politica no sélo tiene que enfocarse en
estrategias pedagodgicas y comunicativas, sino que debe ir mas alla, buscando incidir en el cambio
de comportamientos individuales y grupales, fomentando también mecanismos alternativos de
resolucidn de conflictos.

Como vamos: en 2014 hubo una reduccién del 30% de las lesiones interpersonales frente al afio
anterior para un total de 31.695 casos. Sin embargo, Bogotd presenta una tasa de 407,5, la mas
alta con relacién a Medellin, Cali y Barranquilla. Para el caso de la violencia intrafamiliar, se

® Camara de Comercio de Bogota (CCB). (2015) Cuadernos de seguridad ciudadana, Ndmero unico de seguridad y emergencias. En:
http://bibliotecadigital.ccb.org.co/handle/11520/13171. Consultado el 1 de julio de 2015.
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presentaron 15.916 casos, un numero mayor al registrado en 2013 (11.727) lo cual implica un
aumento del 35,7% en el nimero de casos.

20.Sistema unificado de monitoreo

Generar un sistema de monitoreo unificado de indicadores y resultados de impacto y gestion

liderado por el Alcalde. La informacion sobre homicidios, delitos contra el patrimonio y la

convivencia ciudadana como las lesiones interpersonales y la violencia interpersonal, requieren de
una articulacién de manera que se generen acciones coordinadas con las entidades del Distrito y
los organismos de Policia y justicia de la ciudad.

Tabla 4: indicadores de seguridad ciudadana

 Indicador 2011 2012 2013 2014
Tasa de hurto a bancos 0,7 0,5 0,2 0,5
Tasa de hurto a establecimientos de comercio 42,5 79,4 86,5 80,9
Tasa de hurto a motos 24,9 25,1 30,1 35,7
Tasa de hurto a personas 229,1 282,7 332,5 356,9
Tasa de hurto a residencias 65,2 68 50,6 61,6
Tasa de hurto de vehiculos 41,6 31,3 28,9 29,5
Tasa de lesiones Personales 569 3 623.4 5920 4075
Tasa de homicidios por 100.000 habitantes 221 16.9 16.7 17.5
Tasa de muertes violentas por 100.000 habitantes 37,5 31,5 29,7 35,9
Tasa de suicidios por 100.000 habitantes 42 5 33 37
Numero de suicidios 277 242 220 293
Victimizacion directa 7% 95% 17% 14%
Denuncia 26% 21% 28% 26%
Percepcion de inseguridad 45% 40% 52% 49%
Tasa de habitantes de calle por 10.000 habitantes 12,9 14 13 16
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