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La Administración Distrital en cumplimiento de lo dispuesto por la Constitución Política de Colombia y el 
Código de Infancia y Adolescencia -Ley 1098 de 2006 en su artículo 41; de lo establecido en el artículo 34 
del Acuerdo 308 de 2008 por el cual se adoptó el Plan de Desarrollo Distrital “Bogotá Positiva: Para Vivir 
Mejor”; y en concordancia con lo previsto en el Acuerdo 340 de 2008 - Decreto Distrital 560 de 2009 en su 
artículo 49 presenta a continuación el informe del estado de cumplimiento de los compromisos definidos en 
la promoción, defensa, garantía y restablecimiento de los derechos de las niñas, niños y adolescentes en 
Bogotá, correspondiente a la vigencia 2009”. 
 
Los objetivos de política definidos en la matriz del artículo 34 del Plan de Desarrollo “Bogotá Positiva: para 
vivir mejor”, Existencia, Desarrollo, Ciudadanía y Protección, como se ha planteado en los anteriores 
informes, responden a los principios de la “Declaración Universal de los Derechos Humanos” y de la 
“Convención Internacional de los Derechos del Niño”1.  
 
Su adopción como ejes articuladores de las acciones que la presente administración distrital ha definido en 
el proceso de promoción, defensa, garantía y restablecimiento de los derechos de niñas, niños y 
adolescentes de la ciudad; evidencia el compromiso que esta Alcaldía tiene con el cumplimiento progresivo 
de su función constitucional y legal como garante de los derechos fundamentales de esta población en el 
territorio. 
 
Así, a través de la identificación de una serie de situaciones consideradas como intolerables, en tanto que 
ponen en entredicho las condiciones esenciales de preservación de la vida, progreso, integridad y dignidad 
humana; la administración de Bogotá Positiva ha definido las estrategias y metas que constituyen el mapa 
de ruta de las acciones que las entidades distritales están adelantando en materia de infancia y 
adolescencia en el presente cuatrienio, a fin de lograr el cumplimiento progresivo de los derechos de niños, 
niñas y adolescentes2. 
 
Bajo este marco, el informe correspondiente al consolidado de 2009 recoge los avances que durante la 
vigencia las entidades alcanzaron en el cumplimiento de las metas definidas en la matriz del artículo 34, 
así como las precisadas en los planes y proyectos sectoriales y en las metas de ciudad del Plan de 
Desarrollo. 
 
De igual manera, el informe cuenta con el análisis del ejercicio presupuestal y de ejecución de los recursos 
realizado durante 2009 con sus correspondientes ajustes y aclaraciones.  
 
 
                                             
1 Acogida por el Departamento Nacional de Planeación, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, el Ministerio de Educación Nacional y el 
Ministerio de la Protección Social publicada en: Guía para alcaldes: Marco para las Políticas Públicas y Lineamientos para la Planeación del 
Desarrollo de la Infancia y la Adolescencia en el Municipio. p. 20. 2007.  
2 Se entiende por progresividad con respecto a los derechos humanos como garantías básicas que en la medida en que todos y todas tengan 
acceso a dichas garantías básicas es posible elevar ese nivel e ir incluyendo nuevas garantías. La consecuencia política es que bajo este 
enfoque los recursos disponibles se reparten entre todos y todas, y en la medida en que haya más recursos se aumenta el beneficio que todos 
y todas reciben. 
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Agencia Presidencial para la Acción Social y la Cooperación Internacional  – Acción Social 
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 I. Caracterización 
 
Para el año 2009 Bogotá contaba con una población de 7.259.597 habitantes, de los cuales 2.347.495  
eran niños, niñas y adolescentes entre 0 y 18 años; equivalentes al 32% del total de la población de la 
ciudad; siendo el 51% hombres y el 49% mujeres3. 
 
En primera infancia (0 y 5 años) se encontraban 710.352 infantes, en tanto que en el rango de 6-12 años, 
considerado como infancia, había 860.432 niños y niñas. En etapa de adolescencia en la ciudad residían el 
año pasado 776.711 individuos. La desagregación por género de esta población, de acuerdo con los 
rangos establecidos por el Código de la Infancia y la Adolescencia – Ley 1098 de 2006  se encuentra en el 
cuadro 1.  

Cuadro 1.  Distribución de la Población de NNA en Bogotá para 2009  
 

CICLO VITAL HOMBRES MUJERES TOTAL 

Primera Infancia  (0-5) 363.608 346.744 710.352 
Infancia   (6-12) 438.970 421.462 860.432 
Adolescencia   (13-17) 395.100 381.611 776.711 

TOTAL 1.197.678 1.149.817 2.347.495 
 
Fuente: SDP - Subsecretaría de Información y Estudios Estratégicos. Dirección de Cartografía y Estadística. Proyecciones de Población 2005 – 2015 con base 
en datos DANE. 
 
En estas etapas del ciclo vital, la proporción de niños y adolescentes hombres es ligeramente superior a la 
de niñas y adolescentes mujeres en tanto que los primeros representan el 51% de la población en cada 
uno de los rangos enunciados, en contraposición a lo que se observa en las etapas de juventud, adultez y 
vejez donde la proporción se invierte a favor de las mujeres4.  
 
En las localidades de Suba, Kennedy, Engativá y Ciudad Bolívar, se concentra la mayor proporción de 
población en primera infancia, infancia y adolescencia. El 49% de la población en primera infancia que 
reside en la ciudad, se encuentra en estas cuatro localidades, y en la misma proporción se concentra la 
población en infancia y el 47 % de la población adolescente. 
  
Es de anotar que Ciudad Bolívar es la segunda localidad con mayor índice de hogares en pobreza, y la 
primera por estado de miseria según el índice NBI estimado para el 2007 por la Encuesta de Calidad de 
Vida para Bogotá. Esto implica que los NNA que viven en dicha localidad (17% de los hogares) se 
encuentran en situación de pobreza en razón a inadecuadas condiciones de la vivienda, hacinamiento 
crítico, deficiente acceso a servicios públicos y dificultades de acceso al sistema educativo.  
 
                                             
3 Equivalentes a 1.197.678 hombres y 1.149.817 mujeres, respectivamente. La fuente de los datos es la SDP – Subsecretaría de Información y 
Estudios Estratégicos. Dirección de Cartografía y Estadística. Proyecciones de población 2005 – 2015 con base en datos DANE. 
4 De acuerdo con los las proyecciones de población para Bogotá, a partir de los 23 años el porcentaje de mujeres aumenta y el de hombres 
disminuye. 
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 Gráfico 1.  Distribución de la Población de NNA en Bogotá  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Fuente: SDP - Subsecretaría de Información y Estudios Estratégicos. Dirección de Cartografía y Estadística. Proyecciones de Población 2005 – 2015 con base 
en datos DANE. 
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 De conformidad con estimativos realizados por la EAAB para el año 2009, la población de niños, niñas y 
adolescentes en Bogotá está distribuida por estrato socioeconómico de la siguiente forma5: 

 
Cuadro 2.  Estimación de la Población de NNA por Estrato 1, 2 y 3 

 

RANGO DE 
EDAD POBLACIÓN EST 1 EST 2 EST 3 

No. % No. % No. % 
0 y 4 593.834 42.972 8,06% 193.958 8,06% 219.220 8,06% 
5 a 9 598.507 43.310 8,13% 195.484 8,13% 220.945 8,13% 

10 a 14 628.557 45.485 8,54% 205.299 8,54% 232.038 8,54% 
15 a 19 652.113 47.190 8,86% 212.993 8,86% 240.734 8,86% 
TOTAL 1.899.630 178.957  807.735  912.938  

 
Fuente: EAAB – Informe de Infancia y Adolescencia Consolidado 2009. Cálculos de la EAAB 

 
De acuerdo con este estimativo, el 56% de la población de NNA en Bogotá reside en zonas catalogadas 
como estrato 1 y 2, lo que los caracteriza como población en condiciones evidentes de pobreza.  
 
Con respecto a la población en edad escolar – PEE, la Secretaría Distrital de Educación atendió durante la 
vigencia 2009 a 942.364 escolares infantes y adolescentes correspondientes al 96% del total de 
estudiantes matriculados en el sistema educativo oficial6 que para el segundo semestre de 2009 fue de 
981.839 estudiantes. Para el año 2009 la proyección de PEE se calculó en 1.627.725, distribuida por 
rangos de edades como sigue7: 
 

- entre 5 y 6 años:       237.894  niños y niñas que deberían asistir al nivel de preescolar.  
- entre 7 y 11 años:     614.337  niños y niñas que deberían asistir al nivel de primaria. 
- entre 12 y 17 años:   775.494  adolescentes que deberían asistir al nivel de secundaria. 

 
Se evidencia en la distribución por género que predomina una mayor cantidad de hombres sobre las 
mujeres aunque las diferencias no son significativas. Así mismo, la PEE se concentra entre los y las 
adolescentes entre 12 y 17 años, que son quienes deberían acceder al sistema educativo en secundaria, 
seguida de la población entre 7 y 11 años, es decir, los niños y niñas que deberían cursar algún grado de 
primaria. 
 
Así mismo se encontró que la mayor concentración de NNA en el sistema de matrícula se encontraba en 
las localidades de Kennedy (128.726 NNA), Ciudad Bolívar (111.242 NNA) y la localidad de Suba con 
                                             
5 El cálculo de la EAAB para estimar la población de NNA para el 2009 difiere del obtenido a través de las proyecciones de población 
realizadas por la SDP con base en datos DANE en razón a que responden a metodologías diferentes, sin embargo el ejercicio es válido para 
contar con un escenario aproximado de distribución de esta población por estratos socioeconómicos. 
6 Los estudiantes matriculados en el sistema educativo oficial fueron para el segundo semestre de 2009 un total de 981.839 individuos.  
7 SED, Atención de infancia y adolescencia,  tercer trimestre, 2009.  
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 102.537 NNA, información concordante con los datos mencionados anteriormente sobre las localidades 
con mayor concentración de población en primera infancia, infancia y adolescencia. 
 
En referencia a condiciones especiales de vulnerabilidad y\o fragilidad es importante hacer mención de los 
niños, niñas y adolescentes que hacen parte de la población con discapacidad y la población en situación 
de desplazamiento. 
 
Con respecto a la primera, se resalta que 60.000 niños, niñas y adolescentes en Bogotá tienen algún tipo 
de limitación, lo que representa el 18% del total de población con discapacidad en la ciudad, estimada en 
328.000 personas de acuerdo con el Censo General 2005 realizado por el DANE.  
 
En referencia a la problemática del desplazamiento, se encontró que de los 71.634 hogares que durante 
2009 fueron reconocidos como desplazados en la ciudad, equivalentes a 274.376 personas de acuerdo 
con los datos registrados por el Sistema de Registro de Población Desplazada - SIPOD8 que administra la 
Agencia Presidencial para la Acción Social y la Cooperación Internacional Acción Social;  el 2,49% eran 
familias conformadas por niños, niñas y adolescentes entre 0 y 14 años; y en un 1.64% por adolescentes y 
jóvenes entre 15 y 26. 
 
Estos datos nos indican que cerca del 4.26 % de la población desplazada en la ciudad para 2009 estaba 
integrada por niños, niñas, adolescentes y jóvenes, situación preocupante si se tiene en cuenta que los 
menores de edad y los jóvenes una de las poblaciones más frágiles en lo que se refiere a la garantía y el 
restablecimiento de derechos. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                             
8  Acción Social, Sistema de Registro de Población Desplazada –SIPOD, reporte a septiembre de 2009.  
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 II. Análisis de Gestión  
 
 
Objetivo de Política:  
Existencia 
 
 
Todos Vivos 
Es intolerable que las niñas, niños y adolescentes mueran por causas prevenibles tanto por 
enfermedades, por accidentes y/o cualquier tipo de violencias.  
 
Las acciones que el Distrito implementa en el marco de los diferentes programas y proyectos institucionales 
orientados a la preservación de la vida de niños, niñas y adolescentes en la ciudad abarcan diversos contextos. Así, 
teniendo presente los diferentes ámbitos en los que se desarrolla la vida desde la gestación y el nacimiento hasta los 
primeros años de la infancia en el entorno familiar; y tiempo más tarde en la cotidianidad de la ciudad, en todos estos 
escenarios el Distrito trabaja por la preservación de la vida así como por prevenir la ocurrencia de muertes por 
causas evitables, es decir, aquellas que son consecuencia de enfermedades, accidentes caseros ó inseguridad, 
entre otros.  
 
Bajo éste marco, la gestión desarrollada por las entidades distritales durante la vigencia 2009, orientada a mantener 
a todos y todas las niñas, niños y adolescentes de la ciudad con vida fueron las siguientes:  
 
 
Atención durante la gestación 
 
En el marco del fortalecimiento de la Red Distrital Materno Perinatal se destaca: 
 
- Alianzas con el sector educativo encaminadas a transversalizar a la salud pública, especialmente en el ámbito 

materno infantil, en los currículos y planes de estudio de formación de profesionales 
- Estrategias de información, comunicación y educación en salud materna perinatal, destacándose la publicación 

de decálogos de derechos de la mujer gestante, así como de las guías prácticas de manejo clínico para la 
atención del neonato 

- Ajuste, implementación y evaluación el plan de acción para la salud materno perinatal con especial relevancia 
de las metas relacionadas con promoción de la lactancia materna, salud sexual y reproductiva y programa 
canguro 

- Formulación de planes de acción de 144 IPS públicas centrados en la mejora de la atención de la salud 
materno perinatal, particularmente en los aspectos críticos de identificados por las mismas IPS 

- Seguimiento de las gestantes de alto riesgo biopsicosocial identificadas en los 351 microterritorrios del proyecto 
Salud A Su Casa - SASC 

- Promoción del control prenatal y capacitación en el reconocimiento de señales de alarma así como en prácticas 
de auto cuidado durante la gestación y el posparto en mujeres gestantes y madres adolescentes de la ciudad 

- Atención y seguimiento al 100% de las adolescentes gestantes y lactantes identificadas en las 426 sedes IED 
que están vinculadas al proyecto salud al colegio  
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 - Difusión ampliada de métodos de anticoncepción para mujeres en todos los rangos etarios, con énfasis en 
madres adolescentes, con quienes se trabajó en regulación de la fecundidad y prevención de un segundo 
embarazo 

- Creación de la Red Social Materno Infantil en el Ámbito Comunitario para la promoción de derechos de la mujer 
gestante y pautas de auto cuidado 

- Vigilancia epidemiológica a través de los Comités de Vigilancia de la Mortalidad Evitable en los que se analiza 
el 100% de los casos de mortalidad materna presentados en el Distrito Capital con la participación de todos las 
IPS del sector público y privado, así como los referentes de la red materna perinatal de la SDS  

- Diseño de una guía de manejo materno perinatal que identifica factores de alarma por síndrome hipertensivo, 
aborto, parto pre término, hemorragia, vaginosis e infección urinaria. 

- Jornadas de promoción de DSR, equidad de géneros, relaciones de poder dentro de la pareja, y atención 
institucional amigable en las 20 localidades de la ciudad con participación de mujeres y adolescentes gestantes 
y lactantes, así como de sus compañeros 

 
Con respecto a la atención de gestantes adolescentes no aseguradas (población vinculada) para el año 2009 fue 
reportado un total de 4.739 mujeres identificadas con condición de salud asociada a estado de embarazo, ó a 
problemas relacionados con el mismo, logrando un total de 149.939 atenciones. Para este grupo en particular los 
registros reportaron 2.676 nacimientos de los cuales, 101 registraron edad de la madre dentro del grupo de 6 a 13 
años y los 2.575 restantes  en el  grupo de 14 a 18 años.  

 
Cuadro 3.  Atenciones brindadas a población pobre no asegurada - Grupo mujer gestante adolescente 

 

Tipo de atención 
De 6 a 13 años De 14 a 18 años 

# Total de 
atenciones 

# de atenciones # de atenciones 

Consultas 1.213 24.136 25.349 
Hospitalizaciones 164 3.755 3.919 
Procedimientos  5.118 104.549 109.667 
Recién nacido 101 2.575 2.676 
Urgencias 340 7.988 8.328 

Total  6.936 143.003 149.939 
Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas - BD RIPS - Cifras Preliminares con corte a diciembre de 2009 

 
 
Mortalidad materna 
 
La mortalidad materna expresa el riesgo de morir de una mujer en embarazo, parto o puerperio por cada 100.000 
nacidos vivos. Así, una muerte materna es el resultado final de una serie de determinantes que influyen en una mujer 
de manera directa durante su etapa reproductiva. Dichos factores se relacionan con el contexto político, cultural, 
social, familiar, económico, ambiental y de respuesta estatal (entre los que se destacan condicionantes relacionados 
con el ingreso, el nivel educativo, el acceso y la calidad en los servicios de salud y la normatividad vigente); que no 
son necesariamente inherentes a su estado de salud. 
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 En consecuencia este es indicador que permite medir la calidad de vida9 y la salud, el bienestar social y la equidad 
en el acceso y utilización de los servicios de salud de las mujeres gestantes. En el período 2005-2009 el 
comportamiento de la mortalidad materna en el Distrito ha presentado una disminución de 9 casos como se aprecia 
en el gráfico siguiente. 
 

Gráfico 2.  Mortalidad Materna en Bogotá D.C 2005-2009.  
[Por mil nacidos vivos] 
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Fuente: SDS – Bases de datos - Sistema de Estadísticas Vitales. Base de datos DANE 2005-2009 - Certificado de defunción - Cifras  preliminares para 2008 y 
2009 con fecha de corte a diciembre  31 de 2009. 
 
Las acciones que desde el Sector Salud se implementaron durante la vigencia a fin de evitar las muertes maternas 
fueron principalmente:  
 

- Promoción de una maternidad segura desde la perspectiva sanitaria. 
- Atención de las maternas en el régimen vinculado 
- Detección temprana de riesgos obstétricos 
- Captación temprana de las gestantes y canalización oportuna a los servicios de salud. 
- Desarrollo de estrategias de información y comunicación, por medio de programas como SASC y Salud Al 

Colegio. 
- Análisis de los casos de mortalidad presentados, de acuerdo con los lineamientos del Instituto Nacional de 

Salud y Ministerio de Protección Social permitiendo implementar, de manera oportuna, medidas preventivas y 
de reducción del riesgo para el binomio madre-hijo.    

 
 
 

                                             
9 Según la OMS, la calidad de vida es: "la percepción que un individuo tiene de su lugar en la existencia, en el contexto de la cultura y del 
sistema de valores en los que vive y en relación con sus objetivos, sus expectativas, sus normas, sus inquietudes. Se trata de un concepto 
muy amplio que está influido de modo complejo por la salud física del sujeto, su estado psicológico, su nivel de independencia, sus relaciones 
sociales, así como su relación con los elementos esenciales de su entorno".   

15



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 Mortalidad perinatal 
 
La mortalidad perinatal expresa el número de defunciones entre las 22 semanas de gestación y los 7 días de nacido 
por cada 1.000 nacidos vivos. En Bogotá este indicador ha tenido una tendencia decreciente, pasando de 2.197 
casos en 2005 a 1.596 en 2009 como se muestra en el gráfico 310.   
 

Gráfico 3. Tasa de Mortalidad Perinatal Bogotá D.C. 2005-2009 [a diciembre de 2009] 
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Fuente: SDS – Bases de datos - Sistema de Estadísticas Vitales. Base de datos DANE 2005-2009 - Certificado de defunción - Cifras  preliminares para 2008 y 
2009 con fecha de corte a diciembre  31 de 2009. 
 
Durante la vigencia 2009 la SDS trabajó para disminuir el riesgo de muerte de niños y niñas en el período perinatal 
mediante la implementación de una estricta vigilancia epidemiológica a las maternas que están afiliadas en la ciudad 
tanto al régimen contributivo como al subsidiado, así como a aquellas que acceden al sistema de salud en calidad de 
vinculadas. 
 
Esta vigilancia, así como el análisis de los casos de mortalidad perinatal que se presentan en la ciudad, se realiza a 
través de los Comités de Vigilancia Epidemiológica – COVE, en los cuales participan las instituciones que prestan 
servicios de salud (EPS aseguradora, ESE donde fallece la gestante, y la SDS) durante el proceso de gestación en 
sus diferentes etapas, a saber, control prenatal, atención de parto y postparto. 
 
Para estos análisis se aplica la teoría de las “cuatro demoras” que consiste en enmarcar las dificultades en la 
atención de las maternas y los recién nacidos. El modelo de las cuatro demoras se sustenta en que éstas 
contribuyen a la muerte perinatal. La SDS adopta esta teoría y las clasifica en cuatro demoras y cuatro 
oportunidades de atención y prevención como se muestra en cuadro 4.  
 
Igualmente el COVE ha identificado cuatro factores que afectan de manera importante este indicador, a saber, 
factores biológicos, factores sociales, factores culturales y factores sanitarios.  
 
Con relación a los primeros se evidenció que la edad de la gestante puede conllevar a una morbilidad extrema tanto 
de la madre como del recién nacido, si la gestante es menor de edad ya que esto posibilita la prematurez del recién 
                                             
10 Es importante precisar que en los gráficos de la SDS los datos 2008 y el 2009 son preliminares debido a que la entidad responsable de 
publicar las cifras oficiales definitivas es el DANE y los datos para esos años aún no han sido entregados de manera oficial a la SDS. El tiempo 
promedio de análisis y depuración de cifras oficiales para su posterior publicación por parte del DANE es de dos años. 
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 nacido, la inmadurez pulmonar y bajo peso al nacer. Con respecto a los segundos se evidenció que los embarazos 
no deseados, la débil adherencia y conocimientos frente a los derechos de las gestantes y el hecho de que la madre 
sea soltera, pueden generar un aumento en la morbilidad en esta etapa. 
 

Cuadro 4.  Factores de incidencia en la muerte perinatal 
 

DEMORAS OPORTUNIDADES 
Reconocimiento del problema Promoción de la salud materna perinatal 
Toma de decisión por parte de la familia gestante Empoderamiento  a la familia gestante 
Accesibilidad Accesibilidad 
Calidad de la atención Mejoramiento de la calidad de los servicios 

Fuente: SDS – Informe Infancia y Adolescencia Consolidado 2009. 
 
En relación a los terceros y cuartos el COVE resalta la incidencia que tiene la atención deficiente en materia de 
salud en el indicador, en la medida en que la dificultad en las remisiones de los perinatos, las demoras en la 
atención, la falta de identificación de signos de alarma, la poca adherencia a la atención en salud y en algunos 
casos, las infecciones intrahospitalarias pueden llevar a una mayor morbilidad; así como las condiciones sanitarias 
del lugar donde habita la gestante y el acceso a agua potable y saneamiento básico, y el seguimiento a protocolos 
de cuidado e higiene personal. 
 
 
Mortalidad infantil 
 

 Mortalidad en menores de 1 año 
 
La mortalidad infantil (menores de un año) se divide en mortalidad neonatal, que va desde el nacimiento hasta los 28 
días; y la posneonatal que va de mayores de 28 días hasta los 11 meses. Entre 2005 y 2009 se registró una 
disminución en 345 casos como muestra el siguiente gráfico. 
  

 Gráfico 4. Tasa Mortalidad Infantil 2005–2009 [a diciembre de 2009] 
 [por mil menores] 
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Con relación a las acciones desarrolladas por la SDS durante la vigencia 2009 para incidir en el indicador se destaca 
la atención sobre tres situaciones que la entidad ha identificado afectan de manera directa la ocurrencia de este tipo 
de muerte a saber, la calidad de la atención prenatal y del parto; la atención en el periodo neonatal; y la detección 
temprana y oportuna de enfermedades (incluyendo las de alta afectación como malformaciones congénitas); cada 
una de las cuales es abordada por las IPS y las ESE distritales bajo la rectoría de la SDS. Teniendo en cuenta estos 
aspectos la SDS implemento acciones en torno a: 
 
‐ Promoción de la práctica de la lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses de edad 
‐ Fortalecimiento de las estrategias de información y educación masiva 
‐ Capacitación al personal de salud frente a la relevancia de la lactancia materna 
‐ Diseño de un sistema de evaluación y graduación del riesgo de morir de niños y niñas menores de 1 año con 

el fin de controlar los riesgos, y proteger al recién nacido.  
 
Implementación de las estrategias AIEPI IAMI y línea ERA con: 
 

‐ Seguimiento y asesoría a 132 puntos de atención de red adscrita con capacitación a 1087 profesionales y 671 
auxiliares de enfermería 

‐ Fortalecimiento de la acción intersectorial a través de la mesa de trabajo con SDIS para direccionar la 
operación de la Resolución 057 de 2009 que reglamenta los estándares de calidad para la educación inicial 
en jardines infantiles públicos y privados 

‐ Consolidación de la  mesa de trabajo del comité interinstitucional que coordina lo establecido en el Convenio 
8087 de 2008 con el ICBF para el trabajo y atención integral de la población infantil de los programas de 
prevención y protección 

‐ Capacitación de 621 jardineras con las estrategias de formación materno infantil AIEPI, IAMI e IAFI 
‐ Actividades promocionales con 7.641 padres de familia y 534 visitas de asesoría y seguimiento a los jardines 

infantiles distritales 
‐ Capacitación de 2.652 agentes comunitarios en la estrategia AIEPI en el ámbito comunitario, y a 3.206 

madres gestantes, 3.750 madres lactantes, 19.369 niños y niñas menores de 5 años en los 10 pasos IAMI 
‐ Capacitación de 594 integrantes del equipo SASC en la estrategia AIEPI con cobertura a 67.977 familias para 

un total de 78.478 niños y niñas menores de 5 años en el ámbito familiar 
‐ Pilotaje para la inclusión de la estrategia AIEPI en el proceso de formación de profesionales de la salud en 

pregrado en 7 unidades académicas 
 
 

 Mortalidad en menores de 5 años 
 
La tasa de mortalidad en menores de 5 años expresa el riesgo de morir en menores de 5 años por cada 10.000 
niños y niñas de este grupo de edad. En el siguiente gráfico se observa que entre los años 2005 y 2008 la tendencia 
general ha sido el decrecimiento del indicador aunque entre los años 2006 y 2007 se presentó un ligero incremento.  
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 Grafico 5. Tasa de mortalidad en menores de 5 años x 10.000 menores de 5 años 
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Fuente: SDS – Bases de datos - Sistema de Estadísticas Vitales. Base de datos DANE 2005-2009 - Certificado de defunción - Cifras  preliminares para 2008 y 
2009 con fecha de corte a diciembre  31 de 2009. 
 
 
Para influir positivamente en el comportamiento de este indicador la SDS realizó acciones en los diferentes ámbitos 
de acción de los proyectos de la entidad: ámbito familiar, ámbito comunitario, ámbito escolar, ámbito IPS (entro 
otros) desarrollando en todos ellos las actividades propias de las estrategias AIEPI, IAMI, IAFI11 que permitieron 
asesorar a las personas vinculadas a estas actividades en la creación de protocolos de estimulación temprana de 
acuerdo a las necesidades de los niños y niñas de 0 a 5 años; así como fomentar hábitos saludables para evitar 
morbimortalidad.  
 
 

 Mortalidad por EDA y ERA en niños y niñas menores de 5 años 
 
La tasa de mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda - EDA expresa el riesgo de morir por este evento por cada 
100.000 niños y niñas menores de 5 años. En la ciudad durante la última década se presentó un descenso 
considerable en la mortalidad por EDA en menores de cinco años hasta alcanzar en 2009 una tasa de 1.0 por cien 
mil menores de cinco años como se observa en el gráfico 6. 
 
Así mismo, la Enfermedad Respiratoria Aguda - ERA expresa el riesgo de morir por este evento por cada 100.000 
niños y niñas menores de 5 años. Estas muertes se expresan como tasa de mortalidad por neumonía, la cual es el 
evento más grave de las llamadas infecciones respiratorio agudo – IRA. Esta tasa ha tenido también una tendencia 

                                             
11 Atención Integral de Enfremedades Prevalentes de la Infancia – AIEPI; Institución Amiga de la Mujer y la Infancia – IAMI; e Institución Amiga 
de la Familia Gestante y la Infancia – IAPI. 
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 decreciente al pasar de 23,7 casos por 100.000 menores de 5 años en el año 2005 a 14.4  por 100.000 menores de 
5 años en el año 2009 como se observa en el gráfico 7.  
 

Gráfico 6. Tasa de Mortalidad por EDA [por cien mil menores] Bogotá D.C. 
2005–2009 [a diciembre de 2009] 
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Gráfico 7. Razón de Mortalidad por Neumonía Bogotá D.C. 2005–2009 [a diciembre de 2009] 
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 La EDA y la ERA, a pesar de ser enfermedades inmunoprevenibles aún presentan algunos casos en Bogotá. Dentro 
de los factores identificados por la SDS como riesgosos de mortalidad por EDA y ERA  y en los cuales se ha 
centrado el trabajo de esta entidad se encuentran: 
 
‐ Débil identificación de signos de alarma frente a estas patologías 
‐ Presencia de picos epidémicos en razón de las condiciones medioambientales 
‐ Vulnerabilidad de las viviendas donde habitan los NNA 
‐ Deficiencias en el acceso a servicios públicos, en particular acueducto y alcantarillado, dadas las condiciones 

de ilegalidad de la vivienda donde se habita 
‐ Poca ventilación y alta humedad de las viviendas 
‐ Déficit del estado nutricional de los NNA, evidencia de bajo peso al nacer y/o prematurez pulmonar 
‐ Barreras de acceso geográficas que dificultan la atención oportuna y la adherencia a programas de 

prevención y promoción  
‐ Exposición a infecciones intrahospitalarias 

 
Dentro de las acciones implementadas se destacan: 
 
‐ Mayor accesibilidad a los servicios de salud mediante el aumento en las coberturas de los programas de 

promoción y prevención 
‐ Mayor aprendizaje del manejo de las patologías por parte de las y los ciudadanos, facilitando la identificación 

oportuna de los signos de alarma gracias al trabajo directo con padres, madres de familia y cuidadores de los 
niños y niñas en el ámbito familiar, comunitario e IPS, así como en el jardín infantil  

‐ Inspección, vigilancia y control de los establecimientos que expenden alimentos, especialmente los que 
implican mayor riesgo para la salud humana, como la carne, la leche y sus derivados entre otros  

‐ Reforzamiento de la vacunación contra influenza y neumococo e inicio de la vacunación contra Hepatitis A y 
el Rotavirus en menores de seis meses con su respectivo seguimiento  

‐ Fortalecimiento de la vigilancia epidemiológica tipo centinela de morbilidad por ERA en particular para casos 
de enfermedad semejante a influenza e IRA.  

‐ Implementación progresiva de las estrategias AIEPI, IAMI, e IAFI en los diferentes ámbitos de vida cotidiana 
de NNA e incorporación de las mismas por parte de las aseguradoras contributivas y subsidiadas, y las IPS 
de la red adscrita y no adscrita. 

 
 
La mortalidad por neumonía, se encuentra asociada también a tres grandes procesos sobre los cuales se avanzó 
durante todo 2009 en las diferentes intervenciones de promoción de la salud y prevención de la enfermedad desde 
diferentes entidades del Distrito Capital.  
 
El primer proceso se refiere al mejoramiento en la calidad del aire de la ciudad. Varios aspectos tienen incidencia en 
esta situación: la mejora en la calidad del combustible diesel que se emplea en la ciudad, el cual ha pasado de tener 
5.000 partes de azufre por millón, a casi 500 partes, lo cual, a pesar de ser un porcentaje alto con respecto a la 
norma internacional (que permite tan sólo 50 partes por millón) representa un progreso; la implementación y 
reforzamiento de la estrategia de Ambientes Libres de Humo dentro de las viviendas y espacios cerrados, la cual 
busca disminuir la prevalencia de tabaquismo pasivo en los hogares de la ciudad la cual se presenta en casi el 30% 
de los mismos según un estudio de síntomas respiratorios realizado por la SDS en tres localidades de Bogotá años 
2007-2009.  
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 Al respecto en diciembre de 2009 la SDS inauguró el Observatorio de Calidad de Aire y Salud en apoyo con el 
Hospital del Sur, el cual servirá para orientar las políticas públicas de calidad de aire en la ciudad. 
 
El segundo proceso se refiere al acceso y utilización de los servicios de salud. Durante 2008 se atendieron 35.000 
niños  y niñas menores de 5 años en las Salas ERA, y a octubre de 2009 se habían atendido casi 37.000, lo cual ha 
evitado complicaciones y hospitalizaciones innecesarias en los niños.  
 
El porcentaje de resolutividad de las Salas ERA esta en promedio en el 82%, es decir que de cada 100 casos de 
niñas y niños con bronquiolitis, 82 continúan con tratamiento en la casa. El número de Salas ERA en la ciudad ha 
oscilado entre 90 y 110 de acuerdo a la contingencia de picos epidémicos. 
 
Igualmente, durante 2009 se atendieron más de 1 millón de casos por ERA, situación que llevó a elevar las alertas 
sobre esta enfermedad como pandemia y a la SDS a liderar el Plan Distrital Antipandemia con medidas 
farmacológicas y no farmacológicas de contención y mitigación entre las que se cuentan las campañas de 
sensibilización desarrolladas con el apoyo del Ministerio de la Protección Social, así como la aplicación del protocolo 
de atención de caos sobre el cual se capacitó a todas las aseguradoras y 400 prestadores de servicios de salud. 
 
El tercer proceso se refiere a la mejora de la calidad de los servicios de salud que llevó en 2009 a capacitar a cerca 
de 2.000 trabajadores de la salud en las guías y protocolos de manejo clínico. 
 
 
Muerte por Violencias Intencionales y No Intencionales  
 

 Estrategia Ciudad Segura 
 
Dentro de la aspiración de reconocer y garantizar los derechos humanos de toda la población, Bogotá ha hecho una 
apuesta específica por la Primera Infancia y la inclusión social, que ha materializado en un la firma durante la 
vigencia 2009 del Convenio por la Primera Infancia. 
 
El Convenio busca concentrar esfuerzos y recursos técnicos, físicos, administrativos y económicos entre las partes, 
para contribuir a la sostenibilidad de la Política por la Calidad de Vida de los Niños, Niñas y Adolescentes de Bogotá, 
haciendo énfasis en la atención integral de la primera infancia, como ciclo fundamental para el desarrollo de los 
seres humanos, y en el fortalecimiento de las capacidades de los diferentes actores sociales responsables de la 
garantía de sus derechos 
 
El Convenio fue suscrito por diferentes entidades y secretarías distritales así como organizaciones del sector 
privado12; y su coordinación está a la cabeza de la SDIS. Dentro del Convenio se desarrolló un componente 
denominado Ciudad Protectora y Prevención de Violencias en el cual se tuvo como propósito que comunidades, 
cuidadores y profesionales elevaran su conciencia e implementaran acciones en torno a la prevención integral de las 
violencias contra niños y niñas en Primera Infancia. 
                                             
12 Secretaría Distrital de Integración Social, Fondo Financiero Distrital de Salud, Secretaría Distrital de Educación, Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar (Regional Bogotá), Fundación Antonio Restrepo Barco, Fundación Centro Internacional de Educación y Desarrollo Humano 
– CINDE, Fundación Ideas Día a Día, Fundación para el Fomento de la Lectura – Fundalectura, Fundación Saldarriaga Concha, Fundación 
Carulla, Fundación Éxito, Corporación Somos Más, Caja de Compensación Familiar Compensar, Organización Internacional para las 
Migraciones – OIM, Save The Children, Visión Mundial Internacional, Fundación Plan Internacional, Organización de los Estados 
Iberoamericanos para la Educación de la Ciencia y la Cultura – OEI, Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia – UNICEF. 
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Tras este ejercicio se construyó una Guía de Ciudad Protectora y Prevención de Accidentes que permite identificar 
los diferentes caminos por los que todas las personas pueden llegar a desarrollar su propio modelo de protección y 
prevención de accidentes, haciendo de su hogar, su cuadra, su barrio, su lugar de trabajo ó en cualquier territorio en 
donde transcurra su cotidianidad, un territorio protector de niños y niñas. 
 
El objetivo principal de la guía es generar una cultura de prevención y protección en donde se aborden las lesiones 
no intencionales que corresponden a los accidentes dentro del hogar, el jardín, los parques, las vías y en general, 
todos los ámbitos en los que se desenvuelven los niños y las niñas; las lesiones que responden a formas de 
negligencia y descuido por parte del adulto/a ciudador/a y por otro lado las lesiones intencionales como el maltrato 
infantil, el abuso sexual, la explotación sexual, los tratos humillantes y degradantes, el castigo corporal, entre otras 
situaciones de violencias que se generan alrededor de los niños y las niñas.  
 
Para la construcción de esta guía se trabajó con los diferentes actores locales, la Subdirección Local de Integración 
Social, la Red del Buen Trato, la coordinadora zonal del ICBF, las jardineras de los FAMI, las familias y jardines 
infantiles con los que trabaja la SDIS. Se eligieron 2 territorios para la validación de la estrategia, a saber, Usaquén y 
Ciudad Bolívar13. 
 
A partir del trabajo con estos actores se construyó una lectura de la realidad de los territorios empleando como base 
los relatos de los niños y las niñas participantes y se visualizaron algunas percepciones de ellos y ellas en torno a 
emociones como felicidad, tristeza, miedo; y frente a hechos o situaciones sociales, espacios y personas de los 
diferentes ámbitos donde habitan. Algunas de las situaciones identificadas fueron las siguientes: 
 
‐ En las narraciones de niños y niñas se visibilizó cómo sus vínculos afectivos se referencian principalmente 

hacia la madre, tanto en situaciones asociadas a protección, alegría y cuidado; como en situaciones que 
generan miedo y tristeza. Los padres se narran como agentes externos no tan visibles o frecuentes en la 
dinámica familiar que juegan o cuidan en espacios fuera de la casa. Fue relevante identificar cómo en estas 
relaciones familiares los niños y niñas destacaron la compañía y las actividades de cuidado dentro del hogar 
(alimento, aseo, etc.) como expresiones de amor y protección hacia ellos las cuales les generan alegría.  
 

‐ El castigo físico como pauta de crianza se destaca como generador principal de miedo y tristeza 
traduciéndose en una vulneración de sus derechos bajo la justificación de la corrección o la educación. 

 
‐ Los niños y niñas también narraron sus vivencias en el jardín asociados a diversión, juego, compañía y 

cuidado. La profesora desempeña un rol muy significativo para ellos, siendo que el vínculo afectivo 
establecido es positivo y protector. Los niños y niñas también contaron que situaciones como el grito, el 
regaño y las peleas entre ellos/ellas y con las cuidadoras, se convierten en factores de tristeza o miedo; los 
niños y niñas con mayor edad y que pertenecen a los primeros ciclos del nivel escolar realizan referencias 
más distantes respecto a la relación con la docente y más cercanas frente a sus compañeros/as y las 
actividades y juegos que realizan. 

 
‐ Las narraciones de niños y niñas evidencian la complejidad del contexto en donde habitan. Actores como la 

policía son asociados de forma ambivalente siendo referidos como protectores y al mismo tiempo como 
agresores.  

                                             
13 91 personas de San Cristóbal Oriental - Usaquén y 83 personas de Lucero - Ciudad Bolívar. 
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‐ Aunque las narraciones asociadas a miedo y tristeza mezclan eventos fantásticos, destacan de forma 

significativa, por el nivel de riesgo que entrañan, situaciones referidas por los niños y las niñas relacionadas 
con “pistolas y ladrones”. 

 
Posterior a esta lectura de realidades se convocó a las familias de Ciudad Bolívar y Usaquén para reflexionar 
alrededor de los hallazgos y generar compromisos alrededor de la protección en los diferentes ámbitos de vida de 
los niños y las niñas. Los compromisos que se generaron giraron en torno al afecto, el cuidado, la lúdica y la 
apropiación de territorios deportivos de las localidades.  
 
Circularon en consecuencia 38 cuadernos viajeros en donde cada familia narró acciones de protección que se 
realizaban dentro de cada hogar y así, cada una recogió y tomó acciones de otras familias para llevarlas al interior 
de la propia. En total, dichos cuadernos recogieron 400 consejos de protección que resumen de manera sencilla los 
conceptos que sobre juego, afecto, la importancia de la lectura en el hogar y la participación infantil, entre otros, 
tienen las familias. 
 
Finalmente, se realizó un trabajo de validación con algunos de los actores participantes de cada uno de los 
territorios, expertos en los temas de protección, y el equipo de trabajo de la estrategia. El documento final se 
encuentra en proceso de lectura y validación para su publicación. 
 
Otras acciones desarrolladas durante 2009 que complementan este modelo, corresponden a la formación de 
maestras y maestros de los jardines infantiles en temas de prevención de violencias, derechos de los niños y las 
niñas, y patrones de crianza. 
 
Se elaboraron igualmente algunas piezas comunicativas sobre prevención de accidentes y se emplearon 
herramientas y elementos gráficos, visuales y tangibles que permiten a los niños y niñas en Primera Infancia 
reconocer algunos símbolos de alerta, y a los adultos, aumentar su responsabilidad, compromiso y acompañamiento. 
 
 

 Atención adolescentes y jóvenes vulnerables al delito y violencia 
 
El proyecto Jóvenes en situación de vulnerabilidad vinculados en acciones por la vida, la libertad y la seguridad del 
programa Jóvenes Conviven por Bogotá de la SDG realizó durante 2009 diferentes intervenciones en las localidades 
de la ciudad, orientadas a promover el desarrollo juvenil y prevenir la violencia. 
 
La principal estrategia del programa fue la vinculación de adolescentes y jóvenes a escuelas de arte y ciencia así 
como a iniciativas juveniles. En el cuadro 5 se referencian los niños, niñas y adolescentes vinculados a escuelas de 
arte14. 
 
Del mismo modo, la SDG continuó con las acciones de promoción del desarrollo juvenil y prevención de la violencia, 
manteniendo la ejecución de trabajos en las escuelas de arte y ciencia en las localidades de Kennedy, Ciudad 
                                             
14 Los datos reportados por la SDG en su informe de infancia y adolescencia y que se transcriben en este informe consolidado en el Cuadro 5 
corresponden a las acciones adelantadas por dicha entidad hasta septiembre de 2009. La razón del corte de este reporte es que durante el 
cuarto trimestre la SDG suscribió un convenio con la OIM para finalizar el proyecto 2009 pero la vinculación de nuevos grupos se realizará en 
la vigencia 2010, por tal motivo, la población de NNA vinculada en las acciones de las escuelas de artes es la misma que se reporto en el 
tercer trimestre de 2009.  
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 Bolívar y Usaquén, donde participan NNA en escuelas de artes plásticas, teatro, danza, literatura, ciencia y escuelas 
sinfónicas de formación musical, pretendiendo a través de estas acciones formar en actitudes positivas para la 
convivencia; los cuales son ubicados a través de las IED de dichos territorios. 

Cuadro 5. NNA vinculados a escuelas de arte 
 

ACTIVIDAD 
MENORES DE 14 AÑOS ENTRE 14 Y 17 AÑOS ENTRE 18 Y 26 AÑOS 

TOTALES 
HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES 

El Socorro 85 101 0 0 0 0 186 
Patio Bonito 57 97 0 0 0 0 154 
El Tesoro 73 100 0 0 0 0 173 
Potosí 68 106 3 1 0 0 178 
Artes Plásticas 11 10 30 20 7 5 83 
Teatro 0 0 7 16 0 0 23 
Danza 0 4 2 13 2 1 22 
Literatura 44 46 4 5 0 0 99 
Ciencia 26 24 7 5 0 0 62 

TOTAL 364 488 53 60 9 6 980 
Fuente: SDG – Dirección de Seguridad - Proyecto 593 -. Jóvenes en situación de vulnerabilidad vinculados en acciones por la vida, la libertad y la seguridad. 

 
 
Reducción de la tasa de mortalidad por accidentes de tránsito 
 
La movilidad urbana es un aspecto relevante en el ejercicio de los derechos y el cumplimiento de los deberes para la 
construcción de una ciudad segura para las y los ciudadanos. Por tal motivo, la administración distrital en cabeza de 
la Secretaría Distrital de Movilidad – SDM propende porque los niños, niñas y adolescentes en el papel de peatones, 
ciclistas y pasajeros tengan una interacción segura y responsable con el espacio público de manera que, mediante 
el conocimiento y aplicación de las normas que rigen dicho ámbito, sea posible asegurar el bienestar de todos. 
 
En movilidad se reconocen tres factores que inciden directamente en la accidentalidad vial: el ser humano, el 
entorno, y las máquinas (vehículos). Estos factores, combinados con las condiciones climáticas; la infraestructura y 
señalización; y la falta de autocontrol y sanción, pueden incidir en un aumento ó disminución de la probabilidad de 
ocurrencia de situaciones desfavorables. 
 
Actualmente los accidentes de transporte terrestre son la quinta causa de muerte en niños y niñas en el rango de 1 
a 4 años en Bogotá; la primera en el grupo de 5 a 11, y la segunda en el grupo de 12 a 1715. Así mismo, en el grupo 
de 18 a 26, es decir las y los jóvenes, la accidentalidad vial presenta cifras altas como se refleja en los cuadros 6 y 
7. 
 

                                             
15 Veeduría Distrital – Asociación Afecto. “Situación de los niños y las niñas en Bogotá” 11.06.2007: 
http://www.veeduriadistrital.gov.co/es/apunte.php?uid=0&leng=es&grupo=30&det=2638 
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 Por lo anterior, la SDM trabaja enfocada en incidir en las situaciones que se derivan del primer factor; es decir, en 
incidir en el comportamiento en la vía de las y los ciudadanos; y en particular en el grupo de niños, niñas y 
adolescentes implementa programas de seguridad vial que buscan enseñar mejores comportamientos frente al 
tránsito, concientizando a esta población que su desplazamiento será más seguro, para cada uno y para los demás, 
si su comportamiento en el espacio público está basado en decisiones seguras que minimicen el riesgo en la vía. 

 
Cuadro 6.  NNA heridos por accidentes de tránsito 2008 – 2009 

 
Total heridos 2008:  12.845 Total heridos 2009:  12.597 

Grupo Etario No. Heridos Porcentaje  Grupo Etario No. Heridos Porcentaje 

Primera Infancia 250 1,95% Primera Infancia 199 1,58% 

Infancia 601 4,68% Infancia 633 5,03% 

Adolescencia 579 4,51% Adolescencia 777 6,17% 

Juventud 2486 19,35% Juventud 2425 19,25% 

TOTAL 3916 30,49% TOTAL   4034 32,03% 
Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia 2009 con base en datos de la Policía Nacional corte a 31 de diciembre de 2009. 

 
 
En este sentido, la SDM ejecuta planes y programas relacionados con formación en cultura ciudadana, seguridad 
vial, autorregulación, reconocimiento y adopción de las normas de tránsito, adecuación del entorno y control del 
tránsito, entre otros. Así mismo se ofrece a los ciudadanos, a través del sistema educativo, una formación en 
seguridad vial que minimiza la accidentalidad, especialmente en la primera infancia, la infancia y la adolescencia, ya 
que es precisamente en la etapa escolar donde se puede iniciar la formación de NNA como ciudadanos conscientes 
de la importancia que tiene preservar la vida.  
 

Cuadro 7.  NNA muertes por accidentes de tránsito 2008 – 2009 
 

Total muertes 2008:  520 Total muertes 2009:  528 
Grupo Etario No. Muertes Porcentaje  Grupo Etario No. Muertes Porcentaje 

Primera Infancia 5 1,0% Primera Infancia 6 1,1% 
Infancia 9 1,7% Infancia 14 2,7% 
Adolescencia 17 3,3% Adolescencia 17 3,2% 
Juventud 97 18,7% Juventud 105 19,9% 
TOTAL 128 24,7% TOTAL   142 26,9% 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia 2009 con base en datos de la Policía Nacional corte a 31 de diciembre de 2009. 
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  Pedagogía para la seguridad vial 
 
Como parte de las estrategias de movilidad sostenible que desarrolla el Distrito para mejorar la calidad de vida las y 
los ciudadanos, los proyectos implementados por la SDM durante la vigencia 2009 a fin de preservar la vida de NNA 
y formar en autorregulación ciudadana en el espacio público fueron: 
 

1. Patrulla escolar. Proyecto consistente en capacitaciones para operar las patrullas conformadas por 
estudiantes de noveno, décimo y undécimo grado quienes acompañados por adultos (profesores, padres de familia, 
auxiliares bachilleres) que implementan “pasos seguros” en las cercanías a la puerta de acceso al colegio donde 
está demarcado el sendero peatonal.  

 
Cuadro 8.  Colegios intervenidos con patrulla escolar  

 
No  MES VISITA COLEGIO No  MES VISITA COLEGIO 
1 Octubre Luz de las Naciones 32 Noviembre Canapro 
2 Octubre El Bosque 33 Noviembre Centro de Educación Especial Renacer 
3 Octubre Liceo Bethesda 34 Noviembre Emmanuel D’Alzon 
4 Octubre Liceo Campestre Cafam 35 Noviembre Fundación Principio de Sabiduría 
5 Octubre Liceo Nueva Fantasía 36 Noviembre Gimnasio Nuevo Suba 

6 Octubre Gimnasio Infantil Julio Simón 
Benavides 37 Noviembre Gimnasio Real Americano 

7 Octubre Instituto superior Cooperativo 38 Noviembre Glen Doman 
8 Octubre María del Socorro 39 Noviembre Hogar Infantil Burbujitas con corazón 
9 Octubre Yermo y Parres 40 Noviembre Inglaterra Real 
10 Octubre Arkadia Sede Bachillerato 41 Noviembre Instituto Triángulo 
11 Octubre Arkadia Sede Primaria 42 Noviembre Integral Ervit 
12 Octubre Celestin Freignet 43 Noviembre Liceo Pedagógico la Esmeralda 
13 Octubre Liceo Antonio Nariño  44 Noviembre Liceo Tomas Morales 
14 Octubre Centro Lestonac 45 Noviembre Liceo Universidad Católica 
15 Octubre Fe y Alegría Bosa 46 Noviembre Religiosas Agustinas Misioneras 
16 Octubre Fe y Alegría José María Velaz 47 Noviembre Rochester 

17 Octubre Instituto de Educación Compartir – 
Bochica 48 Noviembre Santa Francisca Romana 

18 Octubre Instituto de Educación Compartir – 
Tintal 49 Diciembre Antonia Santos 

19 Octubre Liceo Cristiano Golden Rule 50 Diciembre Cafam Santa Lucia 
20 Octubre Liceo Empresarial del Campo 51 Diciembre Escuela Nacional de Comercio 
21 Octubre Liceo Mallerland 52 Diciembre Mandalay 
22 Octubre Santa Angela Mereci 53 Diciembre Manuel del socorro Rodríguez 
23 Octubre Tibabuyes Universal IED 54 Diciembre Psicopedagógico Fontibón 
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 No  MES VISITA COLEGIO No  MES VISITA COLEGIO 
24 Octubre Liceo La Sabana 55 Diciembre San Alejo 
25 Octubre Centro de Expresión Artística Mafalda 56 Diciembre Unidad Educativa Jean Piaget 
26 Octubre Hijas de Cristo Rey 57 Diciembre Monseñor Bernardo Sánchez 
27 Octubre RR. Oblatas al Divino Amor 58 Diciembre Emilio Valenzuela IED 
28 Octubre Liceo Santa Bernardita 59 Diciembre Superior Cooperativo 
29 Noviembre Bilingüe Real Americano Royal  60 Diciembre Sicopedagógico Villa Mayor 
30 Noviembre Gimnasio Colombo Australiano 61 Diciembre Domingo Faustino Sarmiento 
31 Noviembre Bilingüe Lernner & Clein 62 Diciembre José Martí 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 
 

2. Ola Naranja. Este programa busca esencialmente fomentar un cambio actitudinal y comportamental que 
promueva el valor de la vida por medio de una estrategia integral de formación, información y participación orientada 
al logro de una movilidad sostenible. Las acciones de la Ola Naranja están dirigidas a los diferentes actores de la vía 
así como a los diferentes grupos etarios entre los que se encuentra el de infancia y adolescencia.   

 
3. Plan aula. Talleres de sensibilización en normas de tránsito, convivencia, percepción del riesgo para formar 

cultura vial en la población estudiantil. Mediante estas jornadas se enseña al estudiante a utilizar la infraestructura, 
responder a los dispositivos de control de tránsito, y a cooperar para la seguridad en su movilidad.  

 
Teniendo en cuenta los rangos de edad que existen al interior de la población infante y adolescente la SDM ha 
diseñado estrategias pedagógicas diferenciales así, la primera infancia se forma principalmente con actividades 
lúdicas (pintura, teatro, títeres, parque itinerante); y con los grupos de infantes y adolescentes se realizan 
capacitaciones formales sobre seguridad vial en aula, acordes al grado en el que se encuentren los participantes. 

 
Cuadro 9.  Colegios intervenidos con jornadas de capacitación en seguridad vial 

 

LOCALIDAD Institución Educativa Actividad Realizada 
Fecha de la 

Jornada 
DD/MM/AA 

1 Usaquén 

Teresiano Patrulla Escolar 05/08/2009 
La Salle Bogotá Patrulla Escolar 07/11/2009 
Jardín Infantil Pasitos Ingeniosos Plan Aula 17/09/2009 
 Agustín Fernández Plan Aula 05/11/2009 
 Alfonso Jaramillo Plan Aula  25/09/2009 

3 Santafé 

 La Presentación Plan Aula 11/08/2009 
 Antonio José Uribe Plan Aula 20/11/2009 
 Camilo Torres Plan Aula 24//08/2009 
Santa Inés Plan Aula 02/09/2009 

4 San Cristóbal 
San Isidro Patrulla Escolar 12/08/2009 
Francisco Javier Matiz Patrulla Escolar y Plan Aula 25/08/2009 

28



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 LOCALIDAD Institución Educativa Actividad Realizada Fecha de la 
J d  Juana Escobar  Sede A, B Y C  Patrulla Escolar y Plan Aula 03/11/2009 

Integral Avanzar Plan Aula 04/08/2009 
Salesiano Juan Del Rizzo  Plan Aula 26/08/2009 

Jardín Infantil Vid Verdadera                       Plan Aula 10/09/2009 

Aulas Colombianas Plan Aula 16/10/2009 
Manuela Beltrán Plan Aula 19/11/2009 
Centro Juvenil Religiosas Adoratrices Plan Aula 04/11/2009 

Nuestra Señora Del Pilar Plan Aula 02/06/2009 

5 Usme 
 La Arabia Plan Aula 16/09/2009 
 Julia López Martínez Plan Aula 27/10/2009 

6 Tunjuelito 
Porfirio Barba Jacob  Patrulla Escolar y Plan Aula 12/08/2009 
Venecia Plan Aula 10/08/2009 

7 Bosa 

Manuel Cepeda Vargas  Patrulla Escolar 27/08/2009 
General Gustavo Rojas Pinilla Patrulla Escolar y Plan Aula 03/08/2009 
Fe y Alegría San Ignacio Patrulla Escolar y Plan Aula 25/08/2009 
 Cafam Bella Vista Patrulla Escolar y Plan Aula 05/11/2009 
Liceo Cultura Luis Enrique Osorio  Plan Aula 03/11/2009 

8 Kennedy 

Liceo Samario Patrulla Escolar y Plan Aula 29/10/2009 
Instituto Industrial Piloto Plan Aula 11/09/2009 
Saludcoop Sur Plan Aula 23/11/2009 
Jackeline Plan Aula 07/09/2009 
San Rafael Plan Aula 23/11/2009 
Superior Americano Plan Aula 17/11/2009 

10 Engativá 

Rembrandt Patrulla  Escolar 05/11/2009 
Liceo Salomón Sabio Patrulla Escolar 18/11/2009 
Robert F. Kennedy Patrulla Escolar  23/06/2009 
Gimnasio Los Monjes Patrulla Escolar y Plan Aula 11/08/2009 
Miguel Antonio Caro Patrulla Escolar y Plan Aula 20/10/2009 
Liceo San León Magno Patrulla Escolar y Plan Aula 13/11/2009 
Gimnasio El Lago Plan Aula 19/08/2009 
Santa Paula Plan Aula 26/10/2009 
Clemencia Caicedo Plan Aula 11/13/2009 
Villa Amalia Plan Aula 17/11/2009 
Liceo Santa María De La Riviera Plan Aula 19/11/2009 
Ramón De Subiría  Plan Aula  15/10/2009 
 P.A.E Plan Aula 13/08/2009 
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 LOCALIDAD Institución Educativa Actividad Realizada Fecha de la 
J d  

11 Suba 

Santa Isabel de Hungría  Patrulla Escolar 14/08/2009 
Delia Zapata Olivella  Patrulla Escolar 06/11/2009 
Tecnológico de Suba  Patrulla Escolar y Plan Aula 10/08/2009 
Hogar De Nazaret Patrulla Escolar y Plan Aula 21/08/2009 
Nuestra Señora Del Buen Concejo Patrulla Escolar y Plan Aula 30/09/2009 
Clermont Plan Aula 21/08/2009 
Eucarístico Mercedario Plan Aula 27/08/2009 
 21 Ángeles Sede A  Plan Aula 31/08/2009 
 República Dominicana Patrulla Escolar y Plan Aula 11/12/2009 
 Rafael Maya Plan Aula 28/09/2009 
Instituto Cultural Rafael Maya  Plan Aula 29/09/2009 
Tibabuyes Universal Plan Aula 23/10/2009 
Los Tibabuyes Universal Plan Aula 26/10/2009 
Antonio José Uribe Plan Aula  15/11/2009 
Lausana Plan Aula 31/08/2009 

13 Teusaquillo Técnico Palermo Plan Aula 14/09/2009 
14 Los Mártires José Antonio Uribe Plan Aula 20/11/2009 

15 Antonio Nariño 
Gimnasio Monseñor Manuel María Camargo Patrulla Escolar 11/11/2009 
Parroquial Santo Cura De Ars Plan Aula 04/11/2009 

16 Puente Aranda 
Centro Desarrollo Comunitario Galán. Plan Aula 18/11/2009 
Crear Plan Aula 20/10/2009 

18 Rafael Uribe Uribe 
 María Cano Patrulla Escolar y Plan Aula 22/10/2009 

 Enrique Olaya Herrera Plan Aula 04/11/2009 

19 Ciudad Bolívar 
 Jardín Infantil Huellitas Plan Aula 04/08/2009 
 Pasquilla Plan Aula 04/08/2009 

  

Sin localidad 
especificada 

Centro de Educación  Media Comunidad 
Margarita  Bosco  Patrulla Escolar 01/06/2009 

  General Santander Patrulla Escolar 16/06/2009 
   Nuestra Señora del Perpetuo Socorro Patrulla Escolar 28/07/2009 
   Nuestra Señora de La Paz Patrulla Escolar y Plan Aula 15/07/2009 
  Marco Fidel Suarez Patrulla Escolar y Plan Aula 16/07/2009 
  Isla Del Sol (J.T) Patrulla Escolar y Plan Aula 22/07/2009 
  INEM "Santiago Pereza"   Patrulla Escolar y Plan Aula 24/07/2009 
  Rosario Santo Domingo Patrulla Escolar y Plan Aula 27/07/2009 
   Alquería De La Fragua Patrulla Escolar y Plan Aula 29/07/2009 
   Antonio Nariño  Patrulla Escolar y Plan Aula 31/07/2009 
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 LOCALIDAD Institución Educativa Actividad Realizada Fecha de la 
J d    Luigi Pirandello Patrulla Escolar y Plan Aula 04/08/2009 

  Instituto Córdoba Patrulla Escolar y Plan Aula 11/08/2009 
  Femenino Lorencita Villegas De Santos Patrulla Escolar y Plan Aula 13/08/2009 
  Guardería Jardín El Reino De Los Niños Plan Aula 14/08/2009 
  Hogar De Bienestar  Manitas Creativas Plan Aula 14/08/2009 
  Jardín Infantil Hello Kitty Plan Aula 14/08/2009 
  Liceo y Preescolar La Divina Infancia Plan Aula 14/08/2009 
  Toscana Lisboa Sede A, B y C Plan Aula 28/08/2009 
  Instituto Crear Plan Aula 08/09/2009 
  Fe y Alegría San Ignacio Plan Aula 10/09/2009 
  Miguel Antonio Caro Plan Aula 26/10/2009 
  República China Sede A y B Plan Aula 29/10/2009 
  Juana Escobar  Sede  A, B y C Plan Aula 09/11/2009 
  Virgen De La Peña  Plan Aula 17/10/2009 
  Manuela Ayala De Gaitán Plan Aula 17/07/2009 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 
 

4. Capacitación a conductores y monitoras. La SDM imparte talleres a conductores y monitoras del transporte 
público escolar que realizan su servicio en colegios distritales y privados.  

 
5. Capacitación en seguridad vial. De acuerdo a las nuevas tareas que debe asumir la comunidad escolar de 

conformidad con el Decreto Distrital 164 de 200716, el Código Nacional del Tránsito, y la Directiva 13 del Ministerio de 
Educación sobre formación en seguridad vial la SDM realiza capacitaciones formales de entre 45 y 120 horas sobre 
pedagogía en seguridad vial, dirigidas a profesores, profesoras, padres de familia y estudiantes de noveno, décimo y 
undécimo grado en cumplimiento de la normatividad señalada. 
 

Cuadro 10.  Colegios intervenidos con jornadas de capacitación en seguridad vial 
 

LOCALIDAD INSTITUCIÓN EDUCATIVA ACTIVIDAD REALIZADA 
Fecha de 

la Jornada 
DD/MM/AA 

1 Usaquén 

Nueva Inglaterra Capacitación a monitoras de 
transporte escolar 10/07/2009 

Gimnasio Campestre San Luis Gonzaga Capacitación a monitoras de 
transporte escolar 25/07/2009 

IPAG Capacitación docentes 03/07/2009 

Colegio Hijas de Cristo Rey Capacitación docentes 31/07/2009 

                                             
16 Por el cual se adopta la formación en seguridad vial escolar como proyecto pedagógico transversal del currículo para todas las instituciones 
educativas públicas y privadas de Bogotá D.C. 
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LOCALIDAD INSTITUCIÓN EDUCATIVA ACTIVIDAD REALIZADA 

Fecha de 
la Jornada 
DD/MM/AA 

Instituto Pedagogía Auto Activa de Grupos Capacitación docentes 03/08/2009 

2 Chapinero Colsubsidio Capacitación a monitoras de 
transporte escolar 04/06/2009 

7 Bosa Claretiano Capacitación docentes 24/07/2009 

10 Engativá Formación Integral Virgen De La Peña Capacitación docentes y 
patrulla escolar 17/11/2009 

11 Suba Gimnasio Infantil Las Villas Capacitación a padres de 
familia 18/07/2009 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 
 

Cuadro 11.  Colegios intervenidos con jornadas lúdico-pedagógicas de seguridad vial  

LOCALIDAD INSTITUCIÓN EDUCATIVA 
Fecha de la 

Jornada 
DD/MM/AA 

1 Usaquén Sésamo Kids  19/11/2009 

3 Santafé Jardín Infantil la Alameda  28/10/2009 
Jardín Infantil Luz de Amor 06/11/2009 

4 San Cristóbal 

San Juan Bautista de la Salle 18/06/2009 
Jardín Infantil Tesoro del Saber  06/08/2009 
Manuelita Sáenz 20/11/2009 
Atenas 24/11/2009 

5 Usme Hogares Club Michín 25/08/2009 

6 Tunjuelito Centro Crecer 14/07/2009 
Instituto Industrial Piloto Sede B 23/07/2009 

7 Bosa 
Centro Crecer  03/11/2009 
Liceo Rey David  11/11/2009 

8 Kennedy 
Biblio Red Lago Timiza 26/06/2009 
Nuevo Paraíso 27/07/2009 

10 Engativá 
Sicopedagógico Bolivia 19/08/2009 
Yermo y Parres                  10/11/2009 

11 Suba 
Salitre Suba 29/07/2009 
Gimnasio Pinosierra 24/08/2009 
Abraham Lincoln 12/11/2009 

13 Teusaquillo Jardín Infantil Cafeteritos - U.Cooperativa 25/10/2009 
14 Los Mártires Jardín Social Alameda  13/11/2009 
16 Puente Aranda Jardín Infantil Picardías                                03/11/2009 
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LOCALIDAD INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

Fecha de la 
Jornada 

DD/MM/AA 
Liceo Infantil Mi Mundo Ideal  03/11/2009 

18 Rafael Uribe Uribe Instituto Industrial Piloto Fátima 22/07/2009 

19 Ciudad Bolívar 

Centro Crecer Vista Hermosa 15/07/2009 
Centro Crecer 18/07/2009 
Rodrigo Lara Bonilla 30/07/2009 
Rafael Uribe  04/08/2009 
Ismael Perdomo  10/11/2009 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 
 

Cuadro 12.  Colegios intervenidos con encuentros pedagógicos de seguridad vial 

LOCALIDAD INSTITUCIÓN EDUCATIVA 
Fecha de la 

Jornada 
DD/MM/AA 

1 Usaquén Jardín Social  Servitá  09/09/2009 
3 Santafé Jardín Infantil Gota de Leche 27/08/2009 

4 San Cristóbal Avancemos 05/08/2009 

Florentino  González 22/09/2009 

5 Usme 

Jardín Infantil Tejares 02/09/2009 

Los Tejares 22/09/2009 

Virrey 19/08/2009 

Usminia 30/11/2009 
8 Kennedy Jackelin 22/10/2009 
9 Fontibón Parroquial Nuestra Señora Del Rosario 22/10/2009 

11 Suba 
Aníbal Fernández De Soto 13/11/2009 

Jardín Infantil el Paraíso de los Genios 14/11/2009 

Centro de educación la Campiña del Saber 23/10/2009 

12 Barrios Unidos 
INSOR- Instituto Nacional para Sordos 27/10/2209 

Corporación Educativa para el Aprendizaje - CEPA 26/10/2009 

Liceo Santa Helena 09/11/2009 

13 Teusaquillo Instituto de Educación Especial Renacer 17/09/2009 

George William 27/10/2009 
15 Antonio Nariño Alquería La Fragua  28/08/2009 
16 Puente Aranda Centro de Desarrollo Comunal  Asunción           18/11/2009 
19 Ciudad Bolívar Institución Educativa Distrital Ismael Perdomo  10/11/2009 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 
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6. PEDIBUS. Es una nueva estrategia encaminada a mejorar la seguridad de los niños y niñas a la hora de 
desplazarse a las instituciones educativas en horas de la mañana y al finalizar su jornada académica. La palabra 
PEDIBUS hace referencia a un bus pedestre y corresponde a una medida que permite mitigar impactos negativos 
como la inseguridad y el riesgo que enfrentan las y los estudiantes que realizan sus desplazamientos de la casa al 
colegio y del colegio a la casa a pie.  
 
El proyecto consiste en generar una ruta de circulación segura y apropiada para que los niños, niñas y adolescentes 
realicen sus recorridos en grupos debidamente identificados con chalecos reflectivos. Desde el inicio del recorrido 
hasta el final el PEDIBUS va recogiendo estudiantes por el camino hasta llegar a la institución educativa al inicio de 
la jornada, y dejándolos en sus casas al final de la misma.  
 
Esta actividad se hace en compañía de un/a “conductor/a” de ruta de PEDIBUS quien es un adulto/a responsable 
encargado/a de guiar el recorrido y garantizar que todo el trayecto se efectúe cumpliendo y respetando las normas 
de tránsito. Con esta estrategia, ir al colegio se convierte en una experiencia de autonomía y contacto directo de los 
niños, niñas y adolescentes con su entorno, su barrio y su gente empleando modalidades de movilización segura y 
no contaminante.  
 
El PEDIBUS es igualmente una oportunidad de integración del colegio con su entorno, así como un medio para 
incidir en múltiples niveles de aprendizaje de los alumnos fomentando la actividad física de los NNA, creando 
hábitos saludables de movilidad e interacción con el ambiente, y una mejor socialización e integración con la 
comunidad. Así mismo, contribuye a reducir el uso del vehículo privado para los desplazamientos al colegio, 
repercutiendo positivamente en la reducción de la congestión y emisiones de gases contaminantes. 
 
 

 Adecuación del Entorno para una Movilidad Segura  
 
Señalización y demarcación: Consiste en señalización y demarcación horizontal (sendero peatonal), reductores de 
velocidad y señalización vertical (señales de tránsito) que la SDM sitúa en los accesos de los colegios, frente a las 
puertas de entrada de estudiantes, y en las vías contiguas donde se detecta riesgo al paso de estudiantes. 
 
Durante la vigencia 2009 se realizó la demarcación de un total de 213 zonas escolares beneficiando a 258 colegios 
de las 20 localidades de la ciudad. La distribución de estas acciones por localidad es la siguiente:   
 

Cuadro 13.  Zonas escolares demarcadas – 2009 
 

No LOCALIDAD 

ZONAS 
ESCOLARES 

COLEGIOS 
BENEFICIADOS 

TOTAL ZONAS 
ESCOLARES 

DEMARCADAS 
Número de 
Colegios 

1 Usaquén 23 29 
2 Chapinero 14 13 
3 Santa Fe 1 2 
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No LOCALIDAD 

ZONAS 
ESCOLARES 

COLEGIOS 
BENEFICIADOS 

TOTAL ZONAS 
ESCOLARES 

DEMARCADAS 
Número de 
Colegios 

4 San Cristóbal 4 4 
5 Usme 5 3 
6 Tunjuelito 8 5 
7 Bosa 14 15 
8 Kennedy 14 12 
9 Fontibón 7 8 
10 Engativá 11 19 
11 Suba 46 60 
12 Barrios Unidos 12 19 
13 Teusaquillo 12 20 
14 Los Mártires 3 4 
15 Antonio Nariño 5 5 
16 Puente Aranda 15 20 
17 La Candelaria 0 0 
18 Rafael Uribe 14 13 
19 Ciudad Bolívar 5 7 
20 Sumapaz 0 0 
TOTAL 213 258 

Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 
 
 

 Acciones Dirigidas al Mantenimiento del Vehículo 
 
Ruta pila: Durante 2009 se implementó la estrategia de Ruta Pila la cual consiste en adelantar operativos para 
verificar el cumplimiento de requisitos de seguridad del transporte escolar, con el fin de generar autocontrol frente a 
la importancia de mantener los vehículos en condiciones óptimas para la prestación del servicio. El equipo 
encargado de realizar las inspecciones está conformado por miembros de la Policía Metropolitana y la SDM17. 
 
Bajo este programa 5.557 buses de diferentes colegios de la ciudad fueron revisados a lo largo del año. Con el 
apoyo de la Policía de Tránsito también se realizaron 260 operativos para el control al transporte escolar y se 
impusieron 2.719 comparendos. [Ver gráfico 8]. 
 

                                             
17 El grupo aplica una lista de chequeo en la cual verifica: documentos requeridos para el transporte especial, documentos del vehículo, 
documentos del conductor, funcionamiento de los dispositivos reglamentarios: botiquín, instalación y uso del cinturón de seguridad y equipo 
para atención de emergencias.  
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  Acciones de política para una Movilidad Segura  

 
Plan Distrital de Seguridad Vial: Desde 2008 la SDM se encuentra formulando el Plan Distrital de Seguridad Vial el 
cual busca desarrollar una política sistemática y continuada que encare el fenómeno de la accidentalidad en la 
ciudad. Este Plan será construido de forma colectiva, lo cual permitirá generar, de manera más eficiente, 
mecanismos que conduzcan a proteger la vida y a garantizar la movilidad segura de los ciudadanos. 
 
El aporte específico del Plan al grupo poblacional de infancia y adolescencia, se refiere a la inclusión permanente 
del programa de formación escolar en seguridad vial como eje transversal del currículo escolar lo cual garantizará 
contar con los recursos necesarios para formar ciudadanos y ciudadanos conscientes de su papel en la vía en el 
mediano y largo plazo.  
 

Grafico 8.  Vehículos intervenidos por el programa ruta pila  
 

 
Fuente: SDM - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia. 

 
 
 
Todos Saludables 

 
Es intolerable que niñas, niños y adolescentes se enfermen por causas identificables y 
prevenibles, no reciban atención oportuna, ni se priorice su atención en las 
instituciones de salud.  

 
Salud A Su Casa – SASC 
 
El proyecto SASC se constituye en el espacio de vida cotidiana donde a partir del reconocimiento de las condiciones 
de vida, estructura y dinámica del individuo, la familia y la comunidad se construyen respuestas institucionales 
integrales encaminadas a garantizar, promover y restituir la autonomía individual, familiar y comunitaria, mediante la 
definición de agendas sociales estratégicas orientadas al mejoramiento de la calidad de vida de las y los ciudadanos.   
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La población objetivo del proyecto está focalizada en Bogotá en 351 microterritorios18 los cuales han sido 
seleccionados dada la situación de pobreza y vulnerabilidad que los caracteriza, así como en función a las 
condiciones críticas de salud de la población que los compone y el tipo de estructura poblacional que tienen19. Las 
localidades que registran mayor cobertura del proyecto SASC de acuerdo con el número de microterritorios que en 
las mismas se han constituido se presentan en el gráfico 9. 

 
Gráfico 9.  Población Menor de 18 Años Cubierta por el proyecto “Salud a su Casa” 

 

Localidad NNA 
Cubiertos 

Microterritorios 

 Usaquén 22.707 11 

2 Chapinero 3.889 2 

3 Santa Fe 13.905 10 

4 San Cristóbal  50.533 31 

5 Usme 46.395 24 

6 Tunjuelito 19.693 12 

7 Bosa 69.750 50 

8 Kennedy 43.167 24 

9 Fontibón 23.351 13 

10 Engativá 33.528 21 

11 Suba 81.400 70 

12 Barrios Unidos 1.054 1 

14 Mártires 5.796 4 

15 Antonio Nariño 2.176 2 

16 Puente Aranda 3.492 3 

17 Candelaria 2.515 2 

18 Rafael Uribe 47.219 34 

19 Ciudad Bolívar 68.218 35 

20 Sumapaz 963 2 

Total 539.751 351 
 

Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 

                                             
18 Un microterritorio es un conglomerado de territorio y personas en el que habitan cerca de 1.200 familias en zona urbana [en zona rural un 
número de familias que depende de la distribución y dispersión geográfica], las cuales comparten un espacio geográfico, condiciones 
socioeconómicas y un entorno común. Dichas familias para su abordaje en salud están a cargo de un equipo conformado por un médico, una 
enfermera y dos promotores o gestores de salud, así como por un técnico de saneamiento que realiza labores de apoyo.  
19 De base amplia, concentrada en infantes, adolescentes y jóvenes, y prevalencia de estratos 1 y 2. 
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Los datos consolidados a diciembre de 2009 arrojan que, de manera específica en el grupo de infantes y 
adolescentes, el proyecto atendió 539.751 menores de 18 años en diecinueve de las veinte localidades del Distrito 
Capital, de los cuales 370.463 se canalizaron a servicios del sector salud y otros, como integración social, 
educación, cultura recreación y deporte. 
 
Para esta población se mantuvieron y afianzaron las intervenciones promocionales de calidad de vida y salud que se 
han venido implementando desde el inicio del programa, siendo prioritarias las acciones de seguimiento permanente 
en mujeres gestantes; menores de cinco años; niños atendidos en Salas ERA; niños con desnutrición; personas en 
condición de discapacidad y familias con riesgo psicosocial por maltrato infantil, abuso sexual y violencia 
intrafamiliar.  
 
En total, se llevaron a cabo 835.812 actividades de seguimiento integral, beneficiando a 370.463 niños y niñas 
menores de 18 años desagregados como se muestra en el cuadro 14. 
 

Cuadro 14.  Intervenciones realizadas en NNA desde el proyecto SASC en 2009 

RANGO ETARIO # de 
Individuos 

# Actividades 
Realizadas 

0 a 5 años 141.658 333.388 
6 a 13 años 146.542 336.955 
14 a 18 años 82.263 165.469 

TOTAL 370.463 835.812 
Fuente: SDS - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia 2009 con corte a 31 de diciembre de 2009. 

 
Con respecto a la participación de la población de infantes y adolescentes en las áreas de cobertura de SASC, en el 
gráfico 10 se puede apreciar como los infantes entre 0 a 5 años identificados por el programa se concentran en las 
localidades de Ciudad Bolívar, Suba, Bosa, Kennedy, San Cristóbal y Mártires; el grupo de 6 a 13 años en la 
localidades de Suba, Bosa y Ciudad Bolívar, así como  el grupo de 14 a 17 años. 
 

Gráfico 10.  NNA cubiertos por el proyecto SASC desagregados por localidad y rango etario 
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Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 
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 Las acciones desarrolladas en el marco del proyecto SASC durante el 2009 para los 3 rangos etarios en los que se 
clasifica a la infancia y adolescencia fueron las siguientes:  
 

 Niños y niñas entre 0 y 5 años  
 

Para el caso de primera infancia, las acciones del programa SASC se ejecutan con los padres y madres de familia, 
así como con las y los cuidadores. Están orientadas a generar competencias y condiciones en las familias que 
permitan crear patrones de consumo saludables que incidan en una mejor de calidad de vida de NNA. 
 
Las localidades de Suba y Rafael Uribe Uribe se destacan por ser aquellas donde más actividades de seguimiento 
permanente a población menor de 5 años se han registrado. Aquellas donde se registran menos actividades de 
seguimiento corresponden a las localidades donde hay menos población para este rango de edad, susceptible de ser 
incorporada dentro de la cobertura de atención de la estrategia de APS - SASC.  

 
Gráfico 11.  Población menor de 5 años desagregada por localidad cubierta  por “Salud a su Casa”  
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Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 

 
Las intervenciones dirigidas al grupo poblacional de niños y niñas menores de 5 años contemplaron aspectos 
centrales como vacunación, lactancia materna, alimentación complementaria, higiene, manipulación de alimentos, 
signos de alarma, y prevención accidentes. De igual manera, incluyeron formación y educación en salud oral, 
derechos en el marco del SGSSS (frente a los servicios prestados por las ESE), y en enfermedades prevalentes de 
la infancia dentro de la estrategia AIEPI.  
 
Vale la pena resaltar que la actividad de verificación de asistencia al control de crecimiento y desarrollo en este 
rango de edad es de vital importancia en la medida en que fortalece el vínculo de la población con las instituciones y  
la corresponsabilidad de los padres en el cuidado de sus hijos. Así mismo permite la detección temprana de 
problemas como la desnutrición, anemia y enfermedades generales que llegan afectar el normal crecimiento de 
niños y niñas. [Ver cuadro 15] 
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 Cuadro 15.  Intervenciones integrales a niñas y niños menores de 5 años en el proyecto SASC 
 

Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 
 
 

 Niños y niñas entre 6 y 13 años  
 
Con relación a la población de niñas y niños entre 6 y 13 años las acciones ejecutadas por el equipo SASC durante 
2009 se centraron en programas que garantizan el desarrollo de estos infantes a través de situaciones que son 
sensibles en la etapa de la adolescencia intermedia. Se realizó en consecuencia canalización al programa de control 
para la regulación de la fecundidad; actividades de consejería y educación preventiva centrada en valores para el 
auto cuidado; así como en la disminución del número de embarazos20.   
 
Durante el 2009 las localidades donde se llevaron a cabo más actividades de seguimiento y acompañamiento a la 
población de NNA entre 6 a 13 años fueron Suba, Bosa y Ciudad Bolívar como se aprecia en el gráfico 12. Las  
intervenciones del sector salud fueron complementadas con acciones de canalización a través de la SDIS al 
programa de comedores comunitarios y otros proyectos.  
 
 
 
 

                                             
20 En esta actividad se hizo especial énfasis, teniendo en cuenta que las estadísticas reflejan que la presentación de este evento en este grupo 
de edad tiene una tendencia positiva. 

Intervención 2009 
AIEPI (vacunación, lactancia materna, alimentación complementaria, higiene, manipulación de 
alimentos, signos de alarma, prevención accidentes) 38.891 

Verificación esquema adecuado de vacunación 28.997 
Verificación control de crecimiento y desarrollo 32.342 

Información sobre la importancia de la adherencia a los programas 25.353 

Canalización a  control de de crecimiento y desarrollo 23.714 

Educación en salud oral (importancia del cepillado e higiene bucal) 22.491 
Información sobre deberes y derechos en el SGSSS 22.002 
Canalización a programa de salud oral 18.657 

Información sobre servicios Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS 13.769 

Educación en "Vivienda Saludable". 9.595 
Canalización a Urgencias 6.653 
Canalización a la Secretaría de Integración Social - Comedor Comunitario 6.559 

Canalización a la Secretaría de Integración Social - otros proyectos 6.549 

Canalización a Secretaría de Hábitat 5.469 
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 Gráfico 12.  Población de NNA entre 6 y 13 años cubierta por SASC desagregada por localidad 
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Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 
 
Así mismo, como parte de las intervenciones en los NNA de 6 a 13 años se presentó un incremento en las acciones 
de educación en salud oral (cepillado e higiene bucal), a fin de reforzar hábitos de higiene que favorezcan la no 
aparición de caries ni enfermedad periodontal, ya que esta es la primera causa de morbilidad en consulta para este 
grupo etario. Igualmente se realizaron actividades de información sobre deberes y derechos en el SGSSS, servicios 
prestados en el punto de atención al cual se encuentra adscrita la familia, y jornadas de educación en vivienda 
saludable21.   
 

Cuadro 16.  Intervenciones integrales a niñas, niños y adolescentes entre 6 y 13 años en el proyecto SASC 
 

Intervención Total 

Educación en salud oral (importancia del cepillado e higiene bucal) 42.738 
Información sobre la importancia de la adherencia a los programas   40.660 
Canalización a programa de salud oral  37.588 
Información sobre Deberes y derechos en el SGSSS     35.156 
Información sobre servicios  Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud 24.383 
Educación en "Vivienda Saludable". 18.046 
Canalización a la Secretaría de Integración Social - Comedor Comunitario 11.402 
Canalización a la Secretaría de Integración Social - otros proyectos    14.401 
Canalización a Urgencias 11.384 
Canalización a consulta médica general 13.785 
Canalización a Secretaría de Hábitat 8.911 
Canalización para control regulación de la fecundidad (Planificación Familiar)     2.727 

Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 
                                             
21 Manejo del agua y de desechos sólidos, convivencia con animales y vacunación contra rabia entre otros. 
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  Adolescentes 14 y 17 años  
 

Frente a la población de adolescentes entre 14 y 17 años las acciones se centraron en la canalización para control 
de regulación de la fecundidad y jornadas de consejería y educación preventiva centrada en la disminución del 
embarazo adolescente y en valores para el auto cuidado; también se realizaron actividades de información sobre 
deberes y derechos en el SGSSS; jornadas de educación en vivienda saludable; jornadas de toma de citologías; 
programas y servicios de salud oral, atención de urgencias, consulta médica general; y referenciación al programa 
de comedores comunitarios de la SDIS. El siguiente cuadro 17 resume las intervenciones realizadas durante la 
vigencia.  

Cuadro 17.  Intervenciones integrales a adolescentes entre 14 y 17 años en el proyecto SASC 
Intervención Total  

Información sobre la importancia de la adherencia a los programas 36.564 
Canalización a programa de salud oral 31.039 
Información sobre Deberes y derechos en el SGSSS    23.783 
Educación en "Vivienda Saludable". 13.897 
Verificar toma de citología vaginal 5.625 
Canalización a consulta médica general 11.565 
Canalización para control regulación de la fecundidad (Planificación Familiar) 7.147 
Canalización a Urgencias 7.449 
Canalización a la Secretaría de Integración Social - Comedor Comunitario 7.470 
Canalización a la Secretaría de Integración Social - otros proyectos 7.449 
Canalización a Secretaría de Hábitat   6.077 
Canalización a toma de citología vaginal     4.189 

Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 
 
Durante 2009 las localidades con mayores coberturas en actividades de seguimiento a adolescentes entre 14 y 17 
años fueron, como se muestra en el siguiente grafico, Suba, Rafael Uribe, San Cristóbal y Ciudad Bolívar.  

 
Gráfico 13.  Población de NNA entre 14 y 17 años cubierta por SASC desagregada por localidad 
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Fuente: SDS - Dirección de Planeación y Sistemas. APS en Línea. Cifras preliminares a diciembre 31 de 2009. 
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Enfermedades Prevalentes de la Infancia 
 
El Plan Nacional de Salud Pública - Decreto 3039 de 2007 contempla dentro de sus prioridades la salud infantil, 
siendo una de sus estrategias la atención de enfermedades prevalentes de la infancia en el marco de las líneas de 
política referentes a “promoción de la salud y la calidad de vida”, “prevención de los riesgos”, y “recuperación y 
superación de los daños en la salud”.  
   
Dichas líneas de política establecen estrategias de acción en prevención de la mortalidad y morbilidad infantil; 
principalmente las relacionadas con EDA, ERA y neumonía; las cuales históricamente han tenido una mayor 
incidencia en las dinámicas de salud de la población infante y adolescente de la ciudad.  
 
A continuación se relaciona el comportamiento de la atención a NNA frente a estas enfermedades en los últimos 5 
años de acuerdo con los registros del SGSSS22. 
 

 Menores de 1 año 
 
Para la población menor de 1 año se observa que a la par del aumento del número de atenciones en esta población 
en los últimos 5 años, también se ha presentado una reducción en las tasas de mortalidad por estas causas. Esto 
puede reflejar un mayor acceso a los servicios de salud gracias a la estrategia de atención y detección temprana de 
enfermedades de la SDS. 
 
Durante los años 2005 a 2009 se brindó un total de 216.002 atenciones por EDA, ERA y neumonía para este grupo 
de edad, siendo los infantes de género masculino los que más atenciones demandaron, 10% más que el género 
femenino. 

Cuadro 18.  Atenciones por consulta para EDA, ERA y Neumonía en menores de 1 año 
 

AÑO TIPO DE ATENCIÓN RANGOS CIE 10 
# DE ATENCIONES INDIVIDUOS 

FEMENINO MASCULINO FEMENINO MASCULINO 

2005 

Consultas ERA JOO-J22               1.614               1.976                1.695             2.134  
Consultas EDA A00-A09             11.306              13.863              14.121            14.942  
Consultas Neumonía J-12 J-18              3.230                3.953                3.392              4.269  
TOTAL 2005               16.150              19.792              19.208            21.345  

2006 

Consultas ERA JOO-J22               1.765                2.161                1.853              2.333  
Consultas EDA A00-A09             12.362              15.127              15.439            16.337  
Consultas Neumonía J-12 J-18               3.532                4.322                3.708              4.667  
TOTAL 2006               17.659              21.610              21.000            23.337  

2007 

Consultas ERA JOO-J22               1.937                2.372                2.034              2.561  
Consultas EDA A00-A09             13.568              16.603              16.945            17.931  
Consultas Neumonía J-12 J-18               3.876                4.744                4.070              5.123  
TOTAL 2007               19.381              23.719              23.049            25.615  

                                             
22 Atenciones brindadas a población pobre no asegurada; población en situación de desplazamiento y atenciones No-POS-s que corresponden 
a los datos reportados por las IPS y procesados por la SDS en cumplimiento de la Resolución 3374 de 2000. 
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 AÑO TIPO DE ATENCIÓN RANGOS CIE 10 
# DE ATENCIONES INDIVIDUOS 

FEMENINO MASCULINO FEMENINO MASCULINO 

2008 

Consultas ERA JOO-J22               2.152                2.635                2.260              2.845  
Consultas EDA A00-A09             15.075              18.448              18.828            19.923  
Consultas Neumonía J-12 J-18               4.307                5.271                4.522              5.692  
TOTAL 2008               21.534              26.354              25.610            28.460  

2009 

Consultas ERA JOO-J22               2.238                2.740                2.350             2.959  
Consultas EDA A00-A09             15.678              19.186              19.581            20.720  
Consultas Neumonía J-12 J-18               4.479                5.482                4.703              5.920  
TOTAL 2009               22.395              27.408              26.634            20.599  

Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a las vigencias 2005, 2006, 2007, 2008 y 2009. 
 
 

 Infantes entre 1 y 4 años 
 
Para la población entre 1 a 4 años el número de atenciones fue superior al de los demás rangos de niños, niñas y 
adolescentes, sumando de 2005 a 2009 un total de 320.104 individuos atendidos por estas causas. Nuevamente los 
infantes de género masculino demandaron más atenciones que las requeridas por el género femenino, 
sobrepasándolas en un 12%. 
 

Cuadro 19.  Atenciones por consulta para EDA, ERA y Neumonía en infantes entre de 1 y 4 años 
 

AÑO TIPO DE ATENCIÓN RANGOS CIE 10 
# DE ATENCIONES INDIVIDUOS 

FEMENINO MASCULINO FEMENINO MASCULINO 

2005 

Consultas ERA JOO-J22                1.829                 2.097                 2.194             2.516  
Consultas EDA A00-A09              14.585               15.777               17.501           18.932  
Consultas Neumonía J-12 J-18                1.877                 1.976                 2.252             2.372  
TOTAL 2005                18.291              19.850              21.947           23.820  

2006 

Consultas ERA JOO-J22                1.999               17.250               19.135           20.699  
Consultas EDA A00-A09              15.946                 2.161                 2.462             2.593  
Consultas Neumonía J-12 J-18                2.052               21.703               23.996           26.043  
TOTAL 2006                19.997              41.114               45.593           49.335  

2007 

Consultas ERA JOO-J22                2.194                 2.516                 2.633             3.020  
Consultas EDA A00-A09              17.501               18.932               21.002           22.719  
Consultas Neumonía J-12 J-18                2.253                 2.372                 2.703             2.846  
TOTAL 2007                21.948               23.820               26.338           28.585  

2008 

Consultas ERA JOO-J22                2.438                 2.796                 2.925             3.355  
Consultas EDA A00-A09              19.446               21.036               23.335           25.243  
Consultas Neumonía J-12 J-18                2.503                 2.635                 3.003             3.162  
TOTAL 2008                24.387               26.467               29.263           31.760  

2009 

Consultas ERA JOO-J22                2.536                 2.908                 3.042             3.489  
Consultas EDA A00-A09              20.224               21.877               24.268           26.253  
Consultas Neumonía J-12 J-18                2.603                 2.740                 3.123             3.288  
TOTAL 2009                25.363               27.525               30.433           33.030  

Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a las vigencias 2005, 2006, 2007, 2008 y 2009. 

44



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

  
 

 Infantes y Adolescentes entre 5 y 18 años 
 
En los siguientes rangos etarios, es decir, los correspondientes a individuos entre 5 y 9 años; 10 a 14 años y 15 a 18 
años las cifras de atenciones por EDA, ERA y neumonía tuvieron un crecimiento discreto por cada año. Sin 
embargo, el número de total de atenciones sumadas por los tres grupos en el período de tiempo reportado llegó a 
121.027, equivalentes al 56% de las atenciones reportadas para menores de un año y al 49% de las del grupo de de 
1 a 4 años. 
 
Estos datos reflejan, como ya ha sido identificado por la SDS, que una vez los niños entran en su etapa escolar la 
morbilidad atendida es mucho más variada y da paso a otras condiciones de salud que están por fuera del objeto de 
AIEPI y por ende no se concentran en EDA, ERA ni neumonía. 

 
Cuadro 20.  Atenciones por consulta para EDA, ERA y Neumonía en NNA entre de 5 y 18 años 

  5 a 9 años 10 a 14 años 15 a 18 años 

AÑO TIPO DE 
ATENCIÓN 

No de 
atenciones Individuos No de 

atenciones Individuos No de 
atenciones Individuos 

F M F M F M F M F M F M 

20
05

 

ERA     440       452      483      497      226      222      231      244      279      192      290      209  
EDA  2.839    2.944   3.122   3.238   2.065   2.510   2.216   2.606   2.269   1.127   2.290   1.202  
NEUMONÍA  1.067    1.390   1.174   1.529      903      647      999      716      301      254      365      339  
TOTAL  4.346    4.786   4.779   5.264   3.194   3.379   3.446   3.566   2.849   1.573   2.945   1.750  

20
06

 

ERA     481       494      528      544      247      243      253      267      305      210      317      228  
EDA  3.104    3.219   3.414   3.540   2.257   2.745   2.423   2.850   2.481   1.232   2.513   1.314  
NEUMONÍA  1.167    1.519   1.283   1.671      987      708   1.092      782      329      278      399      371  
TOTAL  4.752    5.232   5.225   5.755   3.491   3.696   3.768   3.899   3.115   1.720   3.229   1.913  

20
07

 

ERA     527       543      580      597      271      266      277      293      335      230      347      250  
EDA  3.407    3.533   3.747   3.885   2.478   3.012   2.660   3.128   2.723   1.352   2.759   1.442  
NEUMONÍA  1.281    1.668   1.409   1.834   1.084      777   1.199      859      361      305      437      407  
TOTAL  5.215    5.744   5.736   6.316   3.833   4.055   4.136   4.280   3.419   1.887   3.543   2.099  

20
08

 

ERA     586       603      644      663      301      296      308      325      372      256      386      278  
EDA  3.785    3.925   4.163   4.317   2.753   3.347   2.955   3.475   3.025   1.502   3.065   1.602  
NEUMONÍA  1.423    1.853   1.565   2.038   1.204      863   1.332      954      401      339      486      452  
TOTAL  5.794    6.381   6.372   7.018   4.258   4.506   4.595   4.754   3.798   2.097   3.937   2.332  

20
09

 

ERA     609       627      670      690      313      308      320      338      387      266      401      289  
EDA  3.936    4.082   4.330   4.490   2.863   3.481   3.073   3.614   3.146   1.562   3.188   1.666  
NEUMONÍA  1.480    1.927   1.628   2.120   1.252      898   1.385      992      417      353      505      470  
TOTAL  6.025    6.636   6.628   7.300   4.428   4.687   4.778   4.944   3.950   2.181   4.094   2.425  

Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a las vigencias 2005, 2006, 2007, 2008 y 2009. 
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Los datos diagnósticos 2009 reportados por las IPS muestran como el comportamiento de la morbilidad general 
atendida durante la vigencia son coherentes con el comportamiento de los últimos años como lo evidencia el 
siguiente cuadro. 
 
Cuadro 21.  Morbilidad General en población infante y adolescente - Primeros diagnósticos en consulta por 
frecuencia acumulada de atenciones – Año 2009 
 

DIAGNÓSTICO 
De 0 a 5 

años 
De 6 a 13 

años 
De 14 a 18 

años Total de 
Atenciones Atenciones Atenciones Atenciones 

Control de salud de la rutina del niño         40.782                       2           40.784  
Rinofaringitis aguda (resfriado común)        23.720             6.146              2.034            31.900  
Bronquiolitis aguda, no especificada         21.408              3.029                 487           24.924  
Examen odontológico            6.509            10.002              5.448            21.959  
Perturbación de la actividad y de la atención           1.120            18.129                 816           20.065  
Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso          4.538             2.595                 961           18.094  
Caries de la dentina           6.086              7.340              4.597            18.023  
Otros dolores abdominales           5.821             5.245              4.659            15.725  
Examen durante el período de crecimiento rápido de la infancia          3.113            10.622              13.735  
Ictericia neonatal no especificada        12.595                    6              12.601  
Infección de vías urinarias, sitio no especificado            6.238              3.000              2.446            11.684  
Examen del estado de desarrollo del adolescente              5.587              5.499            11.086  
Depleción del volumen          5.716             4.952                   36            10.704  
Dolor abdominal localizado en parte superior           4.377              3.104             2.629            10.110  
Fiebre, no especificada          7.973             1.394                 479              9.846  
Bronconeumonía no especificada          7.870             1.246                615              9.731  
Dolor no especificado          5.097             2.155              2.145              9.397  
Examen Médico General          3.391              2.016              3.463              8.870  
Asesoría y consejería general sobre la anticoncepción               1.625              6.450              8.075  

TOTAL GENERAL       176.354           88.193            42.766          307.313  
Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a la vigencia  2009 con corte a 31 de diciembre. 

 
 
Salud en el Ámbito Escolar 
 
Las intervenciones en el ámbito escolar son el resultado de una alianza intersectorial liderada por la SDS y la SED 
con el propósito de implementar al interior de las IED, procesos de salud escolar que promuevan la participación de 
las comunidades educativas, potenciando el papel de la escuela como espacio de producción de una cultura de 
salud, convivencia, auto cuidado y afecto en el marco de la estrategia APS - Atención Primaria en Salud.  
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 Las acciones de este ámbito fueron desarrolladas durante 2009 a través del apoyo a los proyectos pedagógicos de 
470 sedes IED y 160 jardines infantiles de la SDIS y el ICBF. Allí se realizaron labores pedagógicas y de formación 
orientadas a la garantía y exigibilidad del derecho a la salud ante las IPS concentradas alrededor de los lineamientos 
que se presentan en el cuadro 22. 
 

Cuadro 22.  Acciones de Restitución de Derechos en el Ámbito Escolar  
 

ACCIONES DE 
RESTITUCIÓN CONTENIDO DE LAS ACCIONES 

Identificación, 
atención y 

seguimiento de 
alertas en salud 

sexual y 
reproductiva, 

salud mental y 
discapacidad 

Gestación en adolescencia: Seguimiento a casos de adolescentes gestantes, en posparto y lactantes. 

Prevención e identificación de violencias: (intrafamiliar, maltrato infantil y abuso sexual) incluye la 
promoción del uso de la línea 106, el seguimiento de casos y la gestión de las rutas de acción de 
violencias. 

Discapacidad: Acompañamiento a docentes para identificación y seguimiento a escolares con NEE 
procurando su inclusión social en colegios integradores. 

Seguridad 
alimentaria y 
nutricional 

Desarrollo de prácticas de alimentación sana con docentes, padres de familia y estudiantes y 
suplementación con micronutrientes a población escolar hasta los siete años de edad. 

Prácticas  
cotidianas Promoción de prácticas higiene oral y canalización a los servicios de salud oral. 

Acceso a 
servicios de 

salud 

Identificación del estado de aseguramiento y para orientar el uso de servicios preventivos y resolutivos. 
Promoción y seguimiento al convenio de atención de urgencias escolares y de la ruta de accidentalidad y 
la gestión de la atención preventiva. 

Fuente: Secretaría Distrital de Salud de Bogotá D.C. 
 
 
Salud en el Ámbito IPS 
 
Las intervenciones de promoción de calidad de vida, salud y de vigilancia sanitaria en el ámbito IPS desarrolladas 
durante 2009 se concentraron en actividades de promoción y prevención definidas en el Plan Distrital de Salud, 
complementadas con la promoción y afiliación de la población al SGSSS (régimen subsidiado y contributivo). 
 
Estas acciones se llevaron a cabo de manera articulada desde el nivel central de la SDS, y en el nivel local con las 
ESE y con las diferentes EPS del régimen subsidiado y contributivo; el ICBF, la SDIS y el INPEC, entre otras. Los 
principales proyectos se citan a continuación:  
 

 Promoción y afiliación al régimen subsidiado y contributivo 
 
A través de este proyecto se convoca a los diferentes actores del SGSSS, para lograr y garantizar la afiliación 
universal al sistema de salud, y la complementariedad e integralidad de los planes de beneficio en el marco de la 
estrategia APS. 
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 En 2009 se llevaron a cabo procesos de libre elección y asignación directa de subsidios para toda la población de la 
ciudad, con énfasis en menores de 18 años, logrando el aseguramiento en el RSS de 85.021 nuevos niños niñas y 
adolescentes, de acuerdo con las últimas cifras disponibles en el sistema de información de la SDS con corte a 
diciembre de 200923; y se garantizó la continuidad con subsidios totales a 578.901 menores de 18 años afiliados al 
RSSSS24.  
 

 Atención a la Población Vinculada 
 
Durante la vigencia 2009 tanto las 22 ESE adscritas a la SDS como los prestadores de servicios de salud privados 
reportaron atenciones a un total de 276.505 individuos únicos -pobres no asegurados- menores de 18 años25. A su 
vez, se garantizó la prestación de atenciones por servicios No-POS a un total de 76.162 individuos; para un total de 
352.667 individuos únicos caracterizados como población infante, adolescente y adolescente gestante atendida 
durante la vigencia. 

 
Como se aprecia en el gráfico siguiente, de los 276.505 individuos únicos reportados como atendidos 133.275 fueron 
niños y niñas entre los 0 y 5 años; 89.864, entre 6 y 13 años y 53.366, entre 14 y 18 años; y de las 2.065.527 
atenciones a población pobre no asegurada el 48.2% de la población y el 47.4% de las atenciones corresponde al 
grupo de edad comprendido entre los 0 y los 5 años; el 32.0% de la población y el 32.6% de las atenciones se sitúa 
en el grupo de entre 6 y 13 años y el restante 19.3% de la población y el 20% de las atenciones al grupo entre 14 y 
18 años.  

Gráfico 14. Distribución porcentual de población y atenciones por grupo de edad 
Población pobre no asegurada – 2009 
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Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a la vigencia  2009 con corte a 31 de diciembre. 

                                             
23 Se precisa que la información reportada para el 2009 corresponde a afiliaciones por reemplazos en contratos vigentes, en la medida en que 
el proceso de afiliación de nuevos ciudadanos al régimen subsidiado de salud está sujeta a la dinámica del mercado laboral y a la movilidad de 
la población en el SGSSS hecho que afecta el resultado de la meta. 
24 Esta cifra disminuyó en 25.111 menores con respecto al reporte de septiembre 30 de 2009, fecha en la cual se reportaron 604.012 menores 
afiliados al RSSSS. Esta disminución se debe a depuraciones en la base de datos del régimen subsidiado, y a la aplicación por parte del 
Ministerio de la Protección Social del Acuerdo 408 del Concejo Nacional de Seguridad Social en Salud [CNSSS], y de la Resolución 3673 del 
Ministerio de la Protección Social.  
25 Entendiendo los criterios de información de la Resolución 3374 de 2000 se denomina “individuo único” a la persona que durante el periodo 
ingresó a los servicios de salud, por lo menos una única vez, sin tener en cuenta la causa que generó la atención, el tipo de atención recibida, 
el prestador que le atendió, o el número de atenciones repetidas, reingresos o demás.  
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 En cuanto a las atenciones clasificadas como No Pos-s garantizadas a población infante, adolescente; y adolescente 
gestante, de la población atendida reportada (76.162 individuos únicos), 32.446 fueron niños y niñas de 0 a 5 años; 
24.676, entre los 6 y 13 años; y 19.040 entre los 14 y 18 años. Con respecto a las atenciones, (550.997) el 45.67% 
corresponde a niños y niñas entre los 0 y los 5 años, el 29.4% en el grupo de entre 6 y 13 años; y el 25% restante al 
grupo entre 14 y 18 años.  
 

Gráfico 15. Distribución porcentual de población y atenciones por grupo de Edad 
Población con atenciones No-POS-s 2009 

 

44,0 45,6

32,0 29,4

24,0
25,0

0,0
5,0

10,0
15,0

20,0
25,0

30,0
35,0

40,0
45,0

50,0

De 0 a 5  De 6 a 13  De 14 a 18
GRUPOS DE EDAD

Población (en %) Atenciones (en %)

 
Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a la vigencia  2009 con corte a 31 de diciembre. 

 
Del total de atenciones prestadas durante 2009 a NNA clasificados como población vinculada y beneficiaria de 
servicios No-POS-s, se observa que el grupo de 0 a 5 años es el que registra el mayor número de atenciones para 
todos los servicios como se aprecia en el siguiente cuadro. 
 

Cuadro 23. Atenciones No-POS-s a NNA y gestantes adolescentes   

 Tipo de 
atención 

De 0 a 5 años De 6 a 13 
años 

De 14 a 18 
años Total No. de 

atenciones 
 

No. de 
atenciones 

No. de 
atenciones 

No. de 
atenciones 

Vi
nc

ul
ad

os
 Consultas          245.531           191.097           124.830           561.458  

Hospitalizaciones            47.731             11.256             13.200              72.187  
Procedimientos           585.492           350.427           331.711        1.267.630  
Urgencias          103.455             29.140              31.657           164.252  
Total           982.209           581.920           501.398        2.065.527  

At
en

cio
ne

s N
o-

PO
S-

s 

Consultas            65.387             59.806             40.515           165.708  
Hospitalizaciones            7.455               2.308               2.246             12.009  
Procedimientos           142.174           115.559             90.781           348.514  
Urgencias            14.614               4.894               5.238              24.746  
Total            229.630            182.567            138.780            550.977  

Fuente: SDS - Base de Datos BDRIPS. Dirección de Planeación y Sistemas. Las cifras corresponden a la vigencia  2009 con corte a 31 de diciembre. 
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 Gratuidad en Salud 

 
Gratuidad es un proyecto mediante el cual la SDS asume los costos que por concepto de cuotas de recuperación ó 
copago, los niños y niñas menores de 5 años afiliados al régimen subsidiado con encuesta SISBEN I y II debería 
cancelar por el servicio de salud. Al asumir el distrito este costo se están reduciendo las barreras de acceso a la 
salud (por razones de orden económico) para los niños y niñas más pobres de la ciudad.  
 
En el año 2009 se beneficiaron bajo éste proyecto 69.232 menores de 18 años, de los cuales 66.428 son niños y 
niñas entre 1 y 5 años. Los 2.804 individuos restantes correspondieron a niños y niñas entre 6 y 18 años en 
condición de discapacidad26. 
 
 
Salud en el Ámbito Familiar 
 
Bajo el proyecto SAF la SDS ha desarrollado acciones en el área rural de la ciudad beneficiando a NNA de las 
localidades de Sumapaz, Ciudad Bolívar, Usme, Bosa, Chapinero, Santa Fe, Usaquén y Suba27. En estos territorios, 
durante la vigencia 2009 se atendieron familias con condiciones de fragilidad28 que afectan directamente su 
capacidad para ejercer derechos razón por la cual las actividades desarrolladas estuvieron orientadas a formación 
en derechos y acceso al SGSSS.  
 
En este sentido, se estima como un logro de cobertura alcanzado en 2009 el abordaje sistemático de las familias  
que habitan los sectores más críticos, rurales y semi ruales de las localidades de la ciudad, quienes frecuentemente 
habitan zonas ilegales o en vía de legalización.  Así, el 31,2% de las viviendas donde habitan las familias objeto del 
programa presentan riesgo de remoción en masa29, y un 23.94% presentan riesgo por inundación puesto que están  
ubicadas en las riveras del Juan Amarillo, Fucha y el Tunjuelo. 
 
De igual manera se realizaron actividades de educación en vivienda saludable y planes de mejoramiento del entorno 
como campañas de limpieza de quebradas y lucha contra vectores, y en conjunto con la SDHT se trabajó en la 
selección de las familias que pueden ser beneficiadas con un subsidio de mejoramiento de las condiciones de 
habitabilidad. Del total de individuos abordados, la población de NNA representó el 46.81%. 
 
 
Coberturas de vacunación 
 
La Administración Distrital logró consolidar coberturas útiles de vacunación iguales o superiores al 95% para todos 
los biológicos del PAI gracias al esfuerzo que se ha realizado desde vigencias anteriores. En este sentido durante 

                                             
26 Última cifra disponible en el sistema de información de la SDS con fecha de corte a noviembre 30 de 2009, correspondiente a la red adscrita 
y red complementaria. Pendiente información de las EPS-S la cual está en proceso de certificación por parte de la firma interventora. Durante 
el último trimestre de 2009 se mejoraron los mecanismos para que las ESE y EPS-S realizaran los cobros por concepto de atenciones de salud 
con cargo al proyecto Gratuidad, de acuerdo a lo contemplado en el Decreto 345 de 2008. 
27 Sumapaz y Ciudad Bolívar (Pasquilla, Mochuelo, Bella Flor, Paraíso); Usme (Destino, Arrayanes); Bosa (Toche, Vereda San José); 
Chapinero y Santa Fe (Berjón Alto y Berjón Bajo); Usaquén (Santa Cecilia, Codito 2); Suba (Chorrilos).  
28 Dadas sus características sociales: analfabetismo ó nivel educativo predominante en primaria; ciudadanos\as indocumentados\as. 
29 Ubicadas en zonas de ladera ó que no han sido construidas adecuadamente. 
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 2009 se aplicaron dosis completas para cada uno de los biológicos señalados en el cuadro 24, alcanzando los 
niveles de cumplimiento programados para la vigencia. 
 

Cuadro 24.  Coberturas de Vacunación Programa Ampliado de Inmunizaciones 2004 - 2009   
 

BIOLOGICO 

2005 2006 2007 2008 2009 
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ANTIPOLIO 105.528 90.6 108.705 92.7 111.064 94.1 115.036 96.9 115.265 96.7 
DPT 105.337 90.5 108.644 92.6 110.981 94 114.885 96.8 115.176 96.6 
BCG 116.305 99.9 121.280 103.4 122.304 103.6 116.566 98.2 122.374 102.7 
HEPATITIS B 105.379 90.5 108.733 92.7 111.157 94.2 114.819 96.7 115.185 96.6 
HEMOPHILUS 105.394 90.5 108.806 92.8 111.086 94.1 114.885 96.8 115.176 96.6 
TRIPLE VIRAL 109.025 92.6 110.710 94.8 110.882 94.3 115.284 97.6 117.039 98.7 
FIEBRE AMARILLA 96.708 82.2 105.357 90.2 108.480 92.3 87.877 74.4 124.011 104.6 
HEPATITIS A             119.315 101 112.875 95.2 

Fuente DATOS: SDS – Resumen mensual de vacunación con corte a 31 de diciembre de 2009. 
POBLACIÓN: Proyecciones DANE con base censo 2005-1985-2020 

 
Estos resultados son el producto de la adopción y sostenimiento de las estrategias implementadas desde la SDS con 
trascendencia y alcance para la ciudad, las cuales han tenido acogida entre las comunidades. Igualmente se destaca 
la incidencia que tuvo el trabajo interinstitucional realizado con la SDIS y el ICBF quienes garantizaron vacunación 
completa en sus jardines infantiles. Las principales estrategias fueron: 
 
‐ Horarios extendidos con disposición de jornadas de vacunación por fuera de las horas laborales 
‐ Seguimiento telefónico y domiciliario de recién nacidos para la búsqueda de niños y niñas pendientes de  

iniciar, completar y terminar su esquema de vacunación 
‐ Jornadas de vacunación periódicas en las distintas localidades de la ciudad 
‐ Realización de la jornada “Día de ponerse al día” - 26 de septiembre  de 2009 
‐ Campañas de difusión y sensibilización sobre la importancia de la vacunación  

 
 
Atención en salud mental  
 

 Convivencia y prevención de violencias 
 
La SDIS, a través de sus procesos de formación de padres y madres de niños y niñas vinculados a los jardines 
infantiles de la entidad trabajó durante 2009 en prevención de violencias con esta población.  
 
Este ejercicio de formación abordó temáticas como pautas amorosas de crianza; eliminación de los castigos 
humillantes y degradantes; reconocimiento de los derechos de los niños y niñas; todo esto en el marco de la Ley 
1098 de 2006 – Código de la Infancia y la Adolescencia. El cuadro 25 recoge el dato de las localidades que fueron 
intervenidas con este programa. 
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Cuadro 25.  Familias formadas en prevención de violencias 

 
LOCALIDAD TOTAL % 

Usaquén 26 6% 
Chapinero 21 4% 
San Cristóbal 141 30% 
Bosa 21 4% 
Engativá 57 12% 
Suba 19 4% 
Barrios Unidos 38 8% 
Teusaquillo 45 10% 
Antonio Nariño 16 3% 
Puente Aranda 15 3% 
Rafael Uribe Uribe 46 10% 
Ciudad  Bolívar 22 5% 

TOTAL GENERAL 467 100% 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
 

 Prevención de consumo de Sustancias Psicoactivas - SPA 
 
Respecto a la prevención en el consumo de SPA desde el proyecto “Jóvenes visibles y con derechos” la SDIS 
desarrolló acciones orientadas a caracterizar, comprender y transformar las relaciones de los habitantes de l ciudad 
con las drogas legales e ilegales previniendo su uso indebido, y buscando crear condiciones para que los miembros 
de la familia, la escuela, la comunidad, la empresa y la sociedad, identifiquen, comprendan y transformen su actitud 
ante las sustancias psicoactivas. 
 
Durante el año 2009 se formaron en consecuencia 28.013 NNA y jóvenes en prevención en consumo de SPA, a 
través de los equipos locales de la SDIS así como de los facilitadores de los centros de desarrollo comunitario 
quienes identificaron, reconocieron y vincularon a la población que sería objeto del proyecto en el ámbito territorial.  
 
La formación y sensibilización de NNA se realizó mediante procesos pedagógicos30 que permitieron reconocer, 
materializar y fortalecer sus capacidades e incidir en el ejercicio de los derechos contemplados tanto en la Política 
por la Calidad de Vida de Niños y Niñas, como en la Política Pública de Juventud.   
 
En el cuadro 26 se presenta tanto la información de las y los adolescentes entre 14 y 17 años formados en 
prevención de consumo de SPA, como de aquellos con los que se realizaron acciones de información y 
sensibilización en temas relacionados con DSR durante todo 2009. 
 
Con respecto a las acciones desarrolladas por la SDS el sistema de vigilancia epidemiológica del abuso de 
sustancias psicoactivas - VESPA capta los casos de abuso que acuden a los diversos centros especializados en el 

                                             
30 Metodologías participativas de información, festivales locales de adolescentes y jóvenes, el festival distrital de juventud; y herramientas 
lúdicas y didácticas que facilitaron la interacción con y entre los y las adolescentes alrededor de los temas divulgados. 
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 tratamiento de la dependencia y la adicción a psicotrópicos legales e ilegales. Dicho sistema permite poner en 
evidencia las sustancias de inicio más frecuentes registradas en los casos atendidos, clasificadas por frecuencia de 
uso31 como se aprecia en el cuadro 27. 
 

Cuadro 26.  Adolescentes formados en prevención del consumo de SPA - 2009 
 

LOCALIDAD 
Formación en prevención de 

consumo de SPA TOTAL 
Información en DSR y en 

prevención de consumo de SPA TOTAL 
FEMENINO MASCULINO FEMENINO MASCULINO 

1 Usaquén 608 329 937 2.901 1.068 3.969 
2 Chapinero 236 118 354 1.313 708 2.021 
3 Santafé 469 238 707 877 441 1.318 
4 San Cristóbal 1.471 499 1.970 4.194 1.058 5.252 
5 Usme 1.141 735 1.876 2.672 1.044 3.716 
6 Tunjuelito 764 111 875 4.098 950 5.048 
7 Bosa 426 314 740 6.847 1.152 7.999 
8 Kennedy 2.951 759 3.710 8.590 1.725 10.315 
9 Fontibón 1.055 280 1.335 4.647 1.107 5.754 
10 Engativá 318 552 2.870 7.997 1.365 9.362 
11 Suba 948  455 3.403 5.560 1.254 6.814 
12 Barrios Unidos 254 112 366 1.094 442 1.536 
13 Teusaquillo 223 79 302 1.013 390 1.403 
14 Los Mártires 734 250 984 2.514 600 3.114 
15 Antonio Nariño 223 63 286 1.930 463 2.393 
16 Puente Aranda 194 58 252 1.664 340 2.004 
17 La Candelaria 218 151 369 652 365 1.017 
18 Rafael Uribe Uribe 1.288 575 1.863 5.919 1.789 7.708 
19 Ciudad Bolívar 1.406 232 1.638 5.489 1.102 6.591 
20 Sumapaz 414 270 684 1.848 623 2.471 
  Distrital 1.380 112 1.492 15.918 2.446 18.364 

TOTAL 21.721 6.292 28.013 87.737 20.432 108.169 
 

Fuente: SDIS - Subdirección de diseño, evaluación y sistematización - 2009. 
 

                                             
31 En su orden: marihuana, alcohol, tabaco, bazuco, sustancias inhalables tales como hidrocarburos, acetonas y alcoholes, cocaína, heroína  y 
algunos medicamentos de uso psiquiátrico se constituyen en las sustancias con que se inicia el consumo abusivo en los sujetos entrevistados.  
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 Con respecto a las tendencias de consumo asociadas al género como lo muestra el cuadro 27 el número de casos 
de abuso de SPA es más frecuente en hombres que en mujeres, siendo las sustancias más abusadas por estas el 
tabaco y las bebidas alcohólicas.  

 
Cuadro 27. Principales sustancias psicoactivas de inicio en casos de abuso de psicoactivos captados a 

través de centros de tratamiento 2008 a 2009 
 

MASCULINO % FEMENINO % TOTAL MASCULINO % FEMENINO % TOTAL

Alcohol 814 28,8 218 34,9 1032 813 33,0 239 33,8 1052
Tabaco 533 18,9 153 24,5 686 411 16,7 293 41,4 704
Inhalantes o disolventes 133 4,7 52 8,3 185 136 5,5 41 5,8 177
Escopolamina (cacao sabanero) 3 0,1 0 0,0 3 1 0,0 1 0,1 2
Marihuana (cannabis) 1007 35,7 138 22,1 1145 869 35,3 96 13,6 965
Cocaína 46 1,6 9 1,4 55 39 1,6 7 1,0 46
Basuco 272 9,6 49 7,8 321 180 7,3 23 3,2 203
Heroína 1 0,0 0 0,0 1 5 0,2 1 0,1 6
Extasis (metildioximetanfetamina 5 0,2 5 0,8 10 3 0,1 4 0,6 7
Ativan (lorazepan) 2 0,1 1 0,2 3 1 0,0 0 0,0 1
Rohypnol (flunitrazepan) 6 0,2 0 0,0 6 2 0,1 3 0,4 5

Total general 2822 625 3447 2460 708 3168

DROGA DE INICIO
2008 2009

 
Fuente: Sistema VESPA – Secretaría Distrital de Salud Años 2008 – 2009 

 
En relación con la distribución de casos de abuso de cualquier sustancia psicoactiva según edad el VESPA mide 
consumo a partir de los 6 años hasta los 60 y más. Así, como lo muestra el cuadro 28 en el rango de infancia y 
adolescencia de 2008 a 2009 se presentó una tendencia contraria a la media en tanto que fueron las niñas y 
adolescentes mujeres las que presentaron mayores niveles de consumo32 pasando en el rango de 6 a 12 años de 
1,6% a 1,8% y en el rango de 13 a 18 de 57,7% a 69,4%. 
 

Cuadro 28. Distribución de casos de abuso según edad 2008 a 2009 
 

MASCULINO % FEMENINO % TOTAL MASCULINO % FEMENINO % TOTAL

6 A 12 16 0,6 10 1,6 26 10 0,4 13 1,8 23
13 A 18 806 28,5 363 57,7 1169 680 27,6 492 69,4 1172
19 A 26 786 27,8 116 18,4 902 673 27,3 96 13,5 769
27 A 44 909 32,2 98 15,6 1007 843 34,2 76 10,7 919
45 A 59 293 10,4 40 6,4 333 242 9,8 31 4,4 273
60 Y MAS 14 0,5 2 0,3 16 19 0,8 1 0,1 20

Total general 2824 629 3453 2467 709 3176

2008 2009
GRUPO EDAD

 
Fuente: Sistema VESPA – Secretaría Distrital de Salud Años 2008 - 2009 

                                             
32 De entre los casos identificados por el VESPA. 
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 Las acciones más relevantes implementadas por la SDS durante la vigencia 2009 para la prevención del consumo 
de SPA fueron: 
 

- Implementación de charlas informativas, seminarios, conversatorios, eventos locales y encuentros en 470 
IED para formar en prevención integral de consumo de SPA y construcción de alternativas para el 
aprovechamiento del tiempo libre de NNA para disminuir el consumo 

- Formación de 69.705 NNA en habilidades emocionales y sociales, riesgo psicosocial y mecanismos 
pedagógicos que promuevan la construcción del proyecto de vida 

‐ Construcción de una ruta de acción para la identificación y canalización de casos de consumo de SPA y 
promoción de ambientes y relaciones libres de sustancias tóxicas. 

 
 

 Prevención del suicidio en menores de 18 años 
 
En los últimos cuatro años la tasa de suicidio se mantuvo en un promedio de 3 casos por cada 100.000 habitantes a 
excepción de 2008 cuando la tasa fue de 3,6. Para el mes de octubre de 2009 el Instituto de Medina Legal y 
Ciencias Forenses reportó 13 suicidios menos que al año anterior, sin embargo el comportamiento de la tasa de 
suicidio entre las edades de 5 a 19 años a través de los años ha incrementado como se observa en el gráfico 16.  
 

Grafico 16. Tasa de suicidio en niños y niñas. 
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Fuente: SDS – Informe Infancia y Adolescencia con base en datos del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses. 
 
Para los años 2006 y 2007 la tasa específica entre las edades de 5 a 10 años fue de 2,0 por 100.000 NNA, 
registrándose anualmente un total de 38 a 39 suicidios. A partir de 2008 la tasa se ha incrementado reportando para  
ese año una tasa de 2,8 con un total de 53 casos mientras en 2009 se registró una tasa de 4,0 con un total de 77 
suicidios en NNA de 5 a 19 años.   
 
De acuerdo a la proporción de incidencia en los diferentes periodos de infancia y adolescencia en el cuadro 29 se 
puede observar que desde el 2007 no se registran casos de suicidio en niños y niñas menores de 9 años. Para 2009, 
en el rango de las edades de 10 a 14 años, tanto en niños como en niñas, se ha incrementado el porcentaje de 
suicidios y en el rango de las edades de 15 a 19 años se ha incrementado la proporción de incidencia en niños y en 
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 niñas pero ha decrecido en comparación a la proporción total de casos en los otros quinquenios, siendo las niñas las 
que presentan mayor proporción de incidencia  en cualquiera de los cuatro años y en las edades de 10 a 19 años.       
 
Cuadro 29. Tabla proporción de incidencia de suicidio consumado entre las edades de 5 a 19 años por sexo 

durante los últimos cuatro años. 
 

AÑO % 5 a 9 años %10 a 14 años %15 a 19 años 
H M T H M T H M T 

2006 0.7 5.6 1.6 6.7 11.1 7.5 10 19.4 11.8 
2007 0 0 0 4.5 7.1 5 10.1 21.4 12.3 
2008 0 0 0 4.3 10 5.4 11.4 30 14.9 
2009 0 0 0 2.3 7.9 3.2 12.6 18.4 13.4 

Fuente: Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses. 
 
A noviembre de 2009 se registraron 222 suicidios en la ciudad de los cuales 26 ocurrieron con menores de 18 años, 
que desagregados por sexo 7 casos fueron niñas y 19 en niños, y de estos 8 corresponden al rango de edad de 11 a 
14 años y los 18 restantes a adolescentes entre 15 y 18 años. Los episodios tuvieron lugar en las localidades de 
Ciudad Bolívar con 6 eventos, Kennedy con 4; Chapinero, Rafael Uribe, San Cristóbal, Suba y Usaquén con 2 casos 
cada una y en las localidades de Bosa, Engativá, Fontibón, Teusaquillo y Usme con 1 caso cada una. Es pertinente  
resaltar que de los 26 casos reportados hay uno que Medicina Legal no caracteriza dentro de una localidad33.  
 
Teniendo en cuenta las cifras de los últimos cuatro años la SDS ha planteado que el suicido consumado en niños, 
niñas y adolescentes no puede seguir siendo considerado exclusivamente un problema de salud mental y en este 
sentido los factores de riesgo no pueden verse reducidos únicamente a un problema del sujeto eliminando la 
existencia de los determinantes sociales sino que debe abordarlos ya que estos están incidiendo en el suicidio de 
NNA. 
 
En consecuencia es necesario correlacionar el incremento en los casos de suicidio durante los últimos cuatro años 
con fenómenos relacionales de las familias evaluando los grados de disfuncionalidad en cuanto a los roles, límites y 
responsabilidades y se deben tener en cuenta las estrategias de afrontamiento de los NNA y sus procesos de 
adaptación a los medios hostiles. En éste sentido las acciones desarrolladas por el sector salud para afectar este 
indicador durante 2009 fueron: 

 
‐ Realización de jornadas de información y capacitación con las directivas y cuidadores de las IPS sobre alertas 

de la conducta suicida; las cuales fueron socializadas con algunas instituciones contratadas por el ICBF 
Regional Bogotá que se ubican fuera del D.C. 

‐ Participación en el Comité Interinstitucional para el Estudio de la Conducta Suicida - CIECS en el que participan 
la Academia Nacional de Medicina, Universidades, Secretarías de la Alcaldía, Fuerzas Armadas y ICBF, entre 
otras 

‐ Desarrollo de acciones conjuntas con Medicina Legal y Ciencias Forenses en el análisis de la información en 
Conducta Suicida 

‐ En el ámbito escolar se realizó la capacitación en factores de riesgo y signos de alarma en conducta suicida a 
docentes y en canalización de casos a 158 grupos de docentes y se definieron 441 rutas para la identificación 
de violencias entre las cuales se incluye el suicidio 

                                             
33 Según el informe de la SDS con base en datos preliminares Instituto de Medicina Legal. 
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 ‐ En el ámbito familiar se ha intervino psicosocialmente la conducta suicida realizando identificación, 
canalización, seguimiento y monitoreo de los casos dentro del núcleo familiar logrando un total de 1.074 
intervenciones familiares donde alguno de los miembros eran niños, niñas y adolescentes y presentaron alguna 
manifestación de conducta suicida 

‐ Se realizó un proceso de búsqueda activa de casos en los diferentes ámbitos, así como la revisión y depuración 
de la base de datos por hospital 

‐ En el ámbito comunitario se diseñó e implemento una estrategia de protección a la vida y prevención del 
suicidio con énfasis en NNA en las localidades de Ciudad Bolívar, Bosa, Engativá, Suba 

 
De igual manera se desarrollaron acciones encaminadas a la promoción de la salud mental mediante el abordaje de 
contenidos, temáticas y fenómenos identificados a partir de la lectura de necesidades de las poblaciones, así como 
de las debilidades implícitas del proceso de intervención.  
 
Los contenidos se abordaron teniendo en cuenta el enfoque de ciclo vital, y abordaran las etapas de infancia: 
preescolar y escolar; adolescencia: inicial y media; juventud y adultez34. Las acciones tuvieron como base las 
siguientes temáticas: 
 
Contenidos trabajados con niños, niñas y adolescentes: 
 
‐ Promoción de la sexualidad responsable como parte de la salud mental 
‐ Construcción de habilidades para la vida, proyección a futuro: actividades de sensibilización frente a la 

necesidad de iniciar la construcción de habilidades sociales que favorezcan una proyección integral de los NNA 
‐ Construcción de habilidades para la vida, resolución de conflictos: actividades de sensibilización frente a  

estrategias asertivas de resolución de conflictos que disminuyan la tendencia de refugiarse en las SPA ante un 
problema físico, académico, social, emocional etc. no resuelto  

‐ Promoción de la autoestima - actividades de sensibilización frente al autoconocimiento y la auto aceptación 
identificando virtudes, cualidades y limitaciones 

‐ Promoción del Buen Trato en la convivencia institucional: Trabajo de contenidos frente al significado del buen 
trato. Construcción de espacios de sensibilización frente al bien tratar en las relaciones interpersonales 

‐ Promoción del Buen Trato desde el fortalecimiento en valores: Desarrollo de valores encaminados a reconocer 
el respeto, la honestidad, la amistad, la gratitud y la paz como formas de relación desde el buen trato  
 

Contenidos trabajados con cuidadores y personal administrativo: 
 
‐ Promoción del buen trato y adecuadas estrategias de disciplina: actividades de sensibilización frente a la 

relación cuidador/a -  niño/niña desde el buen trato. Promoción de adecuadas alternativas de disciplina.  
‐ Exploración de los contenidos informativos sobre la importancia de la salud mental teniendo en cuenta el papel 

que cumplen todos los actores que conforman y construyen la cotidianidad de NNA 
‐ Promoción de la salud mental a través de la prevención y/o control de conductas suicidas en los jóvenes: 

actividades de sensibilización que permite la adquisición de conocimientos y capacidades frente al proceso de 
prevención, atención y seguimiento a los casos de conducta suicida que se presenten al interior de los entornos 
institucionales en los que se desenvuelven NNA  

 
 
                                             
34 Esta última etapa de formación estuvo dirigida a población en condición de discapacidad y a cuidadores. 
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 Cobertura de agua potable, alcantarillado y servicio de aseo 
 
La EAAB consciente de la importancia de ofrecer un servicio de calidad que permita acceder al agua potable y contar 
con excelentes redes de alcantarillado y saneamiento básico en la ciudad, está comprometida en mantener los más 
altos estándares de calidad así como en alcanzar coberturas del 100% en ambos servicios a fin de impactar de 
manera positiva el mejoramiento de la calidad de vida de las y los habitantes de Bogotá; particularmente la de niños, 
niñas y adolescentes ya que, la provisión adecuada de éstos servicios, contribuye a la disminución de los índices de 
mortalidad infantil por EDA en menores de cinco años. 
 
Así, de enero a diciembre de 2009 la EAAB proveyó con el servicio de acueducto a un total de 180.763 habitantes, y 
con el servicio de alcantarillado a una población de 172.608 individuos35. De igual manera se inició la atención de 
4.025 nuevos usuarios con el servicio de acueducto y 3.921 con alcantarillado, radicados en los barrios 
recientemente legalizados de la ciudad36. En consecuencia los niveles de cobertura para 2009 fueron del 99.69% en 
acueducto y 98.98% en alcantarillado sanitario.  
 

Gráfico 17.  Cobertura del servicio de Acueducto y Alcantarillado Sanitario - 2009 
 

 
Fuente: EAAB – Informe de Infancia y Adolescencia Consolidado 2009. 

 
Frente a la población infante y adolescente que durante la vigencia se vio beneficiada por estas coberturas al 
respecto la EAAB, como ya ha informado en los anteriores informes, no cuenta con información de sus suscriptores 
desagregada por rangos de edad; información necesaria para determinar el beneficio otorgado específicamente a la 
población de NNA. No obstante, se realiza una inferencia de esta población a partir de los datos de los contratos 
vigentes de la Empresa por estrato, y las proyecciones oficiales de población por grupos quinquenales. Se estima 
que la población que durante 2009 tuvo acceso al servicio de acueducto y alcantarillado corresponde a la que se 
presenta en el cuadro 30737. 
 
                                             
35 Datos estimados. 
36 De acuerdo con la información que suministra la Secretaría Distrital de Planeación. 
37 La fuente de información oficial de los datos de población de la ciudad en la Secretaría Distrital de Planeación, entidad que con base en los 
datos del Censo DANE realiza las proyecciones para la ciudad.  
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 Cuadro 30.  Estimación de la población por estrato y rango de edad en Bogotá D.C. 
 

RANGO DE 
EDAD POBLACIÓN 

% DE POBLACIÓN POR ESTRATO SEGÚN DISTRIBUCIÓN DE LOS 
CONTRATOS DE ACUEDUCTO 

EST 1 
(7.24%) 

EST 2 
(32.66%) 

EST 3 
(36.92%) 

EST 4 
(14.23%) 

EST 5 
(4.88%) 

EST 6  
(4.07%) 

0 - 4 593.834 42.972 193.958 219.220 84.522 28.967 24.194 
5 - 9 598.507 43.310 195.484 220.945 85.187 29.195 24.385 

10 -14 628.557 45.485 205.299 232.038 89.464 30.661 25.609 
15 - 19 652.113 47.190 212.993 240.734 92.817 31.810 26.569 

20 y más 4.890.771 353.917 1.597.425 1.805.479 696.117 238.571 199.263 
TOTAL 7.363.782 532.874 2.405.160 2.718.417 1.048.107 359.205 300.020 

Fuente: EAAB – Informe de Infancia y Adolescencia Consolidado 2009. Cálculos de la EAAB. 
 
Con respecto a la estimación de subsidios otorgados a la población en condición de vulnerabilidad para facilitar su 
acceso al servicio y la participación en la entrega de los mismos de población infante y adolescente, la EAAB calcula  
que durante 2009 se otorgaron 43 mil millones de pesos en subsidios para el acceso al servicio de acueducto y 24 
mil millones en el servicio de alcantarillado como se detalla en el siguiente cuadro.  
 

Cuadro 31.  Estimación de subsidios otorgados a infantes y adolescente por estrato y rango de edad 
[Millones de $] 

 

POBLACIÓN 
INFANCIA ADOLESCENCIA 

TOTAL 
0 y 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 

ACUEDUCTO 
Est 1 2.320,84 2.339,11 2.456,55 2.548,61 9.665,11 
Est 2 5.864,88 5.911,03 6.207,81 6.440,46 24.424,17 
Est 3 2.259,39 2.277,16 2.391,50 2.481,12 9.409,17 

TOTAL 10.445,10 10.527,30 11.055,86 11.470,19 43.498,44 
ALCANTARILLADO 

Est 1 1.238,95 1.248,70 1.311,39 1.360,54 5.159,58 
Est 2 3.396,33 3.423,05 3.594,92 3.729,64 14.143,94 
Est 3 1.148,90 1.157,95 1.216,08 1.261,66 4.784,59 

TOTAL 5.784,18 5.829,70 6.122,40 6.351,84 24.088,12 
Fuente: EAAB – Informe de Infancia y Adolescencia Consolidado 2009. Cálculos de la EAAB 
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 Ninguno sin familia  
Es intolerable que niños, niñas y adolescentes en Bogotá se encuentren en condición 
de adaptabilidad o bajo medida de protección especial por tiempo prolongado 
vulnerándoles así su derecho fundamental a una familia y al desarrollo integral.   

 
Atención institucionalizada prioritaria  
 
La atención institucionalizada prioritaria consiste en aquella que se ofrece a NNA que por diferentes razones 
requieran de un proceso de reestablecimiento de derechos, ya sea por sus condiciones físicas y/o sicológicas; 
porque no cuente con una familia y esté en proceso de adaptabilidad ó porque se encuentre en medio de algún tipo 
de rehabilitación física ó mental. La institución que en el distrito se encarga de centralizar la atención de estos casos 
es el Centro Único de Recepción de Niños y Niñas – CURN; espacio institucional que reconoce a dichos niños, niñas 
y adolescentes como sujetos plenos de derechos en proceso de desarrollo. 
 
Durante la vigencia 2009 la SDIS desarrolló acciones orientadas a la protección y atención integral de todos los NNA 
recibidos en el CURN, con especial énfasis en aquellos que no lograron en el lapso de tres meses el reintegro 
familiar y que por esta razón debieron ser remitidos a otros Centros de Integración Familiar - CIF para continuar con 
su proceso de restablecimiento de derechos. 
 
La principal razón de ese no reintegro familiar  es la falta de garantía de los derechos de los niños, niñas y 
adolescentes institucionalizados, razón por la cual se da inicio a la declaratoria de abandono así como al trámite de 
adopción con el ICBF. La distribución por género de los NNA atendidos en los CIF durante 2009 se muestra en el 
siguiente gráfico. 

 
Gráfico 18.  NNA atendidos en CIF distribuidos por género - 2009  
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Fuente: SDIS - Subdirección de diseño, evaluación y sistematización - 2009. 

 
El distrito también cuenta con un CIF especializado para NNA en condición de discapacidad denominado CIF 
Renacer. Allí se brinda protección integral y atención especializada partiendo del tipo de la limitación que presenta 
cada niño, niña u adolescente y se ajusta la atención de acuerdo a la(s) patología(s) asociada(s). De la misma 
manera se implementan las acciones necesarias para el desarrollo de las habilidades y competencias de la 
población atendida, y se promueve en las familias de éstos infantes y adolescentes el sentido de corresponsabilidad 
que propicia ambientes favorables para el desarrollo.  
 
Bajo este modelo la SDIS logra generar condiciones óptimas para el reintegro de los niños, niñas y adolescentes a 
sus grupos familiares, reduciendo el número de casos en los que se declara la adoptabilidad de esta población.  En  
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 2009 fueron atendidos 1.215 NNA con medida de protección legal en los CIF de la entidad; 66 de los cuales 
pertenecieron al CIF Renacer38. La distribución por rango de edad de la población atendida se presenta en el gráfico 
19. 

Gráfico 19.  NNA atendidos en CIF distribuidos por rango de edad - 2009  
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Fuente: SDIS - Subdirección de diseño, evaluación y sistematización - 2009. 

 
 
Violencia Intrafamiliar  
 
En la ciudad existen 30 Comisarias de Familia las cuales poseen competencias preventivas, policivas y 
jurisdiccionales para la protección contra la violencia intrafamiliar y conciliación de los conflictos familiares, así como 
para la atención de delitos contra NNA, aplicación de sanciones a adolescentes infractores de normas de 
convivencia, e imposición de multas a establecimientos de comercio que expendan licor y admitan el ingreso de 
población infante y adolescente.  
 
El registro de los casos conocidos y acciones emitidas desde las Comisarías de Familia durante 2009 concretamente 
para violencia intrafamiliar se encuentra detallado en el cuadro 32. Con base en dicho cuadro se puede establecer 
que el comportamiento del fenómeno por localidad evidencia un incremento en las acciones ordenadas por estas 
instituciones. Una de las razones de este incremento es la incorporación y puesta en marcha de dos nuevas 
comisarías en las localidades de Usme y Kennedy; y otra corresponde al aumento en las acciones de difusión de 
prevención de la problemática. 

 
Cuadro 32.  Casos identificados de violencia intrafamiliar desagregados por localidad  2008-2009 

 

COMISARÍAS 
ACCIONES DE 

VIOLENCIA 
INTRAFAMILIAR 

2008 
% 

ACCIONES DE 
VIOLENCIA 

INTRAFAMILIAR 
2009 

% 
VARIACIÓN 
DE 2008 A 

2009 

1 Usaquén 379 3,39 770 5,25 103,17 

2 Chapinero 290 2,59 248 1,69 -14,48 
3 Santafé 169 1,51 221 1,51 30,77 

4 San Cristóbal 902 8,07 1.331 9,07 47,56 

                                             
38 La SDIS cuenta con 6 Centros Regulares de Integración Familiar – CIF que cuentan con una disponibilidad de 445 cupos. Igualmente se 
cuenta con el CIF Renacer de atención especializada para NNA en condición de discapacidad el cual tiene una capacidad de 70 cupos. 
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COMISARÍAS 

ACCIONES DE 
VIOLENCIA 

INTRAFAMILIAR 
2008 

% 
ACCIONES DE 

VIOLENCIA 
INTRAFAMILIAR 

2009 
% 

VARIACIÓN 
DE 2008 A 

2009 

5 Usme 433 3,87 729 4,97 68,36 

6 Tunjuelito 213 1,91 278 1,89 30,52 
7 Bosa 1.174 10,50 1.517 10,34 29,22 

8 Kennedy 1.239 11,08 1.451 9,89 17,11 
9 Fontibón 536 4,79 673 4,59 25,56 
10 Engativá 514 4,60 762 5,19 48,25 

11 Suba 953 8,52 1.064 7,25 11,65 
12 Barrios Unidos 141 1,26 278 1,89 97,16 

13 Teusaquillo 259 2,32 208 1,42 -19,69 

14 Los Mártires 165 1,48 208 1,42 26,06 

15 Antonio Nariño 168 1,50 169 1,15 0,60 
16 Puente Aranda 306 2,74 418 2,85 36,60 

17 La Candelaria 36 0,32 71 0,48 97,22 
18 Rafael Uribe Uribe 429 3,84 813 5,54 89,51 
19 Ciudad Bolívar 1.181 10,56 1.734 11,82 46,82 

20 Sumapaz - - 2 0,01 - 

  

Móvil 1 25 0,22 - 0,00 -100,00 

Móvil 2 12 0,11 - 0,00 -100,00 

CAVIF 1.657 14,82 1.729 11,78 4,35 

TOTAL          11.181    100           14.674    100  31,24 

Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios SIRBE - Comisarías. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización - 2009 
 

Al realizar el análisis por volumen de acciones se encuentra que las 5 localidades que presentaron un mayor registro 
fueron en su orden Ciudad Bolívar, Bosa, Kennedy, San Cristóbal y Suba. Sin embargo, es importante analizar 
también el porcentaje de incremento en las acciones que se observa en Usaquén, Barrios Unidos, Candelaria y 
Rafael Uribe Uribe.  
 
Las acciones desarrolladas por la SDIS a fin de disminuir la incidencia de la violencia intrafamiliar en el Distrito 
Capital estuvieron orientadas a atender los diferentes tipos de detonantes de dichas violencias, razón por la cual los 
programas implementados por la entidad durante 2009 estuvieron desagregados según las características de las 
familias como se muestra a continuación. 
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  Formación de familias víctimas del conflicto armado 
 
Con el fin de contribuir a la construcción de ámbitos familiares donde se construyan procesos de reparación integral 
y se creen condiciones que ayuden a desterritorializar los símbolos de la guerra, la SDIS trabajó en la resignificación 
de las emociones y del significado de lo vital en 708 familias de la ciudad provocando el auto reconocimiento y 
afianzamiento de la identidad, develando la capacidad de los seres humanos para fortalecer y generar vínculos 
consigo mismos y con los otros, y fortaleciendo los procesos de crianza amorosa y de restitución de derechos.   
 
Para esto se llevó a cabo el diseño, validación, socialización, ajuste e implementación de una propuesta de 
formación de familias con niños y niñas en primera infancia víctimas del conflicto armado, teniendo en cuenta la 
caracterización de las afectaciones del conflicto armado en NNA realizada por la Organización de Estados 
Iberoamericanos - OEI39. La georeferenciación de las actividades desarrolladas se encuentra en el cuadro 33, y en el 
gráfico 20 la distribución por edad. 
 

Cuadro 33.  Formación de familias rurales ó víctimas del conflicto armado 
 

LOCALIDAD TOTAL % 
Antonio Nariño 4 1% 
Barrios Unidos 1 0% 

Bosa 162 23% 
Chapinero 2 0% 

Ciudad Bolívar 60 8% 
Engativá 11 2% 
Kennedy 10 1% 
Mártires 3 0% 

Puente Aranda 5 1% 
Rafael Uribe Uribe 54 8% 

San Cristóbal 58 8% 
Santa Fe 1 0% 

Suba 14 2% 
Tunjuelito 8 1% 

Usme 11 2% 
Sin Información 304 43% 

TOTAL GENERAL 708 100% 
Fuente: SDIS – Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización - 2009 

 
 
 
 

                                             
39 Esta propuesta fue construida de manera interdisciplinaria por agentes de la OEI, con el apoyo de referentes distritales y locales del ICBF, la 
SDS, la SDG, la SED, el Comité Internacional de la Cruz Roja, Visión Mundial, las Juntas de Acción Comunal, y las Subdirecciones Locales de 
la SDIS así como funcionarios de las Subdirecciones para la Familia y para la Infancia de la entidad. 
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Gráfico 20.  Distribución por edad 
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Fuente: SDIS – Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización – 2009 

 
 Formación de familias con NNA en condición de discapacidad 

 
El trabajo con las familias de NNA en condición de discapacidad se centró en la transformación de los imaginarios 
frente a la discapacidad. El fin de este proceso fue propiciar el reconocimiento del niño, niña u adolescente como una 
persona que puede desarrollar capacidades y a quien debe garantizársele el ejercicio pleno de sus derechos en 
igualdad de condiciones a los demás NNA de la sociedad. En consecuencia se dota a la familia de herramientas 
para que puedan apoyar el proceso de desarrollo integral de sus hijos e hijas. 
 
Con las familias intervenidas se dio un proceso de intercambio de vivencias y experiencias que permitió identificar 
mitos e imaginarios sobre las causas de la discapacidad, reconocer las capacidades de estos niños, niñas y 
adolescentes así como la necesidad de apoyarlos para el logro de su autonomía; y finalmente en la toma de 
conciencia sobre la necesidad de reestructurarse como familia dado el hecho que uno de sus miembros está en 
condición de discapacidad. 
 
También se trabajó en la construcción y uso de redes de apoyo sociales e institucionales, en el reconocimiento de 
las rutas distritales de atención en recreación, cultura, deporte, y educación para NNA en condición de discapacidad; 
y en la identificaron de dificultades en la prestación de los servicios de salud.   
 
Durante 2009 se formó un total de 378 miembros de familias con hijos e hijas en condición de discapacidad. La 
distribución por localidad y rangos de edad se encuentra en el Cuadro 34 y el Gráfico 21. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

64



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 Cuadro 34.  Formación de familias con NNA en 
condición de discapacidad  
 

LOCALIDAD TOTAL % 
Barrios Unidos 1 0% 
Bosa 65 17% 
Candelaria 2 1% 
Ciudad Bolívar 138 37% 
Engativá 7 2% 
Kennedy 42 11% 
Puente Aranda 2 1% 
Rafael Uribe Uribe 2 1% 
San Cristóbal 1 0% 
Santa Fe 1 0% 
Teusaquillo 1 0% 
Tunjuelito 3 1% 
Usme 7 2% 
Distrital 106 28% 
TOTAL GENERAL 378 100% 

 
 
 
 
Gráfico 21.  Distribución por edad 
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Fuente: SDIS – Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de 

Diseño, Evaluación y Sistematización - 2009 

Fuente: SDIS – Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización - 2009 
 
 
 
Ninguno Desnutrido 

 
Es intolerable que en Bogotá haya niños, niñas y adolescentes que carezcan de un 
alimento diario que les impida su sano y armónico desarrollo para la vida. 

 
 
Vigilancia Nutricional 
 
Bogotá cuenta con un Sistema de Vigilancia Epidemiológica Alimentaria y Nutricional - SISVAN que mediante 
procedimientos organizados recoge, analiza, interpreta y divulga información relacionada con el estado nutricional de 
recién nacidos, niñas, niños y adolescentes, así como de mujeres gestantes de la ciudad. Esta información permite 
definir líneas de intervención y acción para la política pública de seguridad alimentaria y nutricional de la ciudad, e 
identificar alarmas cuando se presentan casos críticos en alguno de los grupos a los que se realiza seguimiento. El 
cuadro 35 reseña los indicadores que son observados por este sistema.  
 
Con respecto a los principales avances del SISVAN en 2009 se destaca la consolidación de la red Unidades 
Primarias Generadoras de Datos UPGD activas enlazadas con las IPS públicas y privadas que para la vigencia 
ascendieron a 265; así como el fortalecimiento de las Unidades Centinela ubicadas en colegios públicos y privados 
que llegaron a 84.   
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 Cuadro 35.  Indicadores SISVAN para la clasificación nutricional 
 

Grupo 
Etario  Indicadores Definición 

Mujeres 
Gestantes 

Peso con respecto a la 
talla y la edad gestante 

Mide la ganancia de peso durante la gestación con respecto a la talla y a la edad 
gestante. 

Recién 
Nacido/a Peso al nacer Indicador internacional que valora el peso al nacer40. 

Niños y 
niñas 

menores de 
5 años y 

entre 5 y 10 
años 

Peso para la talla Mide el Peso corporal con relación a la talla. Permite determinar el déficit de peso 
respecto a la talla definido como desnutrición aguda o enflaquecimiento. 

Talla para la edad Mide la velocidad de crecimiento en un periodo de tiempo. Permite determinar el 
retraso en el crecimiento, definido como desnutrición crónica. 

Peso para la edad Mide el peso corporal respecto a la edad. Permite determinar alteraciones en el 
crecimiento ponderal o la desnutrición global. 

Escolares 
de 10 a 18 

años 

IMC Mide el Peso corporal con relación a la talla. 
Talla para la edad Mide la velocidad de crecimiento en un periodo de tiempo. 

Fuente: Secretaría Distrital de Salud de Bogotá D.C. Dirección de Salud Pública 
 
De entre las acciones desarrolladas en los grupos etarios definidos en anterior cuadro, en el marco de la lucha 
contra la desnutrición y logro de la soberanía alimentaria en la ciudad durante 2009 se destacan: 
 
 
Mujeres gestantes 
 
El bajo peso gestacional es uno de los factores de riesgo más importantes por cuanto involucra el bienestar de la 
mujer en periodo de embarazo y el fruto gestacional. En Bogotá se evidencia una disminución en 3.2% en el bajo 
peso gestacional en el periodo comprendido entre 2005 y 2009 como se observa en el gráfico 22.  

 
Gráfico 22. Tendencia del bajo peso en mujeres gestante notificadas al SISVAN 

 

2005 2006 2007 2008 2009

Prev. Bajo 
Peso 33,1 32,2 31,0 28,5 29,9

28,0

30,0

32,0

34,0

.C. OGOTÁ. 005 009

 
Fuente: Secretaría Distrital de Salud de Bogotá D.C. Dirección de Salud Pública – SISVAN. 

                                             
40 Clasificación OMS: Bajo peso: Recién nacido con peso al nacer inferior a 2.500 gramos.  
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Hay localidades que presentan cifras por encima del promedio distrital y que se convierten en alertas para la 
focalización de acciones que contribuyan a mejorar este indicador. Dichas localidades para el 2009 fueron Bosa, 
Fontibón, Ciudad Bolívar, Engativá y Chapinero como se muestra ene l siguiente cuadro. 

 
Cuadro 36. Bajo peso gestacional por Localidad de Residencia. Bogotá 2008-2009 

 

LOCALIDAD 
2008 2009 

BAJO PESO 
(%) CASOS Total Registros 

Reportados 
BAJO PESO 

(%) CASOS Total Registros 
Reportados 

Usaquén               31,0 2512 8105 29,3 2475 8460 
Chapinero             28,2 1021 3622 30,6 1148 3755 
Santafé               32,3 701 2173 33,1 393 1188 
San Cristóbal         31,6 2248 7109 30,5 2096 6861 
Usme                  30,2 1821 6020 28,6 1706 5973 
Tunjuelito            32,3 1373 4252 29,6 1020 3450 
Bosa                  38,8 2827 7288 40,1 3593 8950 
Kennedy               26,5 2689 10134 25,6 3439 13420 
Fontibón              33,1 976 2951 33,8 1987 5878 
Engativá              30,1 1509 5016 31,7 2670 8433 
Suba                  30,3 3121 10311 28,8 3377 11723 
Barrios Unidos        32,0 686 2143 33,5 701 2095 
Teusaquillo           19,4 4725 24328 20,3 1448 7139 
Mártires              29,0 316 1089 29,7 215 723 
Antonio Nariño        29,1 1687 5790 29,3 341 1162 
Puente Aranda         28,9 566 1959 29,8 436 1464 
Candelaria            25,6 80 312 30,6 67 219 
Rafael Uribe          32,4 2432 7506 29,7 1117 3757 
Ciudad Bolívar        30,9 2000 6476 31,6 2481 7853 
Sumapaz               20,8 46 221 14,4 29 202 

TOTAL BOGOTÁ 28,5 33.336 116.805 29,9 30.739 102.705 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
Con respecto al comportamiento de este indicador por grupos de edad, el bajo peso se concentra en las gestantes 
menores de 19 años. Sin embargo, este comportamiento comparando los años 2008 y 2009 tiende a disminuir en 
5.3% para las gestantes menores de 14 años como lo muestra el siguiente cuadro. 
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 Cuadro 37. Estado nutricional de las mujeres gestantes menores de 14 y de 15 a 19 años 
 

GRUPO DE EDAD 
BAJO PESO 

GESTACIONAL PESO ADECUADO SOBREPESO OBESIDAD TOTAL 
REGISTROS CASOS % CASOS %  % CASOS % 

AÑO 2008 
< 15 años 320 50,9 221 35,1 629 8,4 35 5,6 629 

15-19 años 10.334 43,5 9.116 38,4 23.744 10,1 1.891 8,0 23.744 
AÑO 2009 

< 15 años 287 45,6 253 40,2 57 9,0 33 5,2 630 
15-19 años 10.105 44,5 8.592 37,8 2.296 10,1 1.727 7,6 22.720 

 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
Con respecto al sobrepeso y la obesidad en gestantes la prevalencia durante los últimos cinco años viene en 
aumento para el sobrepeso pasando de 14.3% a 17.3%; para el caso de la obesidad aunque se presentó un 
aumento significativo en la tendencia para el año 2008, la información para el año 2009 revela una disminución y 
equilibrio con respecto a la tendencia que se venía hasta el 2007. En el gráfico 23 se presentan las cifras por grupos 
de edad muestran un comportamiento semejante para los dos periodos de referencia.  
 
Las acciones desarrolladas por los diferentes sectores orientadas a impactar estos indicadores durante 2009 fueron: 
 

 Bonos canjeables por alimentos 
 

Los bonos canjeables por alimentos tienen el propósito de apoyar económica y complementariamente la adquisición 
de alimentos por parte de las personas y/o familias a las que no les es posible acceder ordinariamente a ellos con 
sus ingresos y que por ende los requieren para mejorar o mantener su estado nutricional.  
 

Gráfico 23. Tendencias del sobrepeso y la obesidad en mujeres gestantes notificadas al SISVAN 

2005 2006 2007 2008 2009
Prev. Sobrepeso 14,3 14,6 14,9 16,1 17,3
Prev. Obesidad 14,3 14,8 16,2 18,1 15,6

14,0

15,0

16,0

17,0

18,0

19,0

 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 
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 El cuadro 38 presenta la distribución por localidad de bonos entregados por la SDIS. Existen tres tipos de bonos: el 
bono tipo A, destinado a mujeres con partos únicos, y el bono tipo B, destinado a mujeres con partos múltiples; y el 
bono tipo C, entregado como complemento por bajo peso a la madre y/o hijo. 

 
Cuadro 38. Distribución de bonos por tipo y localidad 

Localidad Bono Tipo A Bono Tipo B Bono Tipo C Distrito Desplazados 
Usaquén 312 2 3 60 
Chapinero  91 0 2 1 
Santa Fe 369 3 4 84 
Candelaria 1 0 0 1 
San Cristóbal  810 16 10 124 
Usme 1180 15 14 228 
Sumapaz 7 0 0 0 
Tunjuelito 456 7 2 72 
Bosa 830 24 9 167 
Kennedy 768 53 14 156 
Fontibón 332 5 5 48 
Engativá 528 4 9 46 
Suba 530 15 3 92 
Barrios Unidos  71 0 0 10 
Teusaquillo 6 0 0 1 
Mártires 197 0 1 27 
Antonio Nariño 40 2 3 13 
Puente Aranda 90 2 1 16 
Rafael Uribe Uribe 659 19 9 154 
Ciudad Bolívar 1104 56 12 160 

TOTAL 8.381 223 101 1.460 
Fuente: SDIS - Proyecto 515 - Institucionalización de la política pública de seguridad alimentaria y nutricional. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y 
Sistematización. 
 
A través de la entrega de los bonos complementarios de alimentos se atendieron durante 2009 19.643 mujeres 
gestantes y lactantes de las cuales el 32% correspondió a mujeres menores de 19 años y el 68% restante a mayores 
de 20. A continuación en el cuadro 39 se muestra la distribución de mujeres gestantes y lactantes atendidas por 
localidad según rango etario. 

 
Cuadro 39. Distribución de mujeres gestantes y lactantes atendidas por localidad y rango etario 

LOCALIDAD Menores de 
14 años 

De 14 a 19 
años 

Mayores de 
20 años 

Barrios Unidos – Teusaquillo  59 130 
Bosa 2 615 1.306 
Chapinero  43 133 
Ciudad Bolívar 3 893 1.625 
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LOCALIDAD Menores de 

14 años 
De 14 a 19 

años 
Mayores de 

20 años 

Engativá  358 931 
Fontibón  227 510 
Kennedy 1 522 1.296 
Mártires  117 284 
Puente Aranda - Antonio Nariño  92 215 
Rafael Uribe Uribe 1 352 994 
San Cristóbal 1 627 1.210 
Santa Fe - Candelaria 1 270 560 
Suba  469 846 
Tunjuelito  268 744 
Usaquén  174 492 
Usme - Sumapaz 2 792 1655 
Distrital  260 563 

TOTAL 11 6.138 13.494 
Fuente: SDIS - Proyecto 515 - Institucionalización de la política pública de seguridad alimentaria y nutricional. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y 
Sistematización. 
 
 
Recién Nacidos/as  
 
El bajo peso al nacer es uno de los indicadores fundamentales para evaluar la calidad de vida de la población por lo 
cual se considera el eslabón primordial en la cadena de causalidad de la mortalidad perinatal y de otras patologías 
del periodo neonatal y problemas de salud en el primer año de vida.  
 
Para la ciudad de Bogotá los nacimientos con bajo peso durante el año 2009 alcanzaron una proporción del 11.9%41, 
cifra que se ha mantenido estacionaria durante los últimos cinco años como se observa en el gráfico 24. Dentro de 
los factores que explican el bajo peso al nacer y que se han establecido en las investigaciones epidemiológicas de 
campo del SISVAN42 se encuentran: la amenaza de parto pre-término, la ruptura prematura de membranas, la 
presencia de pre eclampsia, infecciones urinarias, vaginitis y hemorragias, la edad de la madre, la deficiencia en el 
incremento de peso durante la gestación, un periodo intergénesico corto, así como los determinantes psicosociales 
como el estado civil de la madre y un embarazo no planeado. 
 
 
 
 
 
 

                                             
41 Año 2009, enero a diciembre, cálculo preliminar a partir del sistema de información del PAI. Total nacidos vivos ingresados al sistema de 
información: 111.185. Total de casos de BPN: 13.186. 
42 Las investigaciones epidemiológicas de campo al recién nacido con bajo peso se definen como un conjunto de acciones tendientes a evaluar 
la situación de salud y nutrición del recién nacido en el hogar, realizar recomendaciones específicas a la familia y/o cuidadores que contribuyan 
a desarrollar habilidades y competencias en la familia para el cuidado del recién nacido durante el primer año de vida. 
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 Grafico 24. Tendencia  del Bajo peso al Nacer en Bogotá 2001-200943 
 

 
Fuente: SDS. Área de Vigilancia en Salud Pública. Estadísticas Vitales. Año 2008: Base de datos DANE Y RUAF-ND (H. Kennedy, H. Suba, H. Tunal, H. La 
Samaritana, Fundación Santafé). Datos preliminares. Año 2009: Cálculo preliminar a partir del sistema de Información del PAI con corte a diciembre 31. 
 
Con respecto a la relación de casos de bajo peso al nacer identificados por localidad para los periodos 2008 y 2009 
en Bogotá en el cuadro 40 se evidencia que las localidades que presentaron mayor prevalencia del fenómeno en 
2008 fueron Kennedy, Suba y Ciudad Bolívar al igual que en 2009. 
 

Cuadro 40.  Comportamiento del bajo peso al nacer por localidad de residencia 
 

LOCALIDAD 
AÑO 2008 AÑO 2009 

CASOS DE 
BPN PREVALENCIA CASOS DE 

BPN PREVALENCIA 

Usaquén 798 12,7 701 12,3 

Chapinero 224 13,2 240 13,4 
Santafé 285 13,9 262 15,0 
San Cristóbal 987 13,0 943 12,5 
Usme 885 13,7 758 12,0 
Tunjuelito 472 12,7 370 10,7 
Bosa 1338 12,1 1177 10,5 
Kennedy 1960 12,2 1753 11,6 
Fontibón 622 12,3 578 11,6 
Engativá 1329 11,6 1203 11,3 
Suba 1958 12,6 1684 11,3 
Barrios Unidos 202 11,8 200 12,8 
Teusaquillo 142 11,1 91 10,8 
Mártires 163 11,4 130 11,5 

                                             
43El cálculo oficial de este indicador se hace sobre las bases DANE. Años 2001 al 2007. Cálculo sobre la base de datos DANE. 
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LOCALIDAD 

AÑO 2008 AÑO 2009 
CASOS DE 

BPN PREVALENCIA CASOS DE 
BPN PREVALENCIA 

Antonio Nariño 112 9,0 134 13,2 

Puente Aranda 441 11,7 310 9,8 
Candelaria 43 13,6 33 11,9 
Rafael Uribe 839 11,9 781 12,3 
Ciudad Bolívar 1497 12,6 1334 12,4 
Sumapaz 7 16,3 2 9,5 
Sin Dato 136 19,9 502 19,2 

TOTAL BOGOTA 14.440 12,4 13.186 11,9 
Fuente: SDS -. Área de Vigilancia en Salud Pública. Estadísticas Vitales. Año 2008: Dase de Datos Nacido Vivo - preliminar DANE 2008 + RUAF. Año 2009: 
base de Nacido Vivo Aplicativo PAI-SDS, datos preliminares. 
 
Las acciones desarrolladas durante 2009 asociadas al bajo peso al nacer estuvieron orientadas al establecimiento 
de un proceso de vigilancia activa del bajo peso al nacer en las 75 UPGD que atienden partos en el Distrito Capital y 
notificación semanal de los recién nacidos con bajo peso al SISVAN para el desarrollo de investigaciones 
epidemiológicas a los recién nacidos con bajo peso a término (761 en 2009). 
 
Desde el nivel central, y tomando como fuente la información de bajo peso aportada por el Programa Ampliado de 
Inmunizaciones – PAI se avanzó en la consolidación mensual de los casos de bajo peso al nacer por régimen de 
aseguramiento, fortaleciendo la retroalimentación trimestral a las aseguradoras para activar el seguimiento individual 
de casos.  
 
Así mismo se continuó con el fortalecimiento de las acciones de formación de los grupos de familias gestantes a 
nivel local, con el fin de orientar a las familias en los cuidados que deben tener en la nutrición de los recién nacidos, 
así como sobre el aporte calórico y de nutrientes necesario durante la gestación.  
 
 

 Lactancia materna 
 
La leche materna es el alimento más completo que se puede ofrecer durante los primeros años de vida. Los 
beneficios son amplios y están ligados a la salud infantil favoreciendo la disminución de la mortalidad por causas 
infecciosas durante el primer año de vida. En Bogotá, el indicador que monitorea el seguimiento de la práctica de la 
lactancia materna exclusiva y total es la mediana en meses, definida como el valor en meses que concentra el 50% 
de los niños y niñas menores de seis meses con lactancia materna exclusiva captados por el sistema de vigilancia 
en un periodo de tiempo. 
 
Con respecto al comportamiento del indicador para el periodo 2005-2009 el gráfico 26 evidencia un aumento en la 
práctica de la lactancia materna exclusiva durante los primeros seis meses de vida pasando de 2,4 a 3,1 meses 
durante los últimos años, lo cual favorece el mantenimiento de esta práctica durante los dos primeros años de vida 
como factor protector de niños y niñas. 
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 Grafico 26. Mediana de lactancia materna exclusiva 
 

 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
A fin de mantener esta tendencia, durante 2009 la SDIS desarrolló una estrategia de atención denominada Salas 
Amigas de la Familia Lactante - SAFL cuyo objetivo es facilitar el cumplimiento del derecho a una adecuada 
alimentación y nutrición de niños y niñas a través de la práctica de la lactancia materna, y asegurar el derecho de las 
mujeres al amamantamiento.   
 
Esta estrategia ofrece facilidades para la extracción, conservación y suministro de la leche materna bajo normas 
técnicas de seguridad, servicio que se presta en un espacio físico ubicado en los jardines infantiles públicos y 
privados de la ciudad. Para el funcionamiento de las salas se lleva a cabo un proceso de acreditación44. En el 2009 
se acreditaron 24 SALF en Bogotá, y a partir de la experiencia de la ciudad se hizo transferencia de conocimiento al 
municipio de Facatativá logrando la acreditación de la Sala Amiga del Jardín Social Manablanca de Colsubsidio. 
 
Dentro del procedimiento establecido para el funcionamiento de las SALF se determinó la reacreditación de las 
mismas cada dos años, previa evaluación, por tanto, durante 2009 se reacreditaron 126 salas, aportando así al 
crecimiento y desarrollo adecuado de los niños y las niñas recién nacidos/as, a la prevención de enfermedades y 
fortalecimiento del vínculo afectivo a nivel familiar, a la garantía del derecho a una alimentación adecuada desde el 
inicio de la vida, a la disminución en los gastos en compras de leches artificiales infantiles, y al fortalecimiento de las 
redes sociales de apoyo a la lactancia materna y a la alimentación infantil saludable. 
 
Para 2009 se contó con la operación de 148 SALF lo cual representa un incremento del 19% frente a la operación de 
salas registrada en 2008. El gráfico 27 se presenta la ubicación de las salas por localidad.  
 
 
 
 
 
                                             
44 Previo cumplimiento de los requisitos establecidos por el proyecto SALF; los cuales están de acuerdo con las normas de calidad ISO 9001. 
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 Grafico 27. Salas Amigas de la Familia Lactante en operación desagregadas por localidad - 2009 
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Fuente: SDIS - Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
Se realizaron también procesos de formación de padres, madres y educadoras/es en el marco de SALF con los 
siguientes enfoques: 
 
‐ Formación de padres y madres en SALF 

Ocho sesiones educativas teórico prácticas de formación a las madres en el manejo práctico de la lactancia materna 
y en alimentación infantil saludable como parte fundamental del derecho a la alimentación. Bajo este enfoque se 
formaron durante 2009 399 familias, 2.062 padres y madres de niños y niñas entre 0 y 2 años. La distribución de 
familias formadas por localidad se encuentra en el cuadro 41. 
 
‐ Formación de familias gestantes y lactantes 

Como acción complementaria a la entrega de bonos de apoyo nutricional que realiza la SDIS se formó durante la 
vigencia a 7.910 individuos miembros de familias gestantes y lactantes. Se impartieron conceptos sobre gestación 
saludable y segura, y mejoría de la calidad de vida de los niños y niñas recién nacidos/as. En el cuadro 42 se 
presenta el número de personas formadas para las vigencias 2008 y 2009. Allí se evidencia un aumento de un año al 
otro del 53% para este proceso de formación. Con respecto a la edad de las personas formadas se tiene que el 6% 
correspondió a niñas y adolescentes gestante entre 12 y 17 años. 
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 Cuadro 41.  Educadoras formadas en lactancia 
materna y alimentación saludable distribuidas por 
localidad 
 

LOCALIDAD TOTAL % 

Antonio Nariño-Puente Aranda 15 4% 
Barrios Unidos – Teusaquillo 27 7% 
Bosa 45 11% 
Chapinero 13 3% 
Ciudad Bolívar 17 4% 
Engativá 55 14% 
Fontibón 2 1% 
Kennedy 51 13% 
Mártires 18 5% 
San Cristóbal 1 0% 
Santa Fe – Candelaria 14 4% 
Suba 8 2% 
Tunjuelito 3 1% 
Usaquén 24 6% 
Usme – Sumapaz 7 2% 
Distrital 50 13% 
Municipio de Facatativá 1 0% 
Rafael Uribe Uribe 48 12% 

TOTAL 399 100% 

Cuadro 42. Formación de gestantes y lactantes 
distribuidas por localidad 

 
 

LOCALIDAD 2008 2009 % 
variación 

Antonio Nariño 0 20 0% 
Bosa 535 910 70% 
Chapinero 58 73 26% 
Ciudad Bolívar 783 91 -88% 
Engativá 355 544 53% 
Fontibón 260 362 39% 
Kennedy 436 866 99% 
Mártires 120 103 -14% 
Puente Aranda 56 52 -7% 
Rafael Uribe Uribe 558 934 67% 
San Cristóbal 536 982 83% 
Santa Fe - Candelaria 289 530 83% 
Suba 484 587 21% 
Tunjuelito 290 78 -73% 
Usaquén 166 241 45% 
Usme 173 722 317% 
Barrios Unidos - Teusaquillo 84 0 0% 
Sin Información 0 815 0% 

TOTAL GENERAL 5.183 7.910 53% 

 
Fuente: SDIS - Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
Igualmente, durante 2009 a través del equipo técnico de las SAFL se desarrollaron las siguientes acciones para la 
promoción, protección y apoyo de la lactancia materna en la Ciudad: 
 

- Se brindó acompañamiento a las 41 SALF que están acreditadas pero que no han cumplido 2 años para su 
reacreditación 

- Se realizó el III Encuentro de SALF acreditadas el cual contó con la participación y apoyo de la Fundación 
Saldarriaga Concha para la capacitación y uso del  maletín "detección del riesgo" 

- Se consolidaron 164 grupos de apoyo a la lactancia materna en los jardines infantiles que cuentan con SALF 
acreditada. Estos grupos permiten mejorar la práctica de la lactancia materna y en ellos las familias 
comparten sus experiencias sobre alimentación infantil, se resuelven dudas, se promueve la participación del 
padre y se generan espacios lúdicos que fomentan las expresiones artísticas 

- Se consolidaron 164 servicios de consejería. Este servicio permite orientar a las madres, los padres y las 
familias sobre la práctica de la lactancia materna y la alimentación infantil saludable 

- La Red Amamantar "T" de la localidad de Tunjuelito, brindó atención y servicios de consejería a las madres 
lactantes y sus familias a través de 40 nodos constituidos así: 6 en el Hospital de Tunjuelito, 25 madres FAMI 
del ICBF, 8 SALF, y un nodo en la Subdirección Local de la SDIS en Tunjuelito. La constitución de esta Red 
es una muestra del trabajo realizado en el marco de la Gestión Social Integral 
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 - Se realizaron 17 encuentros territoriales de amigos de la lactancia materna en las subdirecciones locales de 
integración social. Estos encuentros vincularon a la alcaldía local, ICBF, SDS, y al subcomité local de 
seguridad alimentaria y nutricional  

- Se conformó la mesa distrital de promoción, protección y defensa de la lactancia materna integrada por el 
IDIPRON, el ICBF, las EPS privadas, la Universidad Nacional, coordinada por las SDIS y la SDS como 
responsables del lineamiento de política 

- Se elaboraron plegables sobre el manejo práctico de la lactancia materna dirigidos a educadoras y familias 
gestantes y lactantes 

- Se inició un estudio para la identificación de fortalezas y debilidades de las SALF para poder realizar alianzas 
que permitan mejorar la calidad en la prestación del servicio 

 
De otra parte, la SDS también desarrolló actividades orientadas a la promoción de la práctica de la lactancia materna 
durante 2009 entre las cuales se destacan: 
 

- Consolidación y coordinación de la Mesa Distrital de promoción, protección y apoyo a la lactancia materna, 
conformada por la SDIS, el ICBF regional Bogotá, el IDIPRON y  SaludCoop 

- Realización del curso de formación de vigías de la lactancia materna en emergencias en el mes de julio como 
actividad preparatoria para la celebración distrital del mes de la lactancia materna.  

- Asistencia y participación de 65 profesionales de la salud de las diferentes instituciones del Distrito que 
protegen y apoyan la lactancia materna 

- Divulgación del video promocional lactancia materna en emergencias: ¿estamos preparados/as? el cual fue 
entregado a 316 asistentes de la jornada distrital de celebración de la lactancia materna como instrumento 
para la promoción, protección y defensa de esta practica 

- Organización y desarrollo del evento distrital “Celebración del mes de la lactancia materna 2009” el cual fue 
realizado el 12 de agosto con la participación de 316 personas pertenecientes a diferentes instituciones 
distritales 

- Capacitación de 360 agentes comunitarios e institucionales en la promoción y vigilancia del código de 
sucedáneos de la leche materna y el Decreto 1397 de 199245 

- Implementación y seguimiento de la estrategia IAMI en las IPS públicas de primer nivel en articulación con las 
estrategias AIEPI e IAFI 

 
 
Niños y Niñas menores de 5 años 
 

 Mortalidad asociada a Desnutrición y Prevalencia de Desnutrición Global 
 
La muerte por y asociada a la desnutrición es un hecho catastrófico en el cual influye en forma importante las 
condiciones de vida de la familia. Por esta razón, el análisis de cada uno de los eventos de muerte que se confirman 
por esta causa debe incorporar diversos aspectos tales como los determinantes sociales, económicos, ambientales y 
de salud del niño ó niña fallecido; por lo cual la prevención de este tipo de mortalidad debe ser el resultado de un 
esfuerzo colectivo de todos los sectores del Distrito.  
 

                                             
45 Por el cual se promueve la lactancia materna, se reglamenta la comercialización y publicidad de los alimentos de formula para lactantes y 
complementarios de la leche materna y se dictan otras disposiciones. 
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 De acuerdo con las cifras reportadas por el SISVAN para el periodo 2005 a 2009  hubo una reducción en el número 
de muertes por desnutrición, pasando de 30 a 21 defunciones por 100.00 menores de cinco años como lo muestra el 
gráfico 28. No obstante lo anterior, es importante tener en cuenta que frente a este evento se presenta un 
subregistro de información  por cuanto el poder identificar los casos de mortalidad por  y asociada a deficiencias 
nutricionales dependen en primer lugar del reconocimiento claro del evento de desnutrición y su tipología, y en 
segundo lugar, de un buen diligenciamiento del certificado de defunción.  
 

Gráfico 28. Mortalidad por y asociada a la desnutrición en niños y niñas menores de 5 años  
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datos del 2008 no están totalmente verificados ya que son preliminares de las bases de la SDS y serán ajustados cuando lleguen las bases oficiales del DANE. 
Revisado y ajustado con bases definitivas al 2005 en agosto 31 del 2007 y el 31 de julio del 2008 se ajusto el año 2006 con la base definitiva del DANE. Los 
datos 2009 tienen como fuente las bases preliminares de la SDS y las bases PAI de nacimientos. Información preliminar con corte a diciembre 31 de 2009. 
FUENTE POBLACION: Proyecciones DANE con base censo 2005-1985-2020. 

 
Al realizar la revisión de los resultados de los análisis de casos de mortalidad por y asociados a la desnutrición 
efectuados durante el año 200946 se pueden identificar deficiencias en el reconocimiento de la desnutrición como 
una patología, la fragmentación de los acciones de promoción y prevención, deficiencias en la calidad, suficiencia y 
oportunidad de la atención, bajas coberturas de los programas de apoyo alimentario y desarticulación de los 
procesos de canalización efectiva y seguimiento.  
 
Con respecto a la prevalencia de desnutrición global en niños y niñas menores de 5 años esta es medida a partir del 
peso para la edad, indicador que refleja la masa corporal en relación con la edad cronológica y que está influido por 
la talla y peso del niño. Es considerado un indicador compuesto en tanto que refleja las condiciones estructurales en 
la seguridad alimentaria y el estado nutricional de una población. Para Bogotá la tendencia de este indicador durante 
los últimos cinco años ha presentado una disminución en la prevalencia pasando de 10.1% en el 2005 a 9.0% en el 
2009 como se observa en el gráfico 29. 

                                             
46 Para la realización de los análisis de mortalidad por y asociadas a la desnutrición se adoptó la metodología de Detección de Eslabones 
Críticos y de las cuatro demoras de la SDS. 
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 Grafico 29. Tendencia de desnutrición global en menores de 5 años 
 

 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
Dentro de las acciones de seguimiento y control del estado nutricional de niños y niñas menores de 5 años en el 
marco del SISVAN implementadas durante 2009 a fin de influir positivamente en el comportamiento del indicador así 
como en la calidad de vida de estos infantes se destacan las siguientes: 
 

- Fortalecimiento de la búsqueda de los casos de mortalidad por y asociada a la desnutrición en menores de 
cinco años, entrándose en la notificación, confirmación y desarrollo de los análisis de los casos de mortalidad 
identificados por cada periodo, y retroalimentación de los hallazgos a las instituciones de salud con el fin de 
mejorar los procesos de atención, referencia y contrarreferencia. 

- Realización de un estudio de las creencias y comportamientos relacionados con la alimentación de las 
gestantes, las prácticas de lactancia materna y alimentación complementaria de la comunidad Embera en 
situación de desplazamiento que habita en las localidades de Santafé y Mártires. 

- Implementación de 20 planes locales de seguridad alimentaria y nutricional en el D.C. a la luz de los 
compromisos de la Política Pública de Seguridad Alimentaria y Nutricional. Dentro de este marco se 
mantuvieron las acciones promocionales en alimentación y nutrición en las diferentes etapas del ciclo vital 
para contribuir en la seguridad alimentaria y nutricional de NNA. 

- Fortalecimiento de la gestión distrital y local en seguridad alimentaria y nutricional a través del ejercicio de la 
secretaría técnica de la Comisión Intersectorial para la Seguridad Alimentaria Nutricional – SAN, así como a 
través de la coordinación de los 20 comités locales. 

- Promoción de prácticas de alimentación saludable a través de la implementación del Programa “Tú Vales: 
Vive Mejor, Aliméntate Saludablemente y Sé Feliz”, dirigido a cuidadores de niños y niñas y personas 
mayores atendidos en comedores comunitarios, IED y mujeres gestantes y lactantes. 

- Consolidación de la red de Unidades Primarias Generadoras de Datos – UPGD de las cuales a 2009 la 
ciudad contaba con 265 unidades que notifican información del estado nutricional de niños y niñas menores 
de 10 años y gestantes a 75 Instituciones de Salud que atienden partos y vigilan los recién nacidos con bajo 
peso, así como 84 colegios centinela públicos y privados que vigilan la situación nutricional escolar. 
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 - Finalmente se realizó vigilancia epidemiológica de los eventos de mortalidad acaecidos, así como 
investigaciones epidemiológicas de campo y controles a los recién nacidos y gestantes identificados con bajo 
peso y desnutrición aguda por el SISVAN.  

 
 
Refrigerios y comidas en instituciones educativas y formativas distritales 
 
Desde el marco de las competencias de la SDIS también se desarrollaron acciones concretas con los niños y niñas 
en los diferentes ámbitos institucionales de la ciudad. 
 

 Alimentación en Jardines Infantiles 
 
La atención alimentaria y nutricional que se ofrece a niños y niñas menores de 5 años en los jardines infantiles del 
distrito cubre el 70% de los requerimientos nutricionales de calorías y nutrientes necesarios para la edad.  
 
La misión de la SDIS en este sentido es velar por el cumplimiento de estos requerimientos mediante el 
acompañamiento técnico permanente a los jardines, la vigilancia del estado nutricional de los NNA, y la intervención 
y evaluación en los casos de malnutrición identificados en concordancia con la Política Pública de Seguridad 
Alimentaria y Nutricional de Bogotá.  
 
Los resultados de la evaluación del estado nutricional de los NNA atendidos por la entidad durante los últimos 6 años 
presentes en el cuadro 43 han arrojado que se presenta una reducción en la prevalencia por desnutrición aguda en 
las cohortes para los segundos semestres de cada año, lo cual muestra la recuperación del estado nutricional en los 
NNA que ingresan a la modalidad en cada semestre, pero además, la significativa recuperación del estado 
nutricional en los que se vinculan como nuevos al término de 6 meses de estadía en el servicio.  
 

Cuadro 43. Prevalencia por desnutrición aguda, sobrepeso y obesidad en jardines infantiles, 2004-2009 
 

Estado Nutricional 2004 
A 

2004 
B 

2005 
A 

2005 
B 

2006 
A 

2006 
B 

2007 
A 

2007 
B 

2008 
A 

2008 
B 

2009 
A 

2009 
B 

Desnutrición Aguda 1.869 1.029 2.129 1.332 1.838 1.325 1.562 1.071 1.546 1.047 1.756 1.222 
% 5,9 3,1 6,7 3,9 5,3 3,8 4,7 3 4,8 2,9 4,7 2,8 

Sobrepeso 398 579 241 412 365 405 365 498 321 523 433 593 
% 1,3 1,7 0,8 1,2 1,1 1,2 1,1 1,4 1 1,4 1,1 1,4 

Obesidad 89 136 59 74 70 100 98 123 94 114 103 145 
% 0,3 0,4 0,2 0,2 0,2 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 

Fuera de Rango 8 16 6 3 9 8 13 11 0 6 12 7 
% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Normal 29.098 31.450 29.542 31.993 32.310 32.835 31.436 34.172 30.086 34.817 35.383 41.086 
% 92,5 94,7 92,4 94,6 93,4 94,7 93,9 95,3 93,9 95,4 93,9 95,4 

TOTAL 31.462 33.210 31.977 33.814 34.592 34.673 33.474 35.875 32.047 36.507 37.687 43.053 
Fuente: SDIS- Proyecto 515 - Institucionalización de la política pública de seguridad alimentaria y nutricional. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y 
Sistematización. A – Primer Semestre; B – Segundo Semestre. 
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 En el anterior cuadro se evidencia que en lo referente a condiciones de malnutrición por exceso, es decir, sobrepeso 
y obesidad el comportamiento tiende a ser constante durante todos los periodos analizados, manteniéndose en 
promedio en un 1.2% para el sobrepeso y en un 0.3% para la obesidad. 
 
Continuando con las acciones que en el distrito se realizaron en función de lograr que ningún niño ó niña menor de 5 
años sufriera de desnutrición durante 2009, en el cuadro 44 se presenta la relación de complementos nutricionales 
entregados durante el período de vacaciones entre los jardines infantiles de la SDIS y los jardines sociales47. 
 
Allí se aprecia como en los jardines SDIS fueron entregados 34.621 bonos distribuidos entre familias con sólo un 
niño ó niña (29.994), ó con más de dos niños ó niñas (4.627); y en los jardines sociales 8.310 bonos para un total de 
42.931; igualmente se aprecia la distribución por localidad hallándose que las 3 localidades que mayor proporción de 
bonos  recibieron fueron en su orden Ciudad Bolívar, Bosa y Usme.  
 

Cuadro 44. Distribución de bonos alimentarios vacacionales entregados en 2009   

Localidad 
Jardines 
Infantiles 

SDIS 
Jardines 
Sociales 

Total Bonos 
Entregados Ejecución 

Usaquén 1.986 600 2.586 6,02% 
Chapinero 677 - 677 1,58% 
Santa Fe 955 300 1.255 2,92% 
San Cristóbal 2.196 976 3.172 7,39% 
Usme 2.898 1.931 4.829 11,25% 
Tunjuelito 1.750 0 1.750 4,08% 
Bosa 4.049 1.205 5.254 12,24% 
Kennedy 3.148 725 3.873 9,02% 
Fontibón 1.077 - 1.077 2,51% 
Engativá 2.229 175 2.404 5,60% 
Suba 3.152 730 3.882 9,04% 
Barrios Unidos 892 - 892 2,08% 
Teusaquillo - - - 0,00% 
Mártires 530 300 830 1,93% 
Antonio Nariño 719 - 719 1,67% 
Puente Aranda 975 - 975 2,27% 
Candelaria 108 - 108 0,25% 
Rafael Uribe Uribe 2.496 415 2.911 6,78% 
Ciudad Bolívar 4.612 953 5.565 12,96% 
Sumapaz 172 - 172 0,40% 

Total 34.621 8.310 42.931 100% 
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización 

 
                                             
47 La diferencia principal entre jardines infantiles de la SDIS y jardines sociales radica en que los primeros son establecimientos  que dependen 
del presupuesto de la SDIS, mientras que los segundos son operados a través de convenios establecidos con las Cajas de Compensación 
Familiar. 
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 Alimentación en comedores comunitarios  

 
Con respecto a los niños y niñas menores de 5 años atendidos por la SDIS en los comedores comunitarios de la 
entidad, fue ésta la población que presentó mayor prevalencia por desnutrición aguda y delgadez, aún cuando es 
uno de los grupos erarios que recibe mayor atención en los comedores, debido a que son niños y niñas que se 
encuentran en un periodo de crecimiento acelerado y tienen una mayor demanda energética y de nutrientes.   
 
Según lo observado a través de las mediciones nutricionales realizadas a esta población en el segundo semestre del 
2009, se presentó una prevalencia por desnutrición crónica total del 32.8%. De este porcentaje, el 11.9% presentó 
desnutrición crónica severa; el 26.8% presentó riesgo de desnutrición crónica, y el 40.4% presentó un crecimiento 
normal para la edad. 
  
Con respecto al comportamiento de la desnutrición aguda en menores de 5 años atendidos por la SDIS en las 20 
localidades del Distrito el cuadro 45 resume el comportamiento para 2009 de este indicador entre los NNA atendidos 
por la entidad. Allí se observa que la prevalencia por desnutrición aguda osciló entre 1.57% y 7.37%, sobresaliendo 
por su alta prevalencia las localidades de Candelaria, Tunjuelito, Chapinero, Barrios Unidos y Santafé para el caso 
de niños y niñas nuevos y antiguos, y nuevamente las localidades de Candelaria, Santafé y Tunjuelito para los niños 
y niñas con más de tres semestres en atención. 

 
Cuadro 45. Desnutrición Aguda en menores de 5 años por localidad 

 

Localidad 

Niños y niñas atendidos durante 2009  
(nuevos y antiguos) 

Niños y niñas atendidos durante 2009  
 (antiguos  que han permanecido por 3 

semestres o más) 

Total de N y N N y N con 
bajo peso 

% de bajo peso 
por localidad 

Total de N y N 
antiguos 

% bajo peso por 
localidad 

Usaquén 2.767 76 2,75 23 0,83 
Chapinero 676 28 4,14 4 0,59 
Santa Fe 1.043 36 3,45 18 1,73 
San Cristóbal 2.783 85 3,05 25 0,9 
Usme 4.289 111 2,59 37 0,86 
Tunjuelito 1.694 76 4,49 24 1,42 
Bosa 5.109 163 3,19 67 1,31 
Kennedy 4.113 89 2,16 38 0,92 
Fontibón 1.019 16 1,57 2 0,2 
Engativá 2.665 83 3,11 23 0,86 
Suba 3.689 66 1,79 26 0,7 
Barrios Unidos 980 39 3,98 12 1,22 
Teusaquillo  - -  -  -  -  
Mártires 739 17 2,3 9 1,22 
Antonio Nariño 443 10 2,26 0 0 
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Localidad 

Niños y niñas atendidos durante 2009  
(nuevos y antiguos) 

Niños y niñas atendidos durante 2009  
 (antiguos  que han permanecido por 3 

semestres o más) 

Total de N y N N y N con 
bajo peso 

% de bajo peso 
por localidad 

Total de N y N 
antiguos 

% bajo peso por 
localidad 

Puente Aranda 945 32 3,39 18 1,9 
Candelaria 95 7 7,37 3 3,16 
Rafael Uribe Uribe 2.881 70 2,43 23 0,8 
Ciudad Bolívar 5.147 149 2,89 48 0,93 
Sumapaz  - -  -  -  -  

TOTAL 41.077 1.153 56,91 400 19,55 
Fuente: SDIS- Proyecto 515 - Institucionalización de la política pública de seguridad alimentaria y nutricional. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y 
Sistematización. 
 
 
Niños, Niñas y Adolescentes entre 5 y 17 años 
 
 Desnutrición Crónica  
 
El indicador talla para la edad mide la velocidad de crecimiento en un periodo de tiempo determinado para un 
infante, y permite determinar el retraso en el crecimiento del mismo definido como desnutrición crónica. La tendencia 
de este indicador durante los últimos cinco años refleja una disminución en 1.04% como se muestra en el gráfico 
siguiente. 
 

Grafico 30. Tendencia de desnutrición crónica en niñas y niños menores de 10 años notificados al SISVAN 
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Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
Las acciones que durante el 2009 se implementaron desde la SDS para influir positivamente en el comportamiento 
del indicador en el grupo de NNA entre 5 y 17 años se concentraron en la promoción de prácticas alimentarias 
saludables en IED en el marco de salud al colegio programa con el cual se desarrollaron jornadas de desparasitación 
y suplementación  con micronutrientes (hierro y vitamina A) a niños y niñas menores de 12 años escolarizados. 
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 Así se tiene que el comportamiento de la desnutrición crónica en las localidades de residencia de los NNA captados 
por el SISVAN muestra prevalencias más altas en San Cristóbal, Santafé, Usme, Mártires y Candelaria con 
porcentajes por encima del 15% como se aprecia en el cuadro 46. 
 

Cuadro 46. Comportamiento de la desnutrición crónica  por localidad de residencia en NNA menores de 10 
años captados por el SISVAN  

 

LOCALIDAD 

2008 2009 

DNT 
CRONICA 

NÚMERO 
DE 

CASOS 
TOTAL 

REGISTROS 
DNT 

CRONICA 
NÚMERO 

DE 
CASOS 

TOTAL 
REGISTROS 

Usaquén 12,9 1.883 14.545 12,6 1.914 15.191 
Chapinero 12,5 533 4.276 12 565 4.703 
Santa Fe 17,1 845 4.944 18,8 887 4.717 
San Cristóbal 18,4 2110 11.496 19,8 2.816 14.234 
Usme 14,9 2.739 18.389 14,6 2.668 18.272 
Tunjuelito 13,7 1.315 9.612 13,9 1.306 9.423 
Bosa 12,4 2.525 20.346 12,9 3.234 25.028 
Kennedy 9,2 2.418 26.421 9,1 2.747 30.186 
Fontibón 10,6 639 6.056 11,6 1.382 11.928 
Engativá 10,6 1.293 12.189 8,7 1.744 20.043 
Suba 10,4 2.886 27.700 10,9 3.984 36.495 
Barrios Unidos 8,7 353 4.041 8,2 210 2.553 
Teusaquillo 10,1 389 3.852 10,5 669 6.347 
Mártires 18,5 348 1.885 15,8 579 3.657 
Antonio Nariño 12,9 976 7.556 12,7 638 5.004 
Puente Aranda 8,9 472 5.275 7,5 525 7.021 
Candelaria 16,4 102 622 17,9 189 1.057 
Rafael Uribe Uribe 10,6 2.962 27.878 10,4 2.325 22.371 
Ciudad Bolívar 14,3 3.342 23.314 13,9 4.617 33.202 
Sumapaz 13,5 117 866 17,9 130 726 
TOTAL BOGOTA 12,2 28.247 231.263 12,2 33.129 272.158 

Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 
 
 
 Desnutrición Aguda y sobrepeso en menores de 10 años 
 
El indicador peso corporal con relación a la talla permite determinar el déficit de peso respecto a la talla definido  
como desnutrición aguda o enflaquecimiento y refleja las privaciones alimentarias a corto plazo y la presentación de 
patologías asociadas a la desnutrición que comprometen el estado de salud del niño o niña. La tendencia del 
indicador de desnutrición aguda en niños y niñas menores de diez años de la ciudad refleja una disminución en 
1.3%. Sin embargo, la prevalencia de malnutrición por exceso para este mismo grupo de edad evidencia un leve 
aumento como se observa en el siguiente gráfico. 
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Gráfico 31. Tendencia de la desnutrición aguda y el sobrepeso en los niños y niñas menores de 10 años 
ingresados al SISVAN 

2005 2006 2007 2008 2009

DNT AGUDA 5,3 5,3 4,8 4,2 4,0

SOBREPESO Y OBESIDAD 3,7 3,8 4,2 4,2 4,2
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Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
El comportamiento de este indicador por localidad de residencia de los niños y niñas captados por el SISVAN 
registra las prevalencias más altas de desnutrición aguda en las localidades de Tunjuelito, San Cristóbal, Bosa 
Santafé, Teusaquillo, Mártires, Rafael Uribe y Antonio Nariño como se evidencia en el siguiente cuadro. 
 

Cuadro 47. Comportamiento de la desnutrición aguda por localidad de residencia en NNA menores de 10 
años captados por el SISVAN  

LOCALIDAD 
2008 2009 

DNT 
AGUDA 

NÚMERO 
DE 

CASOS 
TOTAL 

REGISTROS 
DNT 

AGUDA 
NÚMERO 

DE 
CASOS 

TOTAL 
REGISTROS 

Usaquén 4,2 614 14.545 3,9 592 15.191 
Chapinero 3,7 157 4.276 2,8 133 4.703 
Santa Fe 3,4 166 4.944 3,9 183 4.717 
San Cristóbal 4,7 541 11.496 4,4 628 14.234 
Usme 3,9 726 18.389 4,1 743 18.272 
Tunjuelito 4 380 9.612 4,7 439 9.423 
Bosa 4,4 895 20.346 4,4 1.103 25.028 
Kennedy 3,9 1.034 26.421 3,4 1.029 30.186 
Fontibón 3,6 218 6.056 5,2 623 11.928 
Engativá 4,4 541 12.189 3,3 659 20.043 
Suba 4,2 1.163 27.700 4 1.443 36.495 
Barrios Unidos 4 163 4.041 3,1 79 2.553 
Teusaquillo 4,3 166 3.852 6,8 433 6.347 
Mártires 5,4 102 1.885 5,5 202 3.657 
Antonio Nariño 4,5 342 7.556 5,2 261 5.004 
Puente Aranda 3,4 178 5.275 3,3 231 7.021 
Candelaria 2,3 14 622 4,1 43 1.057 
Rafael Uribe Uribe 5,4 1.494 27.878 4,8 1.075 22.371 
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LOCALIDAD 

2008 2009 

DNT 
AGUDA 

NÚMERO 
DE 

CASOS 
TOTAL 

REGISTROS 
DNT 

AGUDA 
NÚMERO 

DE 
CASOS 

TOTAL 
REGISTROS 

Ciudad Bolívar 3,7 872 23.314 3,2 1.049 33.202 
Sumapaz 3,3 29 866 4,1 30 726 
TOTAL BOGOTA 4,2 9.795 231.263 4 10.978 272.158 

Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 
 

 Bajo peso en las y los adolescentes escolares de 10 a 17 años 
 
En este grupo poblacional la prevalencia de bajo peso permaneció estacionaria en 3,9% durante el 2008 y 2009 
como lo muestra el gráfico 32 lo que evidencia la importancia de fortalecer acciones intersectoriales para mejorar la 
seguridad alimentaria y nutricional de los adolescentes en su etapa final de crecimiento. 
 
Gráfico 32. Prevalencia en bajo peso de escolares de 10 a 17 años de colegios centinelas públicos y privados  

 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
Con respecto al sobrepeso en adolescentes este indicador presenta una ligera disminución en el período pasando de 
13,1% en 2008 a 12,8% en 2009; sin embargo registra un valor elevado lo que implica que es necesario fortalecer 
las acciones promocionales de estilos de vida saludable en prevención de las enfermedades crónicas no 
transmisibles como lo es la obesidad para este grupo de edad. 

 
Gráfico 33. Prevalencia de sobrepeso en escolares de 10 a 17 años colegios centinelas públicos y privados 
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Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 
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 Entrega de suplementos nutricionales a niñas, niños y adolescentes 
 

 Comedores Comunitarios   
 
A través del servicio de comedores comunitarios la SDIS atendió durante el año 2009 a 73.964 personas en 44.542 
cupos con un índice de rotación general del 1.66%. En este servicio no existen cupos específicos para niños, niñas y 
adolescentes, no obstante, el mayor número de personas atendidas corresponde a este grupo poblacional, tal como 
se puede observar en el cuadro siguiente. 
 

Cuadro 48. Distribución de NNA atendidos en comedores comunitarios por localidad, edad y género  
 

NIÑOS NIÑAS NIÑOS NIÑAS NIÑOS NIÑAS
1 LOCALIDAD USAQUEN 60 51 444 412 154 151 658 614
2 LOCALIDAD CHAPINERO 64 52 417 431 168 167 649 650
3 LOCALIDAD SANTAFE 138 157 680 653 277 234 1.095 1.044
4 LOCALIDAD SAN CRISTOBAL 303 355 1.558 1.568 485 541 2.346 2.464
5 LOCALIDAD USME 313 324 1.689 1.631 643 597 2.645 2.552
6 LOCALIDAD TUNJUELITO 103 114 609 622 187 212 899 948
7 LOCALIDAD BOSA 264 275 1.292 1.313 445 369 2.001 1.957
8 LOCALIDAD KENNEDY 291 345 1.473 1.453 494 520 2.258 2.318
9 LOCALIDAD FONTIBON 141 123 603 551 207 202 951 876

10 LOCALIDAD ENGATIVA 120 96 528 529 163 170 811 795
11 LOCALIDAD SUBA 473 441 1.843 1.878 558 528 2.874 2.847
12 LOCALIDAD BARRIOS UNIDOS 17 11 75 81 35 32 127 124
13 LOCALIDAD TEUSAQUILLO 0 0 0 0 0 0 0 0
14 LOCALIDAD MARTIRES 64 57 161 129 62 43 287 229
15 LOCALIDAD ANTONIO NARIÑO 9 7 81 91 41 36 131 134
16 LOCALIDAD PUENTE ARANDA 36 30 270 250 99 111 405 391
17 LOCALIDAD CANDELARIA 9 15 76 66 27 19 112 100
18 LOCALIDAD RAFAEL URIBE 299 251 2.171 2.097 658 717 3.128 3.065
19 LOCALIDAD CIUDAD BOLIVAR 541 540 2.682 2.661 924 926 4.147 4.127
20 LOCALIDAD SUMAPAZ 0 0 0 0 0 0
21 DISTRITAL 0 0 0 0 0 0

3.245 3.244 16.652 16.416 5.627 5.575 25.524 25.235

No. TOTAL 
NIÑOS

TOTAL 
NIÑASUNIDAD OPERATIVA De 0  a 5 años De 6  a 13 años

50.759

De 14  a 17 años

6.489 33.068 11.202   
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
Así, del total de la población atendida en comedores comunitarios el 69% corresponde a niñas, niños y adolescentes 
entre 0 y 17 años de edad; de los cuales el 8.77% corresponde a niños y niñas entre 0 y 5 años de edad, el 44.71% 
corresponde a niñas y niños entre 6 y 13 años, y el 15.15% a adolescentes entre 14 y 17 años. 
 
Con respecto al estado nutricional de NNA atendidos en los comedores comunitarios es importante aclarar que el 
almuerzo servido en los comedores, cual se ofrece durante 6 días a la semana y aporta entre un 35 a 40% de los 
requerimientos nutricionales y calóricos diarios, no garantiza que las personas que asisten al comedor no lleguen a 
presentar un deterioro nutricional en el corto ó mediano plazo en tanto que el servicio no puede asegurar que los 
beneficiarios consuman el porcentaje restante (60-65%). 
 

 Canastas complementarias 
 
Otro de los programas distritales que cobija a la población infante y adolescente de la ciudad en materia de nutrición 
es el de canastas complementarias de la SDIS. Este programa de entrega de alimentos está dirigido a poblaciones, 
territorios y familias que debido sus circunstancias particulares, ya sea que habitan lejos de los centros de 
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 distribución de alimentos de la ciudad, que no cuenten con el nivel económico suficiente para procurarse su 
alimentación, ó que  tengan un alto riesgo de desarrollo de EDA ó ERA dadas las deficientes condiciones de 
salubridad en infraestructura de los hogares que habitan, requieren que la complementación de su alimentación se 
realice de manera diferente.  
 
A través de este servicio se beneficiaron durante todo 2009 un total de 13.029 NNA, de los cuales el 7.23% 
correspondió a niños y niñas menores de 5 años; el 24.71% a niños, niñas y adolescentes entre los 6 y 13 años; y el 
11.58% a adolescentes entre 14 y 17 años de edad.  
 

 Alimentación en instituciones educativas y formativas distritales  
 
A través de la estrategia Bogotá bien alimentada la SED suministra alimentos a niños, niñas y adolescentes 
registrados en el sistema educativo oficial a fin de mejorar sus condiciones nutricionales y de vida. Mediante la 
entrega de alimentos como parte de la dieta diaria de los y las estudiantes, el estado nutricional mejora así como el 
rendimiento físico, académico, la resistencia a las enfermedades y el potencial de desarrollo de la capacidad 
intelectual todo lo cual redunda en un menor ausentismo y deserción de la escuela.  
 
Según los hallazgos antropométricos evidenciados en el estudio realizado por el Departamento de Nutrición de la 
Universidad Nacional de Colombia y el Departamento de Nutrición y Salud de la Universidad de Harvard48 con base 
en datos 2006, los escolares entre 5 y 13 años que reciben refrigerios y comidas calientes en IED tienden a 
presentar un incremento de peso significativo con respecto al grupo de NNA no beneficiarios.  
 
Este resultado es respaldado por los estudios para Índice de Masa Corporal – IMC (relación peso/talla) que 
evidenció que los niños que estudian en los colegios oficiales del Distrito y que reciben alimentación escolar mejoran 
sus condiciones nutricionales y por ende se presenta una menor incidencia de morbilidad y un aumento del 
rendimiento y de la retención escolar. 
 
Desde esta perspectiva se ratifica la premisa de que al fortalecer la alimentación de los niños en edad escolar no 
sólo se adquiere una mejor nutrición, sino que también se estimula el aprendizaje; y de modo inverso que la 
desnutrición infantil condena a millones de pequeños a sufrir dificultades de aprendizaje y a ver limitadas sus 
potencialidades. 
 
Al respecto resulta preocupante que para la población infante y adolescente registrada en el sistema educativo 
distrital en muchos casos la ración de comida recibida en los planteles educativos es la única que toman en todo el 
día. Esta situación implica que aún cuando la alimentación escolar pueda a llegar a tener casi un sentido 
humanitario, se debe trascender esta etapa para llegar a contar con una política integral que asegure la seguridad 
alimentaria de todos los niños, niñas y adolescentes de la ciudad, en la cual el programa de alimentos entregados en 
las IED sólo sea un eslabón más de la cadena de nutrición de esta población. 
 
No obstante lo anterior, durante 2009 se observó un comportamiento atípico en el uso de los comedores escolares 
por parte de las y los adolescentes, registrándose una disminución en la población adolescente beneficiaria. La 
consecuencia directa de esto es un subempleo de la capacidad instalada (equivalente a 122.273 cupos) y una 
necesidad de realizar estrategias agresivas de promoción del comedor escolar. 

                                             
48“Evaluación del impacto en el estado nutricional y de salud de una población muestra de niños escolarizados del Proyecto de Alimentación 
Escolar de la Secretaría de Educación del Distrito en el primer semestre de 2006 en Bogotá D.C” Pág. 142. 
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La dificultad radica en que debido a que los recursos disponibles están limitados exclusivamente a garantizar la 
prestación del servicio hasta la culminación de la vigencia escolar, estos no alcanzan para adelantar campañas que 
ayuden a contrarrestar la deserción en este programa.  
 
Para 2009 las comidas institucionales entregadas por la SED fueron49: 
 

- Refrigerios escolares 
 
Para el cuatro trimestre de 2009 se atendieron 494.091 niños, niñas y adolescentes con el suministro diario de un 
refrigerio, de los cuales el 48.5% es decir el 239.507 fuero mujeres y el 51,5% (254.584) hombres. La cobertura de 
este programa aumento en 24.150 niños respecto al trimestre anterior llegando al 52,4% del total de niños, niñas y 
adolescentes entre 0 y 17 años registrados en el sistema de matrícula de la SED.  
 

Cuadro 49. Refrigerios escolares 

Proyecto 
Nº Beneficiarios 

Programados  
Infantes y 

Adolescentes 2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 
Alimentación 
Escolar en los  
Colegios Oficiales 
del Distrito 
Capital: 
Refrigerios 

430.000 494.091 254.584 239.507 24.807 366.196 158.335 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 

- Comidas Calientes 
 
Durante el cuatro trimestre de 2009  56.013 niños y 53.816 niñas fueron beneficiados con una comida caliente diaria 
a través de un desayuno o almuerzo alcanzando un total de 109.829 estudiantes. Esto quiere decir que el 11,7 % del 
total de la población infante y adolescente registrada en el sistema de matricula SED se beneficia con este 
programa. 

Cuadro 50. Comidas Calientes 

Proyecto 
Nº Beneficiarios 

Programados  
Infantes y 

Adolescentes 2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 
Alimentación Escolar 
en los  Colegios 
Oficiales del Distrito 
Capital: Comidas 
Calientes 

122.713 109.829 56.013 53.816    5.008    73.902    30.919 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 

                                             
49 Se aclara que aún cuando la información del presente informe corresponde casi en su totalidad a los datos consolidados de la gestión 
realizada durante 2009 por todas las entidades, en algunos casos sólo se reportaron las acciones desarrolladas durante el cuarto trimerote del 
año. Este es el caso de los datos de refrigerios escolares y comidas calientes remitidos por la SED. 
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Alimentación para NNA en condiciones especiales 
 
Finalmente se relacionan los programas de alimentación complementaria que el Distrito ofrece a NNA con 
condiciones especiales en instituciones especializadas a saber, Centros Amar – para la desvinculación del trabajo 
infantil y Centros Crecer – para NNA en condición de discapacidad. 
 
A través de los Centros Amar se brinda alimentación a los NNA atendidos en estos espacios. Allí se cuenta con una 
minuta patrón diseñada por la SDIS la cual es calculada de forma tal que la comida suministrada supla las 
recomendaciones de energía y nutrientes definidas por la entidad, brindándose el 100% del valor calórico requerido 
en desayuno, nueves, almuerzo, onces y cena50. El aporte nutricional determinado para el grupo de NNA en 
condición de discapacidad es el que figura en el cuadro 51. 
 

Cuadro 51. Aporte calórico por rango etario para los Centros Amar 
 

RANGO ETARIO APORTE CALÓRICO 

Niños y niñas menores de 5 años 1575 calorías 

Niños y niñas entre 6 y 12 años 2050 calorías 

Niños y niñas entre 13 y 17 años 2700 calorías 
Fuente: SDIS – Informe de Infancia y Adolescencia Consolidado 2009. 

 
En el 2009 se brindó apoyo nutricional a través de esta modalidad a 2.546 NNA en 1.210 cupos cumpliendo así con 
el 52% de la meta prevista para el año. Igualmente, a través del convenio suscrito con la beneficencia de 
Cundinamarca se atendieron 107 NNA para un total de 2.653 NNA en condición de discapacidad beneficiados.   
 
Respecto a los Centros Crecer, los cuales también cuentan con una minuta patrón, a los niños, niñas y adolescentes 
allí atendidos se les brinda entre el 55% y el 65% del valor calórico requerido en nueves, almuerzo y onces. En estos 
centros durante 2009 se brindó apoyo nutricional a 1.402 NNA en 1.199 cupos, cumpliendo con el 92% de la meta 
programada.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                             
50 Proyecto 515  de la SDIS- Institucionalización de la Política Pública de Seguridad Alimentaria y Nutricional. 
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 Objetivo de Política:  
Desarrollo 
 
 
Todos Estudiando  

Es intolerable que en Bogotá algún niño, niña o adolescente no esté vinculado al 
sistema educativo ó se encuentre trabajando en lugar de estudiar.  
 
 

 Primera Infancia 
 
Formación de madres, padres y cuidadores en atención integral a la primera infancia 
 
La SDIS viene realizando un trabajo de acercamiento y formación a los padres, madres y cuidadores/as de niños y 
niñas en primera infancia, con el propósito de construir con ellos herramientas que les permitan contribuir al 
desarrollo emocional, intelectual y social de sus hijos e hijas. 
   
Durante 2009 se implementó el currículo para la formación de familias51 cuyo propósito es el de fortalecer procesos 
familiares que propendan por la generación un mejor entorno para el desarrollo de niños y niñas, garantizando sus 
derechos desde el hogar. Los temas que se trabajan en la estructura curricular plasmados en 5 módulos son los 
reseñados en el siguiente cuadro. 
.  

Cuadro 52.  Módulos Currículum Formación de Familias  
 

MÓDULO CONTENIDO 
1 Lectura de la realidad 
2 El papel de la familia en el desarrollo infantil 
3 Vinculación afectiva en la familia 
4  Relaciones de poder en la familia 
5 La familia y la formación ciudadana 

Fuente: SDIS - Subdirección para la Infancia. 
 
El total de familias formadas durante 2009 ascendió a 35.715; es decir el 71% de la meta programada equivalente a 
50.455 familias. 
 
Igualmente se desarrollaron los viernes pedagógicos como un espacio de interlocución y reflexión sobre el cuidado y 
la atención integral a niños y niñas través de la educación inicial, el cual busca impactar las prácticas de cuidado 
calificado y potenciar el desarrollo de los infantes durante esta etapa de la vida.   
 
La línea técnica estuvo orientada a reflexionar sobre el quehacer pedagógico de las maestras y los maestros con el 
ánimo de fortalecer las prácticas pedagógicas desde el reconocimiento de los niños y las niñas como sujetos activos 
de su proceso de desarrollo. A través de la implementación de este proceso se logró la formación de 2.679 
cuidadores y cuidadoras. 
                                             
51 Elaborado a través del Convenio 2530 de 2007 - SDIS. 
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 Acceso a la Educación Inicial 
 

El Plan de Desarrollo “Bogotá Positiva”, se propuso como meta alcanzar 41.900 cupos gratuitos en Educación Inicial 
para niños y niñas en Primera Infancia. Para el cumplimiento de esta meta la SDIS ha realizado grandes esfuerzos 
de ampliación de cobertura y mejora de la calidad de los servicios que se prestan a esta población. Actualmente se 
cuenta con una estructura que labora bajo seis modalidades de jardines52, las cuales cuentan con 5 niveles de 
atención53, según la edad de las niñas y niños allí atendidos, a saber: 
 

1. Jardines Infantiles de la SDIS  
Son establecimientos que dependen del presupuesto de la SDIS y asumen las políticas y lineamientos emanados 
desde el nivel central. En 2009 se contó con 94 jardines de esta modalidad con una capacidad instalada de 14.510 
cupos de atención de los cuales se emplearon efectivamente 14.236 cumpliendo con el 98% de la cobertura 
programada.   
 

2. Casas Vecinales 
Son establecimientos que operan a través de contratos con Asociaciones Comunitarias en los que la SDIS aporta los 
recursos para su funcionamiento. Para el 2009 se contó con 108 de estos jardines con una cobertura programada 
correspondiente a 11.767 cupos cuya ejecución fue del 100%.   

 
3. Jardines Sociales 

Son jardines infantiles que operan a través de convenios establecidos con las Cajas de Compensación Familiar. En 
el 2009 la SDIS tuvo en operación y funcionamiento 30 jardines de esta modalidad con una programación de 8.606 
cupos de los cuales se empelaron efectivamente 8.310 cumpliendo en un 97% con la meta programada.   
 

4. Jardines con Cupos Cofinanciados 
Son jardines infantiles que funcionan a partir de contratos celebrados entre la SDIS y Organizaciones de la Sociedad 
Civil. En  2009 se contó con 131 jardines de este tipo con una cobertura de 13.571 cupos de los cuales se emplearon 
efectivamente 11.847. 
 

5. Centros de Desarrollo Infantil y Familiar 
Son espacios de atención y formación de mujeres gestantes y lactantes; de niños y niñas entre 0 y 5 años y sus 
familias; y de la comunidad campesina y rural de la ciudad. El trabajo se realiza como aulas abiertas con autonomía 
de participación que generan interacción, afianzamiento de vínculos afectivos, y comunicación entre las familias de 
los beneficiarios. En 2009 se realizó atención en esta modalidad en las localidades de Usme y Sumapaz en tres 
jardines rurales con una ejecución del 100%. 
 

6.  Entorno Familiar  
Durante 2009 la SDIS elaboró una propuesta de educación inicial con enfoque de atención integral a la Primera 
Infancia para la atención de 1.300 niños y niñas a desarrollarse en tres fases: identificación y georeferenciación; 
atención directa54; y monitoreo y evaluación. Se inició la primera fase con bases de datos de la SDS y Acción Social - 
SIPOD, y se revisó la lista de espera que tiene la SDIS para Educación Inicial en medio institucional. 
 
                                             
52 Los cuales deben cumplir con  los estándares de calidad contemplados en el Decreto 057 de 2009. 
53 1. Maternal, 2. Caminadores, 3. Párvulos, 4. Pre jardín y 5. Jardín. 
54 Oorientación familiar, atención pedagógica a niños y niñas, formación a familias y transformación de patrones culturales; atención integral en 
salud, atención nutricional, movilización social y articulación transectorial. 
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 En el siguiente gráfico se presenta la distribución de los cupos de educación inicial del Distrito de acuerdo con las 
modalidades de atención reseñadas. 
 

Gráfico 34.  Distribución por modalidad de atención en el servicio de Educación Inicial 
 

 
Fuente: SDIS - Subdirección de Investigación e Información – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
Bajo las primeras cinco modalidades la SDIS programó en 2009 la ejecución de 50.301 cupos de los cuales 47.901 
correspondieron a medio institucional y 2.400 a entorno familiar.  
 
Respecto a la cobertura en medio institucional se atendió en 46.340 cupos a 54.864 niños y niñas entre los 0 y 5 
años cumpliendo así con el 97% de la meta programada para esta modalidad y con el 92% de la meta general.  
 
La distribución de cupos por localidad y la información sobre el índice de rotación de los mismos se encuentra en el 
siguiente cuadro. 

Cuadro 53.  Principales indicadores jardines infantiles  
 

Localidad Nº de 
jardines 

Cupos 
programados 

Cupos 
ejecutados 

Niños, niñas 
programados 

Niños, niñas 
atendidos 

Índice de 
rotación 

Cumplimiento 
metas cupos 

Antonio Nariño 8 925 791 1.110 1.014 1,3 86% 
Barrios Unidos 8 1.058 973 1.270 1.198 1,2 92% 
Bosa 50 5.950 5.613 7.140 7.023 1,3 94% 
Candelaria 2 152 103 182 104 1,0 68% 
Chapinero 7 707 707 848 836 1,2 100% 
Ciudad Bolívar 50 6.020 5.872 7.224 6.750 1,1 98% 
Engativá 21 2.868 2.757 3.442 3.130 1,1 96% 
Fontibón 11 1.146 1.146 1.375 1.410 1,2 100% 
Kennedy 33 4.610 4.221 5.532 4.987 1,2 92% 
Mártires 4 764 764 917 1.019 1,3 100% 
Puente Aranda 8 1.052 1.052 1.262 1.423 1,4 100% 
Rafael Uribe Uribe 22 3.108 3.083 3.730 3.615 1,2 99% 
San Cristóbal 25 3.449 3.449 4.139 3.973 1,2 100% 
Santa Fe 11 1.335 1.335 1.602 1.615 1,2 100% 
Suba 29 4.567 4.477 5.480 5.050 1,1 98% 
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 Localidad Nº de 
jardines 

Cupos 
programados 

Cupos 
ejecutados 

Niños, niñas 
programados 

Niños, niñas 
atendidos 

Índice de 
rotación 

Cumplimiento 
metas cupos 

Sumapaz 2 120 120 144 254 2,1 100% 
Tunjuelito 13 1.898 1.881 2.278 2.306 1,2 99% 
Usaquén 17 2.907 2.801 3.488 3.274 1,2 96% 
Usme 45 5.998 5.195 7.198 5.883 1,1 87% 
Distrital  1.667  2.000   0% 

TOTAL  366 50.301 46.340 60.361 54.864 1,2 92% 
Fuente: SDIS - Subdirección de Investigación e Información – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
 
En los gráficos siguientes se observa la distribución de los beneficiarios por edad simple así como la distribución de 
la atención por niveles.   

 
Gráfico 35.  Distribución por edad simple 

 
 

 
 

Gráfico 36.  Distribución por nivel de atención en 
el Servicio 
 

 

Fuente: SDIS - Subdirección de Investigación e Información – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
 
 

 Atención diferencial en Educación Inicial 
 
Grupos Étnicos 
 
Durante 2009 la SDIS desarrolló un modelo de atención diferencial en primera infancia para población perteneciente 
a comunidades indígenas. El sentido de este modelo es preservar, recuperar y fortalecer el acervo cultural de los 
pueblos indígenas que residen en la ciudad, así como propiciar el dialogo con la cultura del territorio en donde estas 
comunidades se encuentran a través de escenarios educativos que revivan las prácticas propias de su pensamiento 
ancestral. 
 
Dentro de estos jardines infantiles el quehacer pedagógico se centra en la formación compartida con los momas, 
jates, taitas, abuelos y abuelas que son reconocidos en sus comunidades como sabedores ancestrales y guardianes 
del legado cultural.   
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 En consecuencia se cuenta con un proceso de formación a maestras y maestros con énfasis en diversidad étnica 
indígena que les permitirá interlocutor con los miembros de la comunidad que estén presentes en los jardines, así 
como con dotaciones particulares que permiten ambientar el jardín con los objetos, recursos y materiales propios de 
las comunidades que son empleados en la formación de sus infantes. En el siguiente cuadro se indican los jardines 
infantiles con perspectiva indígena que se proyecta abrir en 2010. 
 

Cuadro 54.  Jardines infantiles indígenas proyectados para apertura en 2010 
 

LOCALIDAD JARDÍN COMUNIDAD COBERTURA 
ESTIMADA 

Bosa Uba Rhua Muiska 70 
Engativá Wawakunapak Yachahuna Wasi Kichwa 60 

Suba Gue Atÿqíb Muiska 70 
Kÿhÿsa Aguazgua Muiska 70 

Santafé /La Candelaria Makade Tinikana Huitoto 60 
Usme Semillas Ambika Pijao Pijao 60 

Fuente: SDIS - Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
 
El lineamiento pedagógico que se aplique en estos jardines será el resultado de una construcción colectiva 
adelantada en alianza con la OEI, los cabildos y las comunidades indígenas de la ciudad.  
 
Con respecto a la atención efectiva de niños y niñas indígenas durante la vigencia 2009, de acuerdo a la información 
reportada en el sistema de información SIRBE de la SDIS, el 0.06% de la población atendida se autoreconoce como 
perteneciente a alguna étnia.  
 
Así mismo se operó en la modalidad cupo cofinanciado un jardín infantil denominado WAWITAKUNAPA WASI (la 
casita de los niños) con una cobertura de 52 cupos en la localidad de La Candelaria. En los gráficos 18 y 19 se 
muestra la distribución de la población atendida en primera infancia por grupo etnico y comunidad indígena en la 
ciudad durante la vigencia. 
 
Gráfico 37                  Gráfico 38 
Distribución por etnia      Distribución por comunidad indígena 
 

                          
Fuente: SDIS - Subdirección de Investigación e Información – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009 
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Población Discapacitada 
 
En 2009 la SDIS inició el proceso de inclusión de niños y niñas en condición de discapacidad ó con alteraciones del 
desarrollo en jardines infantiles de nueve localidades de la ciudad.  
 
A partir de la construcción de un modelo desde el cual se ofrecen condiciones y recursos para que los niños y niñas 
discapacitados encuentren espacios y relaciones de respeto y reconocimiento de sus capacidades, en los que se 
promueva su participación y se potencie su desarrollo, en 2009 se conformaron equipos de apoyo a la inclusión 
integrados por profesionales de diferentes disciplinas que aportan a la valoración de los niños y niñas, a la formación 
de las maestras, maestros y familias, a la construcción e implementación de estrategias de participación, y al 
seguimiento permanente de los procesos de inclusión. 
 
El siguiente cuadro reseña el total de NNA en condición de discapacidad que fueron atendidos en jardines infantiles 
de la SDIS. 

Cuadro 55.  Niños y niñas en condición de discapacidad en jardines infantiles  
 

LOCALIDAD TOTAL % 

Barrios Unidos 1 0% 
Bosa 193 28% 
Ciudad Bolívar 138 20% 
Engativá 96 14% 
Kennedy 118 17% 
Puente Aranda 27 4% 
Suba 64 9% 
Teusaquillo 2 0% 
Usme 55 8% 

TOTAL GENERAL 694 100% 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
En un esquema de trabajo coordinado con las redes de apoyo que se encuentren dispuestas a nivel local se trabajó 
con las educadoras especiales de los jardines infantiles quienes junto con la maestra apoyaron, orientaron y 
favorecieron la participación de los niños y las niñas en condición de discapacidad en todas las actividades del 
jardín. 
 
De esta manera en 2009 de 963 niños y niñas menores de 5 años valorados se realizó la inclusión en jardines 
infantiles de 694 en condición de discapacidad ó con alteraciones en el desarrollo, y se encuentra pendiente la 
matrícula de 120 nuevos niños y niñas. Para cada uno de estos infantes se cuenta con un plan de trabajo particular 
basado en el informe de valoración médica de su discapacidad y la observación de las educadoras especiales y 
docentes. 
 
Se reverenciaron también 58 niños y niñas con multidéficit de baja funcionalidad y total dependencia quienes fueron 
valorados por el equipo de apoyo a la inclusión como no aptos para su atención en estos jardines dada la 
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 complejidad de su situación. No obstante se orientó a sus familias para la utilización de las redes existentes en el 
Distrito para su atención, procurando así la garantía y exigibilidad de su derecho a la rehabilitación integral. El gráfico 
39 muestra la distribución por sexo de los niños y niñas incluidas en jardines infantiles y el 40 la distribución por edad 
simple. 

Gráfico 39. Distribución por sexo 
 

(en blanco); 
0,4%

MASCULINO 
; 63,4%

FEMENINO ; 
36,2%

 
Fuente: Secretaria Distrital de Salud. Vigilancia en Salud Pública. SISVAN D.C. 

 
Gráfico 40.  Distribución por edad simple 
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Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
 
La visibilización de niños y niñas en condición de discapacidad o con alteraciones en el desarrollo es un logro 
importante, así como contar con los profesionales y las educadoras especiales de los equipos de atención de 
manera permanente ya que esto permite una mayor apertura hacia el proceso de inclusión por parte de las familias 
vinculadas a los jardines.   
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 La construcción de un modelo de inclusión organizado por componentes y desarrollado a través del pilotaje en cuatro 
(4) localidades así como la sistematización de la experiencia se constituye en el mas importante insumo del 2009 
para la construcción del lineamiento técnico para la inclusión a la Educación Inicial de niños y niñas en Primera 
Infancia en condición de discapacidad.   
 
Jardines ICBF 
 
Bajo la perspectiva del trabajo lúdico como una oportunidad para el desarrollo de niños y niñas, durante 2009 la 
SDIS continuó con el desarrollo de actividades denominadas “Acciones Solidarias” las cuales se operan y llevan a 
cabo a través de convenios entre la SDIS, el ICBF y las CCF en pro de brindar alternativas lúdicas a los niños y 
niñas de los Hogares Comunitarios del ICBF que no gozan de espacios para complementar sus procesos formativos.   
 
El objetivo de estas actividades es brindar a los niños y niñas en primera infancia de los hogares ubicados en las 
zonas más pobres de la ciudad la posibilidad de tener un día de juego y esparcimiento en las instalaciones del 
Centro Urbano de Recreación de COMPENSAR, y del Centro Recreativo CAFAM.  
 
A través de estos clubes durante 2009 se atendieron 28.310 niñas y niños de los jardines infantiles distritales de la 
SDIS y del ICBF. La relación de las localidades y jardines beneficiados se encuentra en el siguiente cuadro. 
 

Cuadro 56.  Acciones Solidarias -CCF 
 

CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR LOCALIDAD CLUB INFANTIL JARDÍN SOCIAL TOTAL 

COLSUBSIDIO 

Usme Chuniza 2.410 
Ciudad Bolívar Buenavista 1.799 
San Cristóbal Nueva Roma 1.090 
Usme Monteblanco 1.953 
Usme Bolonia 1.677 
San Cristóbal San Vicente 931 
Bosa Santa Marta 1.936 

Total COLSUBSIDIO 11.796 

CAFAM 
Suba Piedra Verde 3.100 
Kennedy Bellavista 3.200 

Total CAFAM 6.300 

COMPENSAR 
 

San Cristóbal San Jerónimo del Yuste 104 
Usme Ciprés 184 
Rafael Uribe Uribe Palermo Sur 2.311 
Bosa Santiago de las Atalayas 4.044 
Usaquén Robles 1.062 
Usaquén Servitá 2.509 

Total COMPENSAR 10.214 
TOTAL ATENCIÓN CAJAS DE COMPENSACIÓN FAMILIAR 28.310 

Fuente: SDIS - Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009 
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 Finalmente en el marco de la coordinación intersectorial se llevaron a cabo diversas reuniones para establecer 
criterios que permitan identificar las situaciones de oferta cruzada en educación inicial ofrecida por la SDIS y el ICBF 
– Regional Bogotá. En este sentido se efectuaron talleres de georeferenciación a nivel local con los equipos 
responsables de cada entidad, se establecieron zonas donde la cobertura es baja para la demanda existente, y se 
identificaron los posibles mecanismos de coordinación local para atender de manera oportuna y adecuada a las 
necesidades de la población en dichos territorios. 
 
 
 Infancia y Adolescencia 

 
La garantía del derecho fundamental a la educación se inscribe en los principios constitucionales de gratuidad, 
obligatoriedad entre los 5 y los 15 años, adecuado cubrimiento del servicio y provisión de las  condiciones necesarias 
para garantizar el acceso y permanencia en el sistema educativo.  
 
Lo anterior conlleva el deber de asegurar el acceso, la permanencia y la disponibilidad, para que la población infante 
y adolescente de la ciudad ingrese a la ruta que conduce a la formación y el conocimiento, alcanzando los mayores 
niveles de desarrollo humano, social, económico y cultural, en condiciones de dignidad para todos los miembros de 
la comunidad educativa.  
 
En ese contexto la SED atendió durante la vigencia fiscal 2009 a 942.364 escolares infantes y adolescentes, 
correspondientes al 96% del total de estudiantes matriculados en el sistema educativo oficial, que para el segundo 
semestre de 2009 fue de 981.839 estudiantes.   
 

Gráfico 41. Población de NNA en el Sistema de Matrícula Oficial SED  
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Fuente: Sistema de Matrícula Oficial SED con fecha de corte 18 de agosto de 2009 
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 Acceso a la educación 
 
 

 Aumentar la matrícula y la cobertura en primaria y secundaria 
 
La SED garantiza la educación de niños, niñas y adolescentes en los niveles primaria y secundaria a través del 
proyecto de atención integral que contempla la canasta básica oficial en la que se incluyen los componentes de 
recurso humano, planta y recursos físicos, alumno, administración y gestión para garantizar el servicio, es decir, el 
conjunto y valor de los insumos, bienes y servicios que se requieren en las instituciones educativas para ofrecer una 
educación de calidad. El costo de la canasta básica para cada estudiante durante 2009 ascendió a un valor anual 
por alumno de $1.162.289 aproximadamente. 
 
La composición de la matricula para el segundo semestre de 2009 muestra que la población en el rango de primera 
infancia aumento en 3.618 niños llegando a 42.556 niños y niñas entre 0 y 5 años, mientras que los niños y niñas 
entre 6 y 13 años llegaron a 628.192 estudiantes, es decir 18.535 escolares menos que el semestre inmediatamente 
anterior. Un comportamiento similar se presentó en la población adolescente que llego a 271.616 jóvenes durante el 
tercer y cuarto trimestre de la vigencia, vale decir, una disminución de 18.066 entre el primer y segundo semestre de 
2009.  

 
Gráfico 42. Composición matrícula SED Infancia y Adolescencia 
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Fuente: Sistema de Matrícula Oficial SED - Cálculos Oficina Asesora de Planeación  

 
Las razones de la variación en la composición de la matrícula entre el primer y segundo semestre de 2009 obedeció 
a la depuración del sistema de matriculas (duplicidad a nivel distrital y nacional) y a la deserción estudiantil.  
 
Con respecto a la distribución de la matricula con respecto al grupo etario y al género el gráfico 43 ilustra la situación 
registrada en estos aspectos en 2009. 
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 Gráfico 43. Matrícula respecto al grupo etario y género  
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Fuente: Sistema de Matrícula Oficial SED - Cálculos Oficina Asesora de Planeación 

 
Los datos reflejan que la población masculina presenta mayor participación en los grupos de primara infancia e 
infancia, mientras que en la adolescencia hay mayor participación de la población femenina. La relación porcentual 
de estos datos es 52,1% niños y 47,9% niñas en primera infancia; 51,1% hombres y 48,9% mujeres en infancia; y 
50,2% mujeres y 49,8% hombres en adolescencia.  
 
 
Subsidios para el acceso – retención escolar 
 
El programa distrital acceso y permanencia a la educación para todos y todas recoge los recursos destinados a 
garantizar el servicio educativo, a combatir la inasistencia, la deserción y el abandono escolar mediante la prestación 
de servicios de recreación, cultura, útiles, subsidios y transporte escolar; y todas las estrategias que apuntan a un eje 
común que es la gratuidad. Los proyectos implementados y acciones realizadas durante el año 2009 en éste aspecto 
fueron: 
 

 Gratuidad Total: Tarifas 
 
Orientada a disminuir las barreras de carácter económico que afectan a los más pobres impidiendo que puedan 
educarse y así alcanzar mejores condiciones de vida, la SED garantizó durante el año 2009 la gratuidad en la 
educación a 701.020 NNA registrados en el sistema educativo oficial. Los principales beneficiarios de este subsidio 
son los estudiantes de primaria y sexto grado, la población en situación de desplazamiento, la población 
discapacitada, los estudiantes de secundaria y media de SISBEN 1 y los estudiantes de media de SISBEN 2. El 
cuadro 57 da cuenta de esta situación. 
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 Cuadro 57.  Tarifas   

Proyecto 
Nº Beneficiarios 

Programados  
Infantes y 

Adolescentes 2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 4 
trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 
Gratuidad Total en 
el sistema 
educativo oficial 
del Distrito 
Capital: Tarifas 

637.929 701.020 357.520 343.500 42.883 544.505 113.632 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 

 Gratuidad Total: Útiles escolares 
 
Como ha sido reiterado en los informes precedentes, este programa busca estimular en el sector privado y 
cooperativo la conciencia de la responsabilidad social posibilitando que las y los estudiantes en etapa preescolar 
desarrollen su actividad académica en condiciones dignas gracias a la entrega de útiles escolares de excelente 
calidad55. 
 
A través de este programa el 100% de los niños registrados en preescolar fueron atendidos, por lo que durante la 
vigencia se sobrepaso la meta programada en 6.491 estudiantes alcanzando el 110% de eficiencia en la gestión. El 
cuadro 58 ilustra estos eventos. 
 

Cuadro 58.  Útiles Escolares   

Proyecto 

Nº 
Beneficiarios 
Programados  

Infantes y 
Adolescentes 

2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Gratuidad Total en el 
sistema educativo 
oficial del Distrito 
Capital: Útiles 
escolares 

63.990 70.481 36.612 33.869 41241 29240 0 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 

 Transporte Escolar 
 
Este programa busca garantizar la asistencia y permanencia en el sistema educativo y para esto la SED ofrece a los 
estudiantes a quienes se les ha asignado un cupo en colegios distantes a su residencia los medios necesarios para 

                                             
55 Los útiles escolares entregados a los niños y niñas de pre-escolar son: aguja, algodón, arcilla, borrador nata, 2 carpetas, cartón paja, 
cartulina brístol, cartulina iris, cinta pegante enmascarar, cinta pegante transparente, crayolas gruesas, cuaderno, escarchas de colores 
surtidos, espuma, lana gruesa, lápices, lápices de colores, papel bond, papel crepé, papel fomi, papel iris, papel kraft, papel periódico, papel 
seda, papel silueta, pegante líquido blanco, pincel delgado, pincel grueso, plastilina de colores, plumones, punzones, tajalápiz, tijeras, vinilos 
de colores, delantal. 
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 su movilidad en condiciones seguras mediante la contratación de rutas que los trasladan hasta la institución 
educativa  durante todo el año escolar. 
 
Durante el cuarto trimestre de 2009 se vieron beneficiados con este programa 36.619 estudiantes de los grados 0º a 
8º en zona urbana y 0º a 11º en zona rural, de los cuales 1.922 son primeros infantes, 24.939 son infantes y 10.055 
son adolescentes. A todos estos estudiantes les ha sido asignado cupo en un colegio oficial distante a donde residen 
debido al déficit de oferta en la localidad de origen.  
 
Es necesario precisar que el logro del cuarto trimestre del 2009 disminuyo en 459 estudiantes respecto al trimestre 
anterior debido a que se eliminaron rutas de transporte que correspondían a colegios que se encontraba en proceso 
de reforzamiento así como a la disminución de la matricula total del distrito en todos los grados y en todos los ciclos 
vitales. La tendencia de este indicador deber ser de carácter decreciente en la medida en que se entregan colegios 
nuevos o en reforzamiento.  

 
Cuadro 59. Transporte Escolar  

Proyecto 

Nº 
Beneficiarios 
Programados  

Infantes y 
Adolescentes l 

2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 4 
trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Apoyo a Estudiantes 
de los Colegios 
Oficiales de Bogotá 
para ir al Colegio: 
Transporte escolar 
(rutas) 

38.854 36.916 18.828 18.088 1.922 24.939 10.055 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 
En concordancia con la disminución del número de beneficiarios de este programa se reprogramaron los recursos de 
este proyecto para ser ejecutados en otros proyectos con mayor cobertura. 
 

 Subsidio de transporte 
 

La asignación de subsidios económicos de transporte condicionados a la asistencia escolar sufraga los gastos de 
transporte a escolares de 9°, 10º y 11º grado mayores de 12 años a quienes la SED asigna un cupo por vivir a mas 
de dos (2) kilómetros del plantel educativo.  
 
Para este proyecto se focalizaron durante el cuarto trimestre de 2009 12.710 NNA de los cuales 254 son infantes y 
12.456 son adolescentes, es decir 1.895 estudiantes más con respecto al trimestre anterior. El cuadro 60 muestra en 
detalle la relación de beneficiarios.  
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 Cuadro 60. Subsidios de Transporte   

Proyecto 

Nº 
Beneficiarios 
Programados  

Infantes y 
Adolescentes 

2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Apoyo a Estudiantes 
de los Colegios 
Oficiales de Bogotá 
para ir al Colegio: 
Subsidio de transporte 

11.991 12.710 6.482 6.228 0 254 12.456 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 
Vale la pena resaltar que el logro que se reporta está sujeto al cumplimiento de condiciones de asistencia, y que el 
aumento de un trimestre a otro radica en que se han mejorado los procesos de difusión a través de las Direcciones 
Locales de Educación y los Colegios para que los estudiantes participen en los procesos de selección de este 
subsidio.  
 
Al igual que en otros programas ya reseñados, debido a que los costos unitarios del programa fueron superiores a 
los programados inicialmente para la vigencia fue necesario adicionar recursos para alcanzar este logro. 
 

 Subsidios Condicionados 
 

Este programa está orientado a estudiantes de los grados 6º a 11º pertenecientes a SISBEN 2 en el rango de edad 
entre 6 y 17 años. El acceso a este subsidio como su nombre lo indica está condicionado a la asistencia escolar y 
consiste en la entrega de una tarjeta bancaria en donde se deposita el valor del subsidio correspondiente a $60.000 
cada bimestre. Dado el caso que se evidencie que el o la estudiante no está cumpliendo con el requisito de 
asistencia podrá perder el subsidio. 
 

Cuadro 61.  Subsidios Condicionados a la Asistencia  

Proyecto 

Nº 
Beneficiarios 
Programados  

Infantes y 
Adolescentes 

2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Apoyo a Estudiantes 
de los Colegios 
Oficiales de Bogotá 
para ir al Colegio: 
Subsidio  condicionado 
a la asistencia de los 
escolares 

8170 11.247 5.736 5.511 0 198 11.049 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
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  Convenios 
 

El componente Convenios busca garantizar el cupo de todos aquellos alumnos que vienen de años anteriores y los 
que se inscriben en cada vigencia, así como asegurar su permanencia en los colegios en convenio con la SED hasta 
que terminen sus estudios. Estos subsidios se otorgan a través de los subprogramas Banco de Cupos, Maestros en 
comisión, Proyecto MEN y SUDES - Subsidios a la Oferta o a la Demanda.  
 
Durante el cuarto trimestre la cobertura de este programa se mantuvo respecto a la matricula del tercer trimestre es 
decir que un total de 135.741 niños, niñas y adolescentes entre 0 y 17 años recibieron el servicio educativo en algún 
colegio de convenio con la SED.  

 
Cuadro 62. Convenios 

Proyecto 

Nº 
Beneficiarios 
Programados  

Infantes y 
Adolescentes 

2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Subsidios a la 
Demanda Educativa - 
Convenios 

148.066 135.741 69.228 66.513 9.009 98.947 27.785 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 

Contrario a lo que ocurrió en otros proyectos donde las metas fueron superados y el presupuesto incrementado en 
este proyecto la meta programada no se alcanzó y por lo tanto el presupuesto fue disminuido para los 135.741 niños, 
niñas y jóvenes entre 0 y 17 años que terminaron el año escolar. 
  

 Concesión 
 
Otra estrategia que permite garantizar el derecho a la educación, son los subsidios que están destinados a la 
atención de NNA en colegios oficiales administrados por entidades educativas privadas que residen en las 
localidades de emergencia o deficitarias. 
 
Por medio de este programa se focalizaron para el cuarto trimestre de la vigencia 39.307 estudiantes de primera 
infancia, infancia y adolescencia. Esto muestra que se superó la meta programada para la vigencia en un 101%.  
 

Cuadro 63.  Concesión 

Proyecto 
Nº Beneficiarios 

Programados  
Infantes y 

Adolescentes 2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 
4 trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 
Subsidios a la 
Demanda Educativa 
- Concesión 

38.754 39.307 20.047 19.260 2.300 28.664 8.342 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 

104



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

  
Debido a la variación de los costos unitarios sobre los que hicieron los cálculos y la superación del logro respecto a 
la meta el presupuesto fue incrementado.  
 
Atención escolar diferencial 
 
Para lograr la inclusión social de todos los niños, niñas y adolescentes y evitar la discriminación con base en sus 
particularidades ó diversidades el Distrito ha procurado implementar programas de atención a las diferentes 
poblaciones en situación de fragilidad ya sea por condición étnica, situación de desplazamiento, condición de 
discapacidad, identidad de género, orientación sexual; así como por la nivelación de los niños y niñas que presenten 
dificultades de aprendizaje o están retrasados en el ciclo escolar a través de estrategias de sensibilización y 
orientación psicopedagógica y psicológica.  
 
En el marco del programa “Toda la vida integralmente protegidos”,  el proyecto de inclusión social de la diversidad y 
atención a población vulnerable en la escuela de la SED desarrolla acciones orientadas a la restitución de derechos 
de los grupos poblacionales que presentan dificultades para el acceso y permanencia en el sistema educativo por 
razones de origen socioeconómico o por pertenecer a grupos sociales vulnerables.  
 
El proyecto se centra en la aplicación de estrategias pedagógicas para que en los colegios se consoliden propuestas 
de inclusión y reconocimiento de la diversidad como componentes centrales de la calidad educativa, especialmente 
para la población víctima del conflicto armado, niños y adolescentes en extra edad, población en situación de 
discapacidad o con talentos especiales y población perteneciente a grupos étnicos. 
 
Así como la matricula total del distrito disminuyó en 3,8%, entre el segundo y tercer trimestre de la vigencia, 
particularmente en la población con Necesidades Educativas Especiales - NEE también disminuyó significativamente 
en los ciclos 1 y 2, (primera infancia e infancia) esto obedece a depuración del sistema vía verificación in situ y 
deserción escolar lo cual afecto el número de beneficiarios de este programa.  
 

Cuadro 64.  Inclusión Social de la Diversidad 
 

Proyecto 

Nº Beneficiarios 
Programados  

Infantes y 
Adolescentes 

2009 

Nº Beneficiarios  
Infantes y 

Adolescentes 4 
trimestre 2009 

Género Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Inclusión Social de la 
Diversidad y Atención 
a Población Vulnerable 
en la Escuela 

18.517 14.124 7.203 6.921 563 9.365 4.195 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 
Las acciones desarrolladas bajo este marco en el 2009 fueron las siguientes: 
 

 Condición Étnica 
 
Frente a la población infante y adolescente perteneciente a algún grupo étnico la SED atendió durante el 2009 a 
3.952 escolares con ésta característica equivalentes al 0.42% del total de matriculados en el Distrito. De estos, 2.113 
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 son infantes o adolescentes afro descendientes, 1.798 son indígenas y 41 son Gitanos o ROM.  938.411  niños y 
niñas no pertenecen a ningunos de los grupos étnicos anteriormente señalados.  
 

Gráfico 44. Población de NNA reportados en el sistema de matrícula oficial SED desagregados por grupo 
etario y grupo étnico 
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Fuente: Sistema de Matrícula Oficial SED - Cálculos Oficina Asesora de Planeación 
 

 Condición de discapacidad 
 

En cuanto a población con discapacidad ésta disminuyó en 208 niños, niñas y adolescentes llegando en el segundo 
semestre a 6.667 escolares registrados en el sistema educativo oficial. Esto corresponde al 0.70% del total de la 
población infante y adolescente de la SED.  

 
Gráfico 45. Infantes y adolescentes registrados en el sistema educativo oficial desagregados según tipo 

de discapacidad 
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Fuente: Sistema de Matrícula Oficial SED - Cálculos Oficina Asesora de Planeación 
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  Afectados por el Conflicto 
 

En referencia a población de NNA víctima del conflicto armado para el cuarto trimestre de la vigencia aumentó el 
número de infantes y adolescentes en esta situación que fueron incluidos en el sistema educativo distrital en 663 
individuos, pasando de 43.567 a 44.230.  
 
La población en situación de desplazamiento atendida por la entidad aumentó en 858 NNA llegando a 43.818  
individuos; los hijos de adultos desmovilizados disminuyeron en 64 escolares alcanzando 290 estudiantes, y la 
población desvinculada también disminuyo en 131 estudiantes llegando a 122 desvinculados. Esta población 
representa el 4,7% del total de la población infante y adolescente registrada en el sistema de matrícula de la SED.  

 
Gráfico 46. Infantes y adolescentes registrados en el sistema educativo oficial afectados por el conflicto 
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Fuente: Sistema de Matrícula Oficial SED - Cálculos Oficina Asesora de Planeación 

 
 
Proyectos de mejora de calidad de la educación 
 
El programa educación de calidad y pertinencia de la SED está dirigido a lograr aprendizajes esenciales para los 
estudiantes y pertinentes para la sociedad; alcanzar la excelencia de los colegios del Distrito; generar 
transformaciones pedagógicas que produzcan cambios sustanciales en las concepciones, prácticas y desarrollos 
curriculares; reorganizar los colegios por ciclos; actualizar los planes de estudio y programas académicos y a 
precisar las estrategias de evaluación por ciclo y grado.  
 

 Transformación pedagógica para la calidad de la educación del sistema educativo oficial 
 
Los proyectos de transformación pedagógica están destinados al 100% de la matricula oficial del Distrito, pero en la 
medida en que fluctúa la matricula total oficial de la ciudad, así mismo varían los beneficiaros de esta estrategia. Es 
de aclarar que no todos los NNA reciben todos los componentes de este programa y algunos de ellos no aplican de 
manera directa sobre los estudiantes sino sobre el sistema escolar en general.  
 
Durante el cuarto trimestre de la vigencia 2009, 942.364 NNA entre 0 y 17 años se beneficiaron con la 
reorganización de la enseñanza por ciclos, especialización de la educación superior, programas de lectoescritura, 
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 intensificación del inglés, programas de tiempo extraescolar, evaluación integral de la educación y proyectos 
educativos ambientales.  
 

Cuadro 65.  Transformación Pedagógica para la Educación  
 

Proyecto 

Nº 
Beneficiarios  

Infantes y 
Adolescentes 

4 trimestre 
2009 

Población 
sujeto de 
atención 

Género  Primera 
Infancia Infancia Adolescencia 

M F 0-5 6-13 14-17 

Transformación 
pedagógica para la 
calidad de la 
educación del sistema 
educativo oficial 

942.364 

Indígena 907 892 29 1.113 657 
Negritudes 1.065 1.048 0 1.486 627 
Población 
General 472.966 465.445 42.525 625.566 270.320 

Rom (Gitano) 21 20 2 27 12 
      474.959 467.405 42.556 628.192 271.616 

Fuente: Oficina Asesora de Planeación- SED 
 
 
Formación escolar integrada con el ambiente 
 
La educación ambiental que se imparte en el Distrito está enmarcada en concepciones pedagógicas y didácticas 
coherentes con las nuevas necesidades de aprendizaje permitiendo a quienes la reciben formarse con un espíritu 
crítico y propositivo, planteando soluciones a los problemas ambientales de los diversos contextos locales, 
regionales y mundiales y minimizando el marcado desconocimiento e indiferencia por parte de la sociedad frente al 
manejo de los mismos.  
 
Pasando de posturas de sentido común y conocimientos básicos hacia posiciones informadas, empleando nuevas 
concepciones, actitudes y prácticas56 al momento de abordar las problemáticas ambientales la educación ambiental 
hace realidad la conservación y el uso sostenible del patrimonio natural y biodiverso de Bogotá.  
 
Bajo este marco el Jardín Botánico José Celestino Mutis - JBJCM convoca a personas de diferentes edades, 
estratos, géneros, culturas, condiciones sociopolíticas, entre otros y propicia a través de sus actividades y la 
aplicación del modelo pedagógico para la formación ambiental el desarrollo de competencias ciudadanas coherentes 
con la naturaleza de la sociedad actual y con la necesidad de una toma de conciencia ambiental que favorezca el 
surgimiento de cambios positivos en la relación ser humano – medio ambiente.  
 
Así, a través de escenarios de encuentro entre las y los ciudadanos -como sujetos creadores de transformaciones- y 
el entorno -como espacio de interacciones permanentes- por medio de diferentes estrategias de investigación e 
innovación pedagógica la entidad construye una cultura para la conservación en la ciudad. 
  

                                             
56 Es decir, nuevos enfoques teóricos; nuevas disposiciones hacia el mundo social y hacia el mundo natural; y nuevas metodologías y formas 
de intervenir en la realidad natural y social. 
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 El modelo educativo del Jardín integra concepciones epistemológicas sobre cultura, pedagogía y didáctica con las 
particularidades contemporáneas de la educación ambiental y un modelo didáctico eficaz que propende por el 
estímulo de la creatividad y el desarrollo de las capacidades y potencialidades de las personas57 que participan del 
proyecto.  
  
La inversión destinada a este proyecto y la atención lograda bajos sus diferentes modalidades, a saber: ecotalleres; 
recorridos ambientales; formación de gestores y gestoras; expediciones pedagógicas; conversatorios interculturales; 
formulación de PRAES y visitas guiadas han logrado generar un impacto positivo en los imaginarios de quienes son 
alcanzados por la implementación de estas acciones pedagógicas, gracias a su orientación hacia la mejora de la 
calidad de vida de las y los ciudadanos en el corto y mediano plazo.  
 
 

 Programa de Interpretación Ambiental: Recorridos Guiados y Ecotalleres 
 
Los Ecotalleres son actividades educativas que integran la exploración, experimentación y expresión artística, así 
como la capacidad de observación de la población visitante del Jardín, en particular NNA, favoreciendo la integración 
y profundización de conocimientos acerca de temas específicos de las ciencias básicas y la educación ambiental 
mediante espacios de: 
 

1. Discusión: a través de foros, conversatorios, encuentros, exposiciones y muestras. 
2. Formación: mediante la implementación de la propuesta pedagógica ambiental en el marco de los procesos 

educativos continuos del proyecto. 
3. Participación: por medio de talleres, cursos y actividades lúdicas dirigidas a resolver las inquietudes del 

público sobre asuntos ambientales generales y particulares, haciendo énfasis en el reconocimiento de los 
recursos florísticos y su importancia en los diferentes aspectos de la vida tales como alimentación, industria, 
medio ambiente y paisaje. 

 
Los ecotalleres tienen dos modalidades: internos y externos, los internos son los que se realizan en las instalaciones 
del JBJCM con grupos familiares en los que participan los niños, niñas y adolescentes en compañía de sus padres58; 
y los externos son aquellos que se realizan fuera del Jardín en el marco del programa de agenda cultural de la 
entidad. El número de ecotalleres realizados durante la vigencia asciende a 1.132 talleres con 17.246 participantes.  

 
Cuadro 66.  Población asistente a los ecotalleres (internos y externos) año 2009 

 
TIPO DE POBLACIÓN GÉNERO TOTAL % 

Niños y Niñas hasta los 12 años en las vacaciones 
científicas  

Niñas 5.390 31,25% 
Niños 4.703 27,27% 

Adolescentes de 13 a 18 años Femenino 1.962 11,38% 
Masculino 1.749 10,14% 

Jóvenes y adultos de 19 a 59 años Femenino 1.308 7,58% 
Masculino 1.076 6,24% 

Adulto mayor de 60 años en adelante Femenino 451 2,62% 
Masculino 205 1,19% 

                                             
57 Entre las que se cuentan los niños, niñas y adolescentes ya que el proyecto está dirigido al universo de la población de la ciudad. 
58 Este servicio educativo se ofrece los fines de semana para grupos especiales que desean la integración familiar. 
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 TIPO DE POBLACIÓN GÉNERO TOTAL % 

Docentes Femenino 305 1,77% 
Masculino 97 0,56% 

TOTAL           17.246 100% 
Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 

 
Los recorridos ambientales son escenarios en los que se propicia el encuentro entre el ser humano y el entorno a 
través del andar por la colección viva del Jardín la cual está constituida por 35 zonas ecológicas que exhiben cerca 
de 2.284 especies de plantas en 20 hectáreas, se forma a los y las visitantes acerca del uso racional y la 
conservación de los recursos naturales. 
 
En lo corrido del año 2009 se ha atendido 109.263 personas en 5.754 recorridos guiados de los cuales el 40.08% 
fueron recorridos realizados con grupos no programados y el 59.92% con grupos programados. Del 100% de 
visitantes que se atendieron a través de recorridos guiados el 37.39% son niños y niñas hasta los 12 años, el 21.96% 
adolescentes entre 13 y 18 años, el 27.41% jóvenes y adultos entre 19 y 59 años; el 10.38% adultos mayores y el 
2.85% restante son docentes. Con respecto al género de los visitantes, el 54.15% son mujeres y el 45.85% hombres 
como se aprecia en el cuadro 67. 
 

Cuadro 67.   Asistentes a los recorridos ambientales del Jardín Botánico 
 

TIPO DE POBLACIÓN 
GÉNERO TOTAL  

% Femenino Masculino 
Niños y Niñas hasta los 12 años 20.358 20.499 37,39 
Adolescentes de 13 a 18 años 12.407 11.578 21,96 
Jóvenes y adultos de 19 a 59 años 16.392 13.561 27,41 
Adulto mayor de 60 años en adelante 7.573 3.772 10,38 
Docentes 2.431 692 2,85 
TOTAL 59.161 50.102 100% 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 
 
En conjunto dentro del programa de interpretación ambiental se han atendido durante los últimos cuatro años 
580.394 personas entre recorridos guiados y ecotalleres de las cuales 373.909 corresponden a niños, niñas y 
adolescentes, es decir el 64.43% de la población distribuida de la siguiente manera: niñas de 0-12 años con el 
21.54%, niños de 0 a 12 años con el 21.25%, adolescentes mujeres de 13 a 18 años el 11.21% y adolescentes 
hombres de 13 a 18 años con el 10.43%. El promedio de NNA atendido por año es de 93.477 individuos. La 
distribución anual se aprecia en el cuadro 68. 
 

Cuadro 68.  Población atendida en recorridos y ecotalleres durante los años 2006 a 2009 
 

Población Atendida Género 2006 2007 2008 2009 Total % 

Niñas y niños: 0 a 12 años 
Femenino 34.699 42.607 23.547 24.157 125.010 21,54 

42,79 
Masculino 34.377 41.715 23.302 23.926 123.320 21,25 
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 Población Atendida Género 2006 2007 2008 2009 Total % 

Adolescentes: 13 a 18
años 

Femenino 13.329 23.800 14.569 13.362 65.060 11,21 
21,64 

Masculino 12.220 22.899 12.941 12.459 60.519 10,43 

Jóvenes y adultos: 19 a 59
años 

Femenino 24.714 23.151 17.615 16.772 82.252 14,17 
25, 26 

Masculino 17.899 18.056 14.447 13.976 64.378 11,09 

Adultos mayores y/o
tercera edad: 60 años en
adelante 

Femenino 6.605 8.729 5.500 7.869 28.703 4,95 
7,70 

Masculino 3.028 6.087 2.946 3.873 15.934 2,75 

Docentes de instituciones
educativas que
acompañan grupos
programados 

Femenino 3.273 2.864 2.880 2.692 11.709 2,02 
2,62 

Masculino 967 873 896 773 3.509 0,60 

Total 151.111 190.781 118.643 119.859 580.394 100,00% 
Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2006 – 2009. 

 
Con las actividades realizadas desde esta línea se brinda a la comunidad educativa la oportunidad de integrar los 
diferentes servicios que ofrece el Jardín al que hacer educativo, reforzando los conocimientos adquiridos en el 
ambiente tradicional de aula en actividades en el territorio donde desarrolla su cotidianidad.  

 
Gráfico 47. Población atendida por el JBJCM en ecotalleres y recorridos guiados 2006 a 2009 

 

 
Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2006 – 2009. 

 
 Formación de gestores ambientales 

 
La formación de gestores ambientales se lleva a cabo en escenarios pedagógicos propicios para fortalecer las 
competencias cognitivas, sociales y afectivas de los participantes permitiéndoles aproximarse a la realidad de una 
manera lúdica y reflexiva con el fin de contribuir en la toma de decisiones y la participación en procesos de gestión 
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 ambiental de la ciudad. Bajo este enfoque el Jardín implementa cuatro estrategias de formación de acuerdo con las 
características de la población objeto: 
 

1. Expediciones pedagógicas integrales. Se realizaron con ciudadanos y ciudadanas de la comunidad 
estudiantil de la ciudad. Su objetivo fue formar gestores ambientales en los colegios que se pensarán como agentes 
transformadores de sus propias realidades, a través de la lectura de contextos particulares, promoviendo la 
articulación de la  dimensión ambiental a los currículos escolares desde un ejercicio crítico de apropiación y 
construcción permanente de reflexiones pedagógicas encaminadas a la formación de individuos éticos y 
responsables con el ambiente. 
 

Cuadro 69. Colegios participantes en las expediciones pedagógicas 2009 
 

Localidad Institución Educativa Distrital  # Expediciones 
realizadas 2009 Asistentes 

1 Usaquén Divino Maestro 

10  4.194 
personas 

8 Kennedy 
Nicolás Esguerra 
San José de Castilla 

11 Suba 
Ramón de Zubiría 
Álvaro Gómez Hurtado 
Villa Eliza 

12 Barrios Unidos Domingo Faustino Sarmiento 
16 Puente Aranda CLEA 
18 Rafael Uribe Uribe Enrique Olaya Herrera 
19 Ciudad Bolívar Acacia III 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 
 

2. Gestores de instituciones públicas y privadas. Esta estrategia se desarrolló a través de la implementación 
de sesiones de aprendizaje efectuadas en las instalaciones del Jardín Botánico y/o instituciones educativas, y/o en 
escenarios naturales de la Estructura Ecológica Principal de la ciudad, de acuerdo a las necesidades especificadas 
por los participantes. 
 
Para su desarrollo se tomó como base el modelo pedagógico “para la transformación de la cultura ambiental” 
implementado por el equipo aula cátedra de la entidad. La formación de los participantes se apoyó en actividades 
centradas en la reflexión crítica frente a las situaciones ambientales del Distrito, así como en trabajos de campo en 
ambientes no tradicionales. Se trabajo con 31 instituciones públicas y privadas así como con personal educativo de 
12 localidades y del municipio de Cota. 
 

3. Conversatorios de interculturalidad. Son espacios de encuentro de actores diversos del territorio que 
propician el diálogo franco y la configuración de un entramado de visiones, experiencias y posibles estrategias para 
una solución innovadora a los problemas ambientales del Distrito que contemplen tanto los conocimientos 
ancestrales de las comunidades como las nuevas teorías y corrientes ambientales. Durante esta vigencia se 
implementaron dos conversatorios en los que se apoyó la formación de 84.925 gestores. 
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 Cuadro 70.   Número de personas atendidas por localidad dentro del programa de formación de gestores  
 

No. LOCALIDAD 2005 2006 2007 2008 2009 TOTAL % 
1 Usaquén 1.317 307 1.773 604 279 4.280 5,04% 
2 Chapinero 961 0 0 663 241 1.865 2,20% 
3 Santafé 308 0 0 29 6 343 0,40% 
4 San Cristóbal 946 0 817 1.556 369 3.688 4,34% 
5 Usme 728 324 0 397 719 2.168 2,55% 
6 Tunjuelito 688 674 0 739 841 2.942 3,46% 
7 Bosa 664 719 1.513 1.023 2.767 6.686 7,87% 
8 Kennedy 1099 1.321 3.019 2.797 3.284 11.520 13,56% 
9 Fontibón 675 0 733 485 2.733 4.626 5,45% 
10 Engativá 631 1.716 718 3.136 3.471 9.672 11,39% 
11 Suba 1.084 735 1.653 433 948 4.853 5,71% 
12 Barrios Unidos 770 617 1.121 115 209 2.832 3,33% 
13 Teusaquillo 0 0 0 76 48 124 0,15% 
14 Mártires 986 600 546 924 161 3.217 3,79% 
15 Antonio Nariño 757 702 672 744 0 2.875 3,39% 
16 Puente Aranda 373 767 110 4.235 411 5.896 6,94% 
17 Candelaria 0 323 0 0 0 323 0,38% 
18 Rafael Uribe 1.024 692 774 1.490 184 4.164 4,90% 
19 Ciudad Bolívar 2.446 501 658 2.053 5.331 10.989 12,94% 
20 Sumapaz 0 0 0 0 0 0 0% 
 Regional 0 0 448 1.122 292 1862 2,19% 

TOTAL 15.457 9.998 14.107 22.621 22.294 84.925 100,00% 
Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2005 – 2009. 

 
4. Programa de arbolado urbano. A partir de la articulación entre las subdirecciones educativa y técnica 

operativa se inició el proceso de sensibilización frente a las plantaciones adelantadas en la ciudad, con participación 
de colegios, en donde se informo sobre las actividades propias del Jardín Botánico, y se sensibilizo a los estudiantes 
sobre especies vegetales de gran importancia para el arbolado de la ciudad. Durante este proceso se realizaron 
sesiones con 10 colegios de 5 localidades del Distrito.  
 
Durante los últimos 5 años bajo el programa de formación de gestores se han atendido un total de 84.925 personas, 
en su mayoría niños, niñas y adolescentes, desagregadas como se ve en el cuadro 66. Durante la vigencia 2009 se 
atendieron 22.294 personas de las cuales 11.081 son mujeres y 11.213 hombres. Adicionalmente se atendieron 
2.706 docentes. 
 
Con se puede apreciar en el cuadro 71, el 53% de los estudiantes atendidos durante los últimos 5 años (2005-2009) 
se encuentran concentrados en 5 de las 20 localidades de la ciudad a saber: Kennedy (13.56%), Ciudad Bolívar 
(12.94%), Engativá (11,39%), Bosa (7,87%) y Puente Aranda (6,94%); distribución que concuerda con la 
concentración de NNA en las localidades. 
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 Cuadro 71. Localidades con mayor población de niños, niñas y adolescentes en el Distrito Capital 
 

POSICIÓN LOCALIDAD 
0 A 18 AÑOS # TOTAL DE 

NNA MASCULINO FEMENINO 

1 Kennedy 169.387 161.141 330.528 
2 Suba 160.547 159.666 320.213 
3 Ciudad Bolívar 125.728 119.349 245.077 
4 Engativá 122.957 119.742 242.699 
5 Bosa 107.100 101.525 208.625 
6 San Cristóbal 76.519 72.684 149.203 
7 Usme 72.465 68.166 140.631 
8 Rafael Uribe 66.805 62.732 129.537 
9 Usaquén 61.311 62.626 123.397 
10 Fontibón 50.302 49.776 100.078 

Fuente: Proyecciones de Población 2009. Cálculos SDP –Subsecretaría de Información y Estudios Estratégicos. Dirección de Información, Cartografía y 
Estadística con base en datos DANE.  
 
El número total de gestores ambientales formados durante la vigencia 2009 representó un incremento total del 44% 
frente a los formados en 2005. Lo anterior implica que a pesar de las fluctuaciones que se presentan en el número 
de gestores formados año a año, como lo muestra el gráfico 46 el acumulado de la gestión arroja un balance 
positivo. 

Grafico 48. Gestores ambientales formados por el JBJCM entre 2005 y 2009 
 

 
Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2005 – 2009. 

 
De igual manera, en el marco del proyecto “procesos de educación y cultura para la conservación y uso sostenible 
de la biodiversidad” en el cual la meta programada para la vigencia 2009 era formar a 25.0000 estudiantes y 
docentes de las IED se logró el cumplimiento de la meta obteniendo una participación de un 52% de mujeres y un 
48% de hombres de las 20 localidades del Distrito Capital y el municipio de Cota como se aprecia en el cuadro 72.  
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 Lo anterior contribuyó a la formación de actores de la comunidad educativa de Bogotá como gestores ambientales 
con la capacidad de interpretar su contexto ambiental particular y participar activamente de la toma de decisiones 
frente al mismo, para fortalecer los procesos liderados en los territorios ambientales de la ciudad. Adicionalmente se 
crearon espacios de reflexión crítica frente al ambiente con comunidad escolar, con el fin de promover procesos de 
apropiación y disfrute frente al territorio y la consolidación de una ética ambiental. 
 

Cuadro 72. Formación para la conservación y uso sostenible de la biodiversidad 
 

LOCALIDAD 6-13 Años    
Mujeres  

6-13 Años    
Hombres  

14-17 Años   
Mujeres 

14-17 Años   
Hombres 

27-59 años   
Mujeres 

27-59 años   
Hombres TOTAL  

Usaquén 14 16 113 136 74 18 371 
Chapinero 26 28 135 52 492 216 949 
Santafé 0 0 4 2 22 8 36 
San Cristóbal 1 4 194 170 59 31 392 
Usme 276 283 83 77 85 58 862 
Tunjuelito 280 237 162 162 21 7 835 
Bosa 1.000 1.008 401 358 119 49 2.935 
Kennedy 862 804 716 902 127 45 3.456 
Fontibón 937 970 454 372 32 26 2.791 
Engativá 943 1.147 591 790 180 108 3.862 
Suba 364 294 159 131 140 55 1.143 
Barrios Unidos 105 99 2 3 66 18 291 
Teusaquillo 6 8 24 10 10 14 72 
Mártires 67 81 6 7 34 11 206 
Antonio Nariño 0 0 0 0 14 1 15 
Puente Aranda 82 64 176 89 185 118 714 
Candelaria 0 0 0 0 0 0 0 
Rafael Uribe 0 0 104 80 56 35 275 
Ciudad Bolívar 1.774 1.860 877 820 109 55 5.495 
Sumapaz 0 0 0 0 0 0 0 
Cota 143 149 0 0 8 0 300 
TOTAL 6.880 7.052 4.201 4.161 1.833 873 25.000 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 
 
 

 Formulación de Proyectos Ambientales Escolares - PRAE 
 
Con este programa se busca fortalecer la formación de los participantes del comité ambiental de los IED a través de 
encuentros de participación y reflexión que llevan a la formulación del proyecto ambiental de los colegios. Este 
proceso se lleva a cabo a través de la asesoría conjunta de la SED y el JBJCM a los colegios distritales, y su objetivo 
es fortalecer la gestión ambiental en el ámbito institucional, local y distrital, mediante el aporte de elementos 
conceptuales, pedagógicos y metodológicos que articulados al currículo escolar permitan formar conciencia 
ambiental desde la infancia y adolescencia. 
 
El trabajo se desarrolló en el marco del programa Aula Cátedra el cual realizó el diagnóstico de cada PRAE y a partir 
del mismo definió el tipo de asesoría que requería cada colegio ya fuera formulación, reformulación y/o 
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 implementación. Así, entre las actividades que fueron desarrolladas se cuentan sesiones de enseñanza-aprendizaje 
para NNA y docentes; talleres de implementación de los proyectos impartidos por los docentes del programa “la 
escuela en los procesos de transformación ambiental de la ciudad”;59 y jornadas de capacitación y discusión para 
que los integrantes de los Comités Ambientales Escolares fortalecieran sus propuestas conceptuales, pedagógicas y 
metodológicas. 
 
Durante la vigencia 2009 se asesoró la formulación de PRAE en 25 colegios oficiales del Distrito60. El listado de los 
colegios asesorados se encuentra en el cuadro 73.  

 
Cuadro 73.  Colegios asesorados en la formulación y/o fortalecimiento de sus PRAE 

 
LOCALIDAD 

COLEGIO PRAE No. NOMBRE 

1 Usaquén Usaquén Niños y jóvenes al rescate de nuestro mundo vital 

4 San Cristóbal 

Veinte de Julio Un cuerpo viviente 

Juan Evangelista Gómez Propuesta de enfoque y material para educación
ambiental en la unidad de planeamiento zonal 

Manantial Construyo mi ambiente 
Pantaleón Gaitán Pérez En formulación 

5 Usme 

Luis Eduardo Mora Reciclando, reciclando vamos cuidando 
Nuevo San Andrés de Los 
Altos Manejo de residuos sólidos 

Eduardo Umaña Mendoza En formulación 

7 Bosa Germán Arciniegas En busca de una conciencia ambiental Germanista 
Luis López de Mesa Hacia una Educación Ambiental Creativa 

8 Kennedy 

Castilla Ojo crítico al ambiente 
Gustavo Rojas Pinilla Conciencia y cultura ambiental 

La Amistad Construyendo sentido de pertenencia dentro de la cultura
ambiental 

Alquería La Fragua Proyecto ecológico RECIPLANETA en pos de un mejor
planeta 

9 Fontibón Antonio Van Uden La sostenibilidad del entorno para el mejoramiento de la
calidad de vida 

Pablo Neruda PRAE Pablo Neruda 

10 Engativá 

Tomas Cipriano de 
Mosquera En formulación 

Francisco José de Caldas Fortalecimiento del sentido de pertenencia y de identidad
del Instituto Técnico Industrial Francisco José de Caldas 

11 Suba 
Gonzalo Arango Uso eficiente de los recursos (agua, energía y papel) 

Gustavo Morales Conciencia y hábitos ambientales para la comunidad 

                                             
59 Las sesiones de enseñanza y aprendizaje se llevaron a cabo en 10 colegios públicos a través del convenio interadministrativo 738-2008 
entre el JBJCM y la SED, y las de implementación en 15 en el marco del convenio 376-2008 entre el JBJCM y la SED. 
60 Cumpliendo con la meta programada para la vigencia. 
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 LOCALIDAD 
COLEGIO PRAE No. NOMBRE 

16 Puente Aranda El Jazmín Reservar el ambiente es la mejor opción de vida 

18 Rafael Uribe Alfredo Iriarte Manejo de los residuos sólidos para  mejorar el entorno
institucional 

19 Ciudad Bolívar 
San Francisco Por un ambiente sano: reflexión-acción 
Ciudad Bolívar Aporte a la construcción de cultura ciudadana 

20 Sumapaz Gimnasio del Campo Juan 
de La Cruz Varela 

Una propuesta ambiental desde la escuela pertinente
para el campesinado de la cuenca alta del río San Juan 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 
 
Durante los últimos dos años dentro del programa se han atendido a 1.233 estudiantes de nueve localidades del 
Distrito. De estos la mayor atención (34.55%) correspondió a la localidad de Kennedy, seguida por el 25.30% de 
Tunjuelito y Antonio Nariño con el 21.41% como se muestra en la cuadro 74. 

 
Cuadro 74.  Población de NNA atendida en la formulación de los PRAES 2008 - 2009 

 

LOCALIDAD 
2008 2009 

Total  % NNA NNA 
H M H M 

Bosa - - 12 15 27 2,19% 
Engativá - - 34 41 75 6,08% 
Fontibon - - 4 10 14 1,14% 
Kennedy 189 217 10 10 426 34,55% 
San Cristóbal - - 13 10 23 1,87% 
Usme - - 21 12 33 2,68% 
Tunjuelito 155 157 - - 312 25,30% 
Puente Aranda - - 32 27 59 4,79% 
Antonio Nariño 133 131 - - 264 21,41% 
TOTAL 477 505 126 125 1.233 100,00% 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 
 
Con el proceso de asesoría al PRAE los colegios han adquirido herramientas que les permiten reflexionar sobre las 
funciones, responsabilidades y posibilidades del Comité Ambiental Escolar - CAE, así como consolidarlo como un 
escenario dinamizador de las realidades territoriales de la ciudad que permite incluir y reflejar las necesidades e 
intereses de la comunidad educativa frente al PRAE. 
 
En términos generales a partir las evaluaciones y las observaciones realizadas por los participantes, las 
herramientas que se brindaron en las asesorías permitieron a los colegios avanzar en la formulación y/o 
implementación de sus proyectos; adicionalmente se evidenció una gran expectativa por parte de los colegios para 
continuar profundizando en los temas abordados y en la propuesta realizadas desde el Jardín.  
 
El total de niñas, niños, adolescentes y docentes vinculados al proceso de formulación de los PRAE durante 2009 se 
encuentra en el cuadro 75. 
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 Cuadro 75.  Infantes, adolescentes  y docentes vinculados a las asesorías PRAE 
 

Rango etario 
Género 

F M Total 
6 a 13 años 73 78 151 
14 a 17 años 53 47 100 
27 a 69 años  (docentes) 127 172 299 
TOTAL 253 297 550 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2009. 
 

 Visitantes que ingresan al Jardín Botánico a través de taquilla 
 
El JBJCM ofrece un escenario propicio a personas de todas las edades, estratos, etnias y géneros para la fomentar 
el acercamiento de los individuos y colectivos al entorno, así como el reconocimiento de los valores estratégicos del 
medio ambiente, enmarcados en iniciativas de conservación, investigación y manejo de especies vegetales. 
 
Los visitantes atendidos por los diferentes programas que ofrece la entidad fortalecen sus conocimientos en ciencias 
naturales estableciendo una relación más cercana con la naturaleza, la cual se constituye en una estrategia para 
generar reconocimiento y valoración del patrimonio natural como soporte y esencia para el desarrollo de la vida. 
Para los años 2005-2009, ingresaron al Jardín Botánico 1.369.331 visitantes discriminados como se ve en el cuadro 
76.  

Cuadro 76. Visitantes alcanzados durante los años 2005 a 2009 del JBJCM 
 

 
Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2005 – 2009. 

 
Los datos del cuadro 76 evidencian como el 34.63% de la población visitante del Jardín corresponde a NNA, con un 
promedio anual de 94.852 individuos. Lo anterior gracias a la amplia oferta de actividades que la entidad ofrece a 
esta población y que durante la vigencia 2009 contó con la exposición temporal de mariposas, el Halloween al 
natural, el concierto de la OFB, las novenas de navidad al natural, el alumbrado navideño, la presentación del ballet 
infantil Anna Pavlova entre otras; las cuales permitieron articular un servicio oportuno y de alta calidad para contribuir 
a la formación de una cultura de cuidado hacia el ambiente y la conservación del mismo entre las niñas, niños y 
adolescentes de la ciudad.  
 

TIPO DE POBLACIÓN 2005 2006 2007 2008 2009 Total % 

Niños 96.177 73.179 117.443 96.351 91.109 474.259 34,63% 

Jóvenes y Adultos 140.457 121.586 140.050 91.223 217.552 710.868 51,91% 

Sisben 834 354 361 685 2.087 4.321 0,32% 

Convenios 9.232 50.485 62.977 54.251 2.938 179.883 13,14% 

TOTAL 246.700 245.604 320.831 242.510 313.686 1.369.331 100,00% 
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 Finalmente es importante mencionar que en el reporte de taquilla del año 2009, no se incluyó a 60.131 personas 
atendidas en actividades internas programadas por la Agenda Cultural, que sumado a las personas de taquilla da un 
total de 373.817 visitantes al Jardín Botánico José Celestino Mutis. 
 
De manera complementaria la entidad realiza labores permanentes de mantenimiento agronómico, silvicultural, 
enriquecimiento y reposición del material vegetal del Jardín con el fin de garantizar la sostenibilidad de 2.284 
especies representadas en la colección viva. Estas acciones permiten garantizar el desarrollo en óptimas 
condiciones de la colección viva y la planta física que las soporta, posibilitando así el disfrute de un ambiente sano 
por parte de todas y todos los visitantes; especialmente las niñas, niños y adolescentes de la ciudad. 
 

Grafico 49. Visitantes alcanzados durante los años 2005 a 2009 del JBJCM 
 

 
 

Fuente: JBJCM - Informes de Gestión 2005 – 2009. 
 
 
 
Todos jugando  

Es intolerable que en Bogotá las niñas, niños y adolescentes no cuenten con 
ambientes sanos seguros y adecuados para recreación que les permita el desarrollo 
integral. 
 

El desarrollo integral de los niños, niñas y adolescentes en Bogotá se garantiza a través del reconocimiento y 
restitución de sus derechos mediante la provisión de servicios, así como la disposición de una infraestructura que 
posibilite el disfrute efectivo de los mismos. Conforme con esto, el Sector Cultura, Recreación y Deporte juega un 
papel determinante en el fomento del desarrollo integral de NNA, mediante el aprovechamiento de las 
potencialidades artísticas, deportivas y recreativas de esta población. 
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 Infraestructura para el juego, el deporte y la cultura 
 
Uno de los aspectos fundamentales de la promoción del derecho al juego, el deporte y la cultura es contar con una 
infraestructura adecuada que permita realizar de manera efectiva las actividades propias de este derecho. Al 
respecto, las acciones que el Instituto Distrital de Recreación y Deporte – IDRD desarrolla en la ciudad, relacionadas 
entre otras, con el mantenimiento integral de los parques, estuvieron enfocadas durante la vigencia 2009 a mantener 
las condiciones de utilización de las canchas deportivas, las zonas de permanencia y circulación, las áreas de 
paisajismo, así como a mantener las condiciones de seguridad e higiene que garantizaran la tranquilidad de los 
usuarios y usuarias. 
 
En este sentido se realizó mantenimiento de la infraestructura física del Sistema de Parques Distrital - SPD, el cual 
está constituido por aquellos espacios verdes de uso colectivo que actúan como reguladores del equilibrio ambiental, 
y que son elementos representativos del patrimonio natural en tanto que garantizan el espacio libre destinado a la 
recreación, contemplación y ocio para todos los habitantes de la ciudad, mejorando las condiciones ambientales en 
todo el territorio urbano en tanto involucran funcionalmente los principales elementos de la estructura ecológica 
principal.  
 
EL SPD se organiza jerárquicamente y en forma de red para garantizar el cubrimiento de toda la ciudad, e involucra 
funcionalmente los principales elementos de la EPP para mejorar las condiciones ambientales en todo el territorio 
urbano.  
 
Durante el 2009, se realizaron acciones de mantenimiento a 80 parques administrados directamente por el IDRD en 
su escala metropolitana, zonal y regional; y a un porcentaje de los 1.500 parques de escala vecinal y bolsillo. El 
cuadro 77 muestra los resultados de la meta para toda la vigencia.  
 
En esta misma estrategia, durante 2009 se adelantó la construcción de 2 de los 4 escenarios de deporte extremo 
previstos para la vigencia, los cuáles fueron dispuestos en el parque San José de Bavaria en la localidad de Suba y 
en el parque Madelena en la localidad de Ciudad Bolívar. Si bien no se entregaron los 4 escenarios previstos, los 
dos restantes fueron contratados para la Unidad Deportiva el Salitre en la localidad de Engativá y rampas móviles 
para la localidad de Fontibón, que serán entregados durante el año 2010. 

 
Cuadro 77. Mantenimiento de Parques 

    METAS         
PREVISTAS            A    
DICIEMBRE        31   -   

2009 

PROGRAMACIÓN Y EJECUCIÓN A DICIEMBRE EJECUCIÓN ACUMULADA A DICIEMBRE 
SOBRE EL TOTAL DE LA META 

# 
 PROGRAMADO EJECUTADO EJECUCIÓN  % META ANUAL EJECUTADO EJECUCIÓN % 

1 

Mantener, operar y 
administrar 80 parques y 
escenarios de escala 
regional, metropolitana y 
zonal. 

80 80 

 
 

100,00% 80 80 100,00% 

2 
Realizar en 1.500 
parques de escala 
vecinal acciones de 
mantenimiento. 

1.500 1.061 70,73% 1.500 1.061 70,73% 

Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 
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Promoción de los espacios de actividad física 
 
El IDRD dentro de sus actividades orientadas a la población infantil, adelanta diferentes certámenes deportivos y 
actividades recreativas a través de su proyecto Actívate Bogotá dirigido a la orientación y enseñanza del deporte en 
NNA. Las estrategias que se desarrollaron a lo largo de 2009 para impactar esta población fueron las escuelas de 
iniciación deportiva, los certámenes recreo deportivos en el marco del sistema distrital de educación, y la promoción 
de actividad física en la comunidad educativa. 
 

- Escuelas de formación deportiva 
Frente a la primera estrategia cuyo propósito es la promoción de la actividad física de manera habitual, la meta 
programada para 2009 fue de 118 escuelas de formación deportiva con 15.000 beneficiarios de los cuales, la meta 
específica para NNA era de 6.336 beneficiarios.  
 
Durante la vigencia 2009 se alcanzaron 7.159 NNA en 121 escuelas de iniciación, especialización y 
perfeccionamiento deportivo, para una ejecución total en beneficiarios del 113% y en número de escuelas deportivas 
del 103%. La distribución por las escuelas es como sigue: 
 

1. Escuelas de Iniciación. 
35 escuelas de iniciación deportiva que beneficiaron a 1.190 NN.  Estas  escuelas funcionan en convenio con la 
Secretaría Distrital de Educación y se desarrollan en diferentes parques y en 10 localidades del Distrito:  Ciudad 
Bolivar, Engativá, Kennedy, Antonio Nariño, Rafael Uribe Uribe, Los Mártires, Tunjuelito, Usaquén, Usme y Barrios 
Unidos, para los deportes de Taekwondo, patinaje, natación, fútbol de salón, fútbol, baloncesto y patinaje.  Los 
beneficiarios de las escuelas deportivas de iniciación se encuentran discriminados por localidad y tipo de deporte 
como se detalla  en el cuadro 78. 
 

Cuadro 78. Escuelas de Iniciación 
 

No LOCALIDAD DEPORTE No  ESCUELAS NO  ALUMNOS 

1 Ciudad Bolívar  
Usme Taekwondo 3 80 

2 Usaquén                
Los Mártires Futbol 3 100 

3 Usaquén             
Engativá Baloncesto 3 100 

4 Engativá      
Usme Futbol 4 150 

5 Kennedy                
Ciudad Bolívar Patinaje 3 80 

6 Antonio Nariño  
Los Martires Futbol de Salón 3 100 

7 Engativá 
Rafael Uribe Futbol de Salón 3 100 
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 No LOCALIDAD DEPORTE No  ESCUELAS NO  ALUMNOS 

8 Kennedy           
Los Mártires Baloncesto 3 100 

9 Usme Natación 2 60 

10 Ciudad Bolívar Natación 2 60 

11 Engativá Futbol 2 100 

12 Kennedy Matación 2 60 

13 Engativá Futbol 2 100 

TOTAL 35 1.190 
Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 

 
2. Escuelas de Especialización. 

61 escuelas de especialización deportiva que beneficiaron a 5.216 NNA. Estas escuelas funcionan en las localidades 
de Ciudad Bolívar, Usme, Bosa, Barrios Unidos, Kennedy, San Cristóbal, Usaquén, Puente Aranda, Tunjuelito, 
Rafael Uribe y Santa Fe, en los deportes de judo, levantamiento de pesas, fútbol, natación, clavados, fútbol de salón, 
gimnasia artística, patinaje de velocidad, tenis de mesa, lucha, patinaje artístico, karate do, softball y boxeo. Los 
beneficiarios de las escuelas deportivas de especialización se encuentran discriminados por localidad y tipo de 
deporte como se detalla en el cuadro 79. 
 

Cuadro 79. Escuelas de Especialización 
 

No LOCALIDAD DEPORTE NO DE ESCUELAS BENEFICIARIOS 

1 Ciudad Bolívar Judo 2 100 
Levantamiento de  Pesas 4 80 

2 Usme Judo 2 100 

3 Bosa Judo 3 120 
Levantamiento de  Pesas 2 50 

4 Barrios Unidos 

Futbol 2 100 
Futbol 2 100 
Natación/Clavados 3 60 
Natación 4 3140 

5 Kennedy 

Futbol Salón 2 110 
Gimnasia Artístico 2 50 
Patinaje Artístico 4 110 
Patinaje Velocidad 4 130 
Tennos de Mesa 2 70 
Lucha 2 100 
Patinaje Artístico 2 100 
Karate Do 2 80 
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 No LOCALIDAD DEPORTE NO DE ESCUELAS BENEFICIARIOS 

6 San Cristóbal 
Ciclismo De Pista 2 50 
Karate Do 2 100 
Lucha 2 100 

7 Usaquén Patinaje Artística 3 90 
8 Puente Aranda Softball 1 40 

9 Tunjuelito 
Softball 1 75 
Softball 1 75 

10 Rafael Uribe Boxeo 2 43 
11 Santafé Boxeo 3 43 

TOTAL 61 5216 
Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 

 
3. Escuelas de Perfeccionamiento 

25 escuelas de perfeccionamiento que beneficiaron a 753  NNA. Estas escuelas son de carácter metropolitano para 
los deportes de Boxeo, Judo, Karate, Lucha Libre, Taekwondo, Voleibol, Voleibol Arena, Ajedrez, Natación, Natación 
Clavados, Natación Sincronizada, Natación Polo Acuático., Actividades Subacuáticas, Triatlón, Atletismo, Bicicross, 
Ciclismo Montaña, Ciclismo Pista, Ciclismo Ruta, Levantamiento de Pesas, Patinaje de Carreras, Bolo, Gimnasia 
Artística y Patinaje Artístico. Los beneficiarios de las escuelas deportivas de perfeccionamiento se encuentran 
discriminados por localidad y tipo de deporte como se detalla en el cuadro 80. 

 
Cuadro 80. Escuelas de Perfeccionamiento 

 
No DE 

ESCUELAS DISCIPLINA DEPORTIVA LOCALIDAD TOTAL 

1 Boxeo Engativá 
11 
9 

Kennedy 10 

2 Judo Engativá 
17 
21 
21 

3 Karate Engativá 16 
18 

4 Lucha Libre Engativá 18 
Kennedy 16 

5 Taekwondo Barrios Unidos 10 
17 

6 
Voleibol Engativá 12 

12 

Voleibol Arena Engativá  
Barrios Unidos 9 

7 Ajedrez Tunjuelito 15 
8 Natación Barrios Unidos 17 

123



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 No DE 
ESCUELAS DISCIPLINA DEPORTIVA LOCALIDAD TOTAL 

9 Natación Clavados 10 
10 Natación Sincronizada 9 
11 Natación Polo Acuático 17 
12 Actividad Subacuáticas 10 
13 Triatlón 13 

14 

Atletismo 

Kennedy 29 

Tunjuelito 26 
32 

Engativá 24 
15 30 
16 Usaquén 21 
17 

Engativá 

24 

18 20 
13 

19 

Ciclismo Bicicrós  10 
Ciclismo Montaña Soacha 9 

Ciclismo Pista Engativá 24 
9 

20 Ciclismo Ruta Engativá  
Tunjuelito 23 

21 Levantamiento De Pesas 
Engativá 11 
Engativá 13 
Kennedy 26 

22 Patinaje Carreras Engativá  
Barrios Unidos 

20 
26 

23 Bolo Engativá 
11 
10 

24 Gimnasia Artística Kennedy 14 
25 Patinaje Artístico Barrios Unidos 6 

TOTAL 753 
Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 

 
- Apoyo a deportistas de alto rendimiento 

Con respecto a la meta de apoyar anualmente 900 deportistas de alto rendimiento, para la vigencia 2009 se 
apoyaron 934 deportistas con estas características; de los cuales 517 correspondieron a niños, niñas y 
adolescentes.  
 

124



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 Los apoyos, servicios y estímulos al proceso de preparación y competencia que estos NNA recibieron corresponden 
a los contemplados en el Sistema de Alto Rendimiento Deportivo de Bogotá D.C61, que contempla acciones en las 
áreas técnico pedagógica, médica y psicosocial.  
 
De estos y estas atletas, aquellos que están incluidos en el Programa de Rendimiento Deportivo, y que participan en 
competencias nacionales e internacionales; también fueron apoyados con alojamiento, alimentación, estímulos por 
resultado, estímulos mensuales, transporte y educación; además de ser asesorados técnica y metodológicamente en 
ciencias aplicadas al deporte. 

 
- Certámenes recreo deportivos 

Los certámenes recreo deportivos cubren tanto a la población escolarizada como desescolarizada de la ciudad, 
atendiendo prioritariamente a los estratos 1 y 2. Entre las actividades dirigidas a la población desescolarizada se 
encuentran proyectos recreativos como las recreo estaciones, las caminatas recreo deportivas, el programa retro 
aventura, los campamentos juveniles,  el programa colegio al parque y las vacaciones recreativas.  
 
Especialmente dirigido a niños y niñas entre 0 y 5 años se encuentra el programa La Ludoteca el cual se desarrolla 
en la Biblioteca Virgilio Barco y el Parque Nacional, y que durante 2009 se trabajó en la consolidación de su versión 
itinerante que permitió contar con esta actividad en diferentes localidades. 
 
Durante 2009 se registró una participación de 374.419 NNA en estas actividades; superando ampliamente la meta 
programada para este grupo poblacional específico cuantificada en 224.716 NNA para la vigencia. En el cuadro 81 
se registran la población de NNA atendida por cada trimestre para cada uno de los programas adelantados; y en el 
cuadro 82 el número de actividades desarrolladas en dichos programas. 
 

Cuadro 81. Certámenes Recreo Deportivos 
 

ACTIVIDAD / EDAD (AÑOS) Primer 
Trimestre 

Segundo 
Trimestre 

Tercer 
Trimestre 

Cuarto 
Trimestre TOTAL 

Actividad Masiva Especial - 32.470 - 33.885 66.355 
Caminatas Recreo ecológicas 26 2.841 6.418 4.292 13.577 
Campamentos Juveniles - - 3.619 2.975 6.594 
Colegio al Parque 321 28.083 29.021 30.318 87.743 
Ludotecas 9.511 23.021 11.620 23.262 67.414 
Recreo estaciones 1.012 2.487 25.537 14.846 43.882 
Retro aventura 127 9.684 8.688 7.333 25.832 
Vacaciones Recreativas 7.304 - 22.926 32.792 63.022 

POBLACION NNA ASISTENTE 18.301 98.586 107.829 149.703 374.419 
Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 

 

                                             
61 El Sistema de Rendimiento Deportivo es según la Resolución 412 de 2006 del IDRD “El conjunto de etapas articuladas entre sí, dentro de un 
óptimo, coherente, lógico y secuencial proceso sistemático de planificación, que está orientado a lograr el máximo desarrollo de los deportistas 
del Distrito Capital” 
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 Cuadro 82. Actividades Recreo Deportivas 

ACTIVIDAD 
PRIMER 

TRIMESTRE 
SEGUNDO 

TRIMESTRE 
TERCER 

TRIMESTRE 
CUARTO 

TRIMESTRE TOTAL 

Número 
Actividades 

Número 
Actividades 

Número 
Actividades 

Número 
Actividades 

Número 
Actividades 

Actividad Masiva Especial 0 23 0 49 72 
Caminatas Recreo ecológicas 1 74 135 109 319 
Campamentos Juveniles 0 0 51 51 102 
Colegio al Parque 2 199 194 216 611 
Ludotecas 129 309 121 439 998 
Recreo estaciones 23 26 74 74 197 
Retro aventura 1 73 59 58 191 
Vacaciones Recreativas 198 0 426 552 1176 

TOTAL 354 704 1.060 15.48 3.666 
Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 

 
- Promoción de la actividad física 

 
En relación con la estrategia de promoción de actividad física en la comunidad educativa, vale decir que a través del 
Programa Muévete Bogotá se ha buscado modificar el estilo de vida de las y los habitantes de la ciudad, a través de 
la inclusión de actividad física (de intensidad moderada a vigorosa) por lo menos 30 minutos diarios, 5 ó más días a 
la semana; con el propósito de mejorar la calidad y expectativa de vida de las los ciudadanos.  
 
Homóloga de esta estrategia pero en el ámbito educativo es la denominada Muévete Escolar que tiene cobertura en 
la comunidad educativa (estudiantes, docentes, padres de familia), e incentiva la practica regular de la actividad 
física como estrategia para favorecer hábitos saludables desde la infancia.  
 
Teniendo en cuenta que sólo el 26% de los niños, niñas y adolescentes colombianos realizan actividad física, en 
contraste con un 56,3% que pasa entre 4 horas o más viendo televisión62, el Distrito dio inicio a este programa 
buscando contrarrestar la inactividad de los NNA, comportamiento que tiene como efecto el desarrollo de problemas 
de tipo físico, social y ambiental. 
 
Así es como Muévete Escolar se realiza en los establecimientos educativos, parques y diferentes espacios de la 
ciudad, mediante convocatoria abierta a todos los colegios públicos y privados del Distrito Capital. En el año 2009 se 
inscribieron 85 IED, de las cuales 48 terminaron la estrategia.  En el cuadro 83 figuran las instituciones vinculadas. 
 

Cuadro 83. IED vinculadas a Muévete Escolar 

N° INSTITUCION LOCALIDAD 
TIPO DE INSTITUCION 

PUBLICA PRIVADA MIXTA 
1 IED General Santander 1 X   

                                             
62 Según la Encuesta Nacional de la Situación Nutricional en Colombia realizada en 2005 por el ICBF. Fuente de los datos: Informe de Infancia 
y Adolescencia consolidado 2009 de la SDCRD. 
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 N° INSTITUCION LOCALIDAD 
TIPO DE INSTITUCION 

PUBLICA PRIVADA MIXTA 
2 IED Usaquén 1 X   
3 Colegio De La Reina 1  X  
4 IED Nuevo Horizonte 1 X   
5 Colegio Divino Maestro 1 X   
6 Cda Santa Fe 3  X  
7 Colegio Fe y Alegría Vitelma 4  X  
8 Colegio Distrital Florentino González 4 X   
9 Colegio Francisco Javier Matiz 4 X   
10 Colsubsidio Nueva Roma IED 4 X   
11 IED Veinte De Julio 4 X   
12 IED Atenas 4 X   
13 Colegio Alfredo Iriarte 4 X   
14 Colegio  Andrés Escobar 5  X  
15 IED Colegio Valle De Cafam  5 X   
16 IED Ofelia Uribe De Acosta 5 X   
17 IED Colegio Almirante Padilla  5 X   
18 IED Colegio Gran Yomasa  5 X   
19 IED  Virrey Jose Solis 5 X   
20 IED San Benito Abas  6 X   
21 IED Colegio Ciudad de Bogotá  6 X   
22 Colegio Rafael Uribe Uribe 6 X   
23 Colegio Marco Fidel Suarez 6 X   
24 Colegio Alfonso López Michelsen 7 X   
25 IED Porfidio Barba Jacob 7 X   
26 Hogar Infantil Solaris 7  X  
27 Colegio Alfonso López Pumarejo 7 X   
28 Colegio Brasilia Bosa  7 X   
29 IED El Porvenir 7 X   
30 IED Colegio Cafam Los Naranjos  7   X 
31 IED Colegio Fernando Mazuera Villegas  7 X   
32 Colegio Claretiano 7   X 
33 Liceo San Pablo De Bosa 7  X  
34 IED Carlos Pizarro León Gómez 7 X   
35 Fe y Alegría Patio Bonito 8   X 
36 Colegio Hernando Duran Dussan 8   X 
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 N° INSTITUCION LOCALIDAD 
TIPO DE INSTITUCION 

PUBLICA PRIVADA MIXTA 
37 Liceo Psicopedagógico Nueva Castilla 8  X  
38 IED La Amistad 8 X   
39 Ced Jackeline 8 X   
40 Colegio Instituto Tecnico Rodrigo De Triana 8 X   
41 IED Colegio Patio Bonito 1  8 X   
42 IED Villemar El Carmen 9 X   
43 IED Rodrigo Arenas Betancourt 9 X   
44 Colegio Nydia Quintero 10 X   
45 Colegio Manuela Ayala De Gaitán 10 X   
46 Colegio Morisco 10 X   
47 Colegio Marco Tulio Fernández 10 X   
48 Colegio San Juan De Ávila 10  X  
49 Gimnasio Los Monjes 10  X  
50 Colegio Colsubsidio Torquigua 10   X 
51 Colegio Universidad Libre 10  X  
52 Colegio República De Bolivia 10 X   
53 IED José María Velaz 11   X 
54 Colegio San José De Calasanz 11  X  
55 Liceo Psicopedagógico Delfos 11 X   
56 Centro Educativo Los Andes 11  X  
57 Centro De Integración Educativa Del Norte Cien 11  X  
58 Gimnasio Franciscano De Suba 11  X  
59 Colegio San Luis Policía Nacional 11  X  
60 Colegio Gonzalo Arango  11 X   
61 IED Juan Francisco Berbeo 12 X   
62 Domingo Faustino Sarmiento  12 X   
63 Colegio Hijos de Empleados de la Contraloría 13   X 
64 Colegio Guillermo León Valencia 15 X   
65 Escuela Normal Superior Distrital Maria Montessori 15 X   
66 IED Atanasio Girardot 15 X   
67 Instituto Técnico Jaime Pardo Leal 15 X   
68 Colegio Julio Garavito Armero 16 X   
69 IED Cultura Popular  16 X   
70 Escuela Nacional Del Comercio 17 X   
71 Colegio Antonio Baraya 18 X   
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 N° INSTITUCION LOCALIDAD 
TIPO DE INSTITUCION 

PUBLICA PRIVADA MIXTA 
72 IED Manuel Del Socorro Rodríguez 18 X   
73 Colegio Alejandro Obregón 18 X   
74 Colegio Misael Pastrana Borrero 18 X   
75 Colegio Colombia Viva 18 X   
76 Colegio Clemencia Holguín De Urdaneta 18 X   
77 IED Bravo Páez 18 X   
78 IED República Estados Unidos de Americe 18 X   
79 IED Antonio García (Tarde) 19 X   
80 IED Sotavento 19 X   
81 IED Paraíso Mirador 19 X   
82 Colegio María Mercedes Carranza 19 X   
83 Cedid Ciudad Bolívar 19 X   
84 IED Colegio Campestre Jaime Garzón  20 X   
85 Gimnasio Del Campo Juan De La Cruz Varela 20 X   

Fuente: SDCRD - IDRD Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 
 
 
Espacios de expresión artística para niñas, niños y adolescentes 
 
El sector cultura viene implementando políticas de fomento a las prácticas artísticas en las áreas de música, arte 
dramático, danza, artes plásticas, audiovisuales y literatura en niños, niñas y adolescentes de la ciudad. Para tal 
efecto, se garantiza una oferta amplia de actividades, tanto de fomento de las potencialidades artísticas individuales 
de los y las infantes, como de la circulación para el reconocimiento de la diversidad cultural, patrimonial y artística de 
la ciudad, buscando ofrecer reconocimiento y oportunidades alrededor del arte, la cultura, el conocimiento científico y 
la lúdica, que faciliten insumos para que ellos y ellas  sean diseñadores(es) de sus propios planes de vida. 
 
Desde el proyecto Arte Vivo, la Orquesta Filarmónica de Bogotá – OFB desarrolló acciones dirigidas a los niños, 
niñas y adolescentes como parte de su estrategia de apropiación de las prácticas artísticas y de la formación de 
público, y durante 2009 se implementaron los siguientes programas: 
 

- Programa de Estímulos 
En el marco del programa de estímulos durante 2009 se entregó un portafolio de becas y premios entre los cuales, el 
área de danza, contempló premios en modalidad infantil en diferentes géneros como danza tradicional y folclor; 
danza urbana, y danza del mundo. Así, se hizo entrega de dos premios en la modalidad infantil para danza 
tradicional y folclor, de los cuales se beneficiaron 271 NNA participantes; y un premio en danza del género salsa 
beneficiando a 154 NNA.  
 

- Conciertos didácticos 
Llevados a cabo en las localidades con grupos de música de cámara invitados; principalmente agrupaciones 
ganadoras de la convocatoria pública a grupos de cámara de alta calidad musical que además ofrecían una 
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 propuesta pedagógica de enseñanza de la apreciación musical. Bajo éste marco se desarrollaron 437 actividades 
con una asistencia de 65.890 NNA, entre las que se destacan: 
 

- Orquesta al Colegio. Actividad en la que se realizaron 13 conciertos de repertorio (con todos los miembros de 
la Orquesta) y conciertos de música de cámara, en donde en el aula un grupo pequeño de integrantes de la 
Orquesta formaban acerca de la actividad musical a las niñas, niños y adolescentes presentes. Se obtuvo una  
participación de  2.600 NNA. 
 

- Talleres de video conciertos. Actividad en la que se pretende difundir, a través del público infantil, los 
conciertos de la OFB como actividad complementaria a los conciertos de cámara. Las temática de estos 
talleres gira alrededor de la OFB como modelo de convivencia en torno a los grandes conceptos del lenguaje 
sinfónico, como el director, la familia de instrumentos musicales, el papel de estos, y la responsabilidad y el 
papel de cada músico en la orquesta. Se desarrollaron 70 actividades con una participación de 2.540 NNA. 

 
- Ensayos abiertos. Actividad en la que se hace énfasis en el conocimiento del repertorio sinfónico, las 

dinámicas y el funcionamiento de una orquesta, sus características, su estructura, la forma de realizar los 
ensayos, el trabajo en equipo y en general el acercamiento a la experiencia de construcción de una propuesta 
artística colectiva. Cada presentación tiene un enfoque diferente y se desarrolla a partir del repertorio 
programado por la orquesta para cada semana. Ocasionalmente, este programa se integra a colegios 
distritales para públicos de diferentes edades. Se adelantaron 17 actividades que congregaron a 288 NNA. 

 
- Club de Fans de la OFB. Mediante diversos programas didácticos y gracias al lineamiento pedagógico de la 

OFB se desarrollan reflexiones sobre el papel de los NNA como gestores de cultura, ya que a través de su 
carnet son los invitados especiales y los encargados de invitar y reunir a su familia. Conformado por niños y 
niñas menores de 13 años, el Club contaba hacia finales de 2009 con 424 integrantes.  

 
- Club de adolescentes de la OFB. Cuenta con 264 miembros que reciben constante información de las 

actividades que la Orquesta desarrolla y tienen  la posibilidad de asistir a ensayos abiertos y asistir a los 
conciertos de la orquesta al igual que el Club de docentes que cuenta con aproximadamente 147 maestros. 

 
- Orquesta al Parque. Actividad que busca visibilizar ante las comunidades y localidades de Bogotá, el valioso 

trabajo que realizan los colegios que tienen énfasis en formación artística en su localidad. Es así como en 
2009, grupos musicales de niños y niñas pertenecientes a los colegios en los cuáles la Orquesta trabajó, 
fueron seleccionados para realizar una presentación musical como preámbulo a los conciertos de la OFB en 
su temporada de Parques como teloneros. Esta estrategia busca que la localidad conozca de primera mano 
no sólo los procesos de formación y las opciones que la misma localidad brinda, sino también, formar nuevo 
público. 

 
- OFB- Fundación Batuta. Proyecto piloto para la formación de nuevos públicos a través del apoyo a los 

sistemas de formación musical basados en la práctica orquestal. El objetivo de este proyecto es incrementar 
el acceso de población infantil y juvenil que recibe formación a través de la práctica orquestal a los conciertos 
habituales de la Orquesta en el Auditorio León de Greiff. 

 
- Talleres Didácticos. 15 talleres que beneficiaron a 15.000 NNA de diferentes colegios distritales en 

coordinación con el programa Viajeros en Escena adelantado por Visionarte, entidad privada que desarrolla 
actividades artísticas y lúdicas. Estos talleres tuvieron lugar en el Teatro Astor Plaza; un (1) taller con 40 NNA 
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 en el que los asistentes asistieron a un ensayo abierto de la Orquesta en el auditorio León de Greiff; un (1) 
taller para docentes desarrollado en Maloka en el que participaron 350 NNA.  

 
- Programa Didácticos. Realiza conciertos en las localidades de la ciudad. Durante 2009 realizó 58 conciertos 

en 10 localidades. 
 

- Festivales de danza. Durante 2009 se llevaron a cabo las muestras de las propuestas ganadoras en los 
géneros de danza del mundo y danza urbana las cuales contemplaron la categoría infantil dentro de las 
convocatorias. Se logró una participación de 2.621 niños y niñas. 

 
Adicionalmente, durante el 2009 se planteó el desarrollo de material pedagógico como apoyo a los procesos de 
formación musical en instituciones educativas de Bogotá y como parte de la estrategia de formación de públicos. 
Para ello, a través de un equipo de investigación, diseño y producción, se desarrollaran 750 maletas que llegarán a 
los colegios y escuelas distritales de Bogotá bajo una estrategia de difusión y utilización coordinada entre la OFB y 
los colegios distritales.  
 
De otro lado, la Fundación Gilberto Alzate Avendaño - FGAA, a través del proyecto “Desarrollo y Promoción de 
Prácticas Artísticas y Culturales en el D.C” ejecuta y fomenta las prácticas artísticas con énfasis en las áreas de 
Artes Plásticas, Literatura y Audiovisuales. 
 
Desde cada área durante 2009 se realizaron múltiples acciones y eventos, generalmente de carácter metropolitano y 
dirigido a toda la población, con las que se beneficiaron NNA de toda la ciudad; así como acciones particulares con 
estudiantes de IED y privadas, ofreciendo espacios de aprendizaje distintos a las aulas escolares. Algunas de las 
acciones o eventos son diseñados y dirigidos a infancia y adolescencia, pero no es el común denominador; sin 
embargo la meta programada para la vigencia fue de 104.900 NNA vinculados en actividades artísticas y 
culturales63. 
 
Así, en total la FGAA en el 2009 benefició en total a 364.325 NNA lo que representa el 16.4% de la población infantil 
y adolescente de Bogotá64. La distribución por edad y área artística es como sigue: 
 
 

 Literatura 
 

- Fomento de la lectura mediante el  programa Libro al Viento65 que llega a 22 hospitales del Distrito con 
población principalmente de estratos 1, 2 y 3; a las plazas de mercado de Fontibón, Trinidad, Galán, 
Restrepo, La Perseverancia y Quirigua donde el 85.1% de los beneficiarios son NNA. También se encuentra 
en las Biblioestaciones y en los Paraderos, Paralibros Para Parques -PPP. 

- Préstamo de 1.881 libros de literatura infantil en las Biblioestaciones, que son pequeñas bibliotecas públicas 
con servicio de préstamo de libros y recomendación de lecturas que se encuentran en Transmilenio. 

                                             
63 El proyecto está asociado a la meta de Plan de Desarrollo: Alcanzar 3.520.000 participantes en actividades artísticas, culturales y 
patrimoniales, con criterios de proximidad, diversidad, pertinencia, y calidad para promover la convivencia, la apropiación cultural de la ciudad y 
el ejercicio del derecho a la cultura. 
64 Sobre la base de la población de NNA (total) por edades simples entre 0 y 18 años para el 2009 (2.219.595). Fuente: Secretaría Distrital de 
Planeación. 
65 Fondo editorial que también edita la SED por lo cual la colección se encuentra en todos los colegios del distrito. 
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 - En los 46 Paraderos Paralibros Paraparques - PPP que son bibliotecas abiertas, instaladas en 46 parques 
públicos de las 20 localidades que albergan 300 libros para niños, jóvenes y adultos. Allí se atendieron 23.513 
niños de 0 a 5 años, 25.413 niños de 6 a 13 años y 14.619 adolescentes mediante el préstamo de libros. 
Se realizaron 374 lecturas en voz alta para fomentar la lectura atendiendo a 1.178 niños de 0 a 5 años, 6.415 
niños de 6 a 13 años y 8.381 adolescentes.  
En los PPP se ofrece apoyo a diferentes instituciones educativas que rodean el parque que los alberga. Se 
destaca que del total de usuarios de los PPP, el 77% son niñas y niños y el 91% son de estratos 1, 2 y 3. Las 
localidades en donde los promotores de lectura de los PPP atienden más población son Bosa, Ciudad Bolívar, 
Kennedy, San Cristóbal, Usme, Fontibón y Teusaquillo. 

- Sesiones de literatura infantil que mediante 608 conferencias y sesiones llevadas a cabo en 2009 beneficiaron 
2.461 niños de 6 a 13 años y 899 adolescentes a los que se les estimuló en creación literaria.  
También se realizaron 301 clubes de lectura en los hospitales de la ciudad, beneficiando a 180 niños de 0 a 5 
años; 445 niños de 6 a 13 años.  
Con los Clubes de Lectura se trabajó con Programa Redes de la Fundación San Antonio y con las Unidades 
de Atención y Orientación a la Población Desplazada - UAO, con las que se atendieron 253 niños de 6 a 13 
años en condición de desplazamiento y, conjuntamente con la Fundación Infantil Caminos de Amor y Fe, 
FUNICAF se atendieron 48 niños de 6 a 13 años en condiciones de abandono. 

- Realización de 288 eventos en alianza con la Casa de Poesía Silva donde se atendieron 641 niños de 0 a 5 
años, 9.653 niños de 6 a 13 años y 19.221 adolescentes a través de actividades de fomento a la lectura y la 
escritura a través de biblioteca, la fonoteca, las visitas guiadas y los talleres de creación poética, entre otros. 

- Atención de 602 niños de 6 a 13 años y 1.204 adolescentes en el stand de la Feria Internacional del Libro de 
Bogotá 2009; así como actividades de promoción de lectura a 700 adolescentes en el Parque Sancho Panza, 
espacio al aire libre creado en la Feria Internacional del Libro de Bogotá 2009 para niños y jóvenes. 
Realización de 437 actividades con la Fundación Rafael Pombo en el Pabellón Infantil de la Feria en donde se  
atendió a 2.376 niños de 0 a 5 años, 7.242 niños de 6 a 13 años y 68 adolescentes. 

- Realización del festival Trueque el Libro al que asistieron 50 niños de 0 a 5 años, 1.100 niños de 6 a 13 años 
y 3.200 adolescentes participantes en actividades lúdicas de fomento a la lectura; del Festival del Libro Infantil 
y Juvenil 2009 en el que participaron 1.500 niños de 0 a 5 años, 800 niños de 6 a 13 años y 300 
adolescentes; y del Festival de Poesía de Bogotá al que asistieron 400 niños de 6 a 13 años y 900 
adolescentes. 

 
 

 Artes Plásticas 
 

- Atención a 704 niños de 0 a 5 años, 3.353 de 6 a 13 años y 7.204 adolescentes con la alianza estratégica con 
el Museo de Arte Moderno de Bogotá – MAMBO mediante 596 actividades como funciones de cine, 
exposiciones artísticas, visitas guiadas, talleres de pintura, caricatura, manualidades, y escultura, entre 
otros66.  

- 37 exposiciones de artes plásticas realizadas en diferentes espacios en las que se atendieron 4.919 niños de 
0 a 5 años, 17.169 niños de a 13 años y 32.531 adolescentes de colegios públicos y privados de la ciudad. 
Estas exposiciones engloban 5.235 actividades, en su mayoría de carácter formativo, académico y 
pedagógico, que incluyen visitas guiadas y visitas taller, ciclos de conferencias ofrecidos en conjunto con los 
artistas expositores e invitados especiales distritales, nacionales e internacionales; y actividades lúdicas como 

                                             
66 Entre los NNA atendidos se cuentan 97 desplazados, 40 discapacitados y 10 indígenas. 
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 ciclos de cine que permiten ofrecer un contexto sobre los temas en los que se basan algunas exposiciones y 
actividades. 

- Exposición del artista Andy Warhol realizada en convenio con el área cultural del Banco de la República, la 
cual constituyó una de las más importantes que han venido a Latinoamérica y la exposición sobre El Café el 
Automático realizada en la Feria Internacional del Libro de Bogotá 2009 en las que se involucraron 
actividades con NNA. 

 
 

 Audiovisuales 
 

- Proyecciones audiovisuales de la Cinemateca Distrital en la Universidad Central, en las Bibliotecas Virgilio 
Barco, El Tintal y El Tunal, en el Teatro al Parque, en el auditorio de la Fundación y en otros espacios de la 
ciudad en las cuáles se atendieron 4.511 niños de 6 a 13 años y 6.937 adolescentes en 1.112 funciones de 
cine.  

- Línea de programación para niños, especialmente la población de colegios públicos, en el teatro El Parque 
del IDRD y programación cinematográfica para NNA; realización de 9 conferencias sobre cine a las cuales 
asistieron 120 adolescentes; creación de cineclubes en Bogotá y municipios aledaños con 811 adolescentes 
beneficiados; 513 estudiantes de colegios públicos (15 niños de 0 a 5 años, 155 niños de 6 a 13 años y 343 
adolescentes) asistentes a distintas proyecciones de películas y documentales, con sus respectivos foros, 
durante la Expedición "Gritos que cambiaron historia", en el marco de la celebración del Bicentenario de la 
Independencia. 

- 859 actividades desarrolladas por el MAMBO en las que se atendieron 512 niños de 0 a 5 años, 2.032 niños 
de 6 a 13 años y 3.328 adolescentes67; 448 adolescentes atendidos por la Biblioteca Especializada en Cine y 
Medios Audiovisuales (BECMA) y asesorías en el montaje de cineclubes estudiantiles y copias de material 
audiovisual para iniciarlos por parte de la Cinemateca de la FGAA a instituciones educativas públicas y 
privadas de toda la ciudad. 

 
 
 Clubes y talleres artísticos 

 
Los clubes son espacios de carácter permanente para explorar y desarrollar los talentos artísticos de los miembros, 
así como los talleres son programas semestrales de sensibilización artística básica en la que los participantes 
pueden adquirir experiencias básicas que les facilitan su vinculación al mundo del arte. Las actividades desarrolladas 
durante 2009 en el área clubes y talleres artísticos fueron las siguientes.  
 

- 17 clubes y 8 talleres artísticos abiertos en diferentes áreas, con los que se atendió 7 niños de 0 a 5 años, 
191 de 6 a 13 años y 138 adolescentes de estrato 1, 2 y 3 que exploran y desarrollan sus talentos artísticos 
con el apoyo de la FGAA dado que no cuentan con recursos suficientes para costear una iniciativa privada. 
Los más demandados por los NNA fueron: flamenco para niñas, teatro para jóvenes, cerámica para niños y 
artes plásticas; y los talleres de danza contemporánea, teatro, artes plásticas y música contemporánea para 
adolescentes. 

- Taller Tejedores de Historias 2009, especialmente dirigido a personas en condiciones de desplazamiento en 
la localidad de Ciudad Bolívar. La propuesta apunta a la capacitación en técnicas de confección así como a la 

                                             
67 Dentro de esta población se cuentan 117 desplazados, 9 discapacitados, 173 indígenas y 11 de la comunidad LGBT. 
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 producción de diseños propios, rescatando la idea de lo móvil y de lo colapsable, y conjugándola con las 
ropas propias de cada comunidad y región, teniendo en cuenta que Ciudad Bolívar reúne gente de todas las 
regiones de Colombia. En el 2009 84 NNA en condiciones de desplazamiento fueron beneficiados por este 
taller. Los productos fueron expuestos en ferias de la misma localidad y en ferias artesanales y espacios 
culturales de Bogotá. 

 
 
 

 Auditorio FGAA 
 

- Realización de 476 eventos en el auditorio y en el patio de los espejos de la FGAA entre conciertos 
musicales, funciones de títeres y presentaciones de teatro que beneficiaron gratuitamente a 16.219 niños de 0 
a 5 años, 19.432 niños de 6 a 13 años y 29.278 adolescentes. 

- Programación diurna especialmente diseñada para la infancia y la adolescencia con atención a 544 NNA 
pertenecientes a instituciones que atienden a personas con discapacidad tanto física como mental y 75 
habitantes de calle en proceso de recuperación. Las localidades más beneficiadas con la programación diurna 
están La Candelaria con 14.847 beneficiados, San Cristóbal con 4.766, Santafé con 3.634, Bosa con 3.416, 
Rafael Uribe Uribe con 3.221 y Kennedy con 1.744. 

 
Cuadro 84. NNA atendidos por la FGAA  

 
ACTIVIDAD 
ARTÍSTICA 

RANGO DE EDAD 
TOTAL 

0 A 5 6 A 13 14 A 17 
LITERATURA 30.253 58.074 61.953 150.280 
ARTES PLÁSTICAS 13.616 28.544 63.245 105.405 
AUDIOVISUALES 1.157 13.802 28.337 43.296 
CLUBES Y TALLERES 7 151 138 296 
AUDITORIO 16.219 19.432 29.278 64.929 

TOTAL 61.252 120.003 182.951 364.206 
Fuente: SDCRD - FGAA Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 

 
Tanto para la Orquesta Filarmónica, como para la Fundación Gilberto Alzate Avendaño, la importancia de fomentar 
la vinculación de los niños, niñas y adolescentes a las prácticas artísticas radica en el impacto que estas actividades 
tienen en el desarrollo de los infantes. Tomar parte en este tipo de prácticas les brinda la oportunidad de explorar y 
desarrollar sus talentos y de adquirir experiencias básicas que les faciliten su vinculación al mundo. En 
consecuencia, el lograr un contacto con el arte a una edad cada vez más temprana redunda en un desarrollo más 
amplio y mayores posibilidades. 
 
Así, según el documento Políticas Culturales Distritales 2004 – 2016, elaborado por el antiguo Instituto Distrital de 
Cultura y Turismo, mientras sólo el 44,4% de las personas mayores de 60 años de la ciudad manifestaban haber 
tenido su primer contacto con el arte entre los 5 y 12 años, el 61,7% de los y las jóvenes entre 18 y 24 años afirma 
haberse iniciado a esa edad. Es decir, que en los últimos 40 - 50 años las actividades artísticas se han integrado 
progresivamente a los procesos educativos que ocurren en las familias y en las escuelas. 
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Espacios de expresión cultural, del patrimonio y la cultura científica para niñas, niños y 
adolescentes 
 
Con una programación de 10.000 participantes para la vigencia 2009, la SDCRD con su gestión logró beneficiar a 
13.455 niños, niñas y adolescentes en eventos artísticos, culturales y del patrimonio, alcanzando una ejecución física 
del 135%. Las principales razones para obtener estos resultados se deben a la mayor divulgación y consolidación de 
los eventos programados, capitalizando experiencias exitosas anteriores y a la organización de nuevos eventos.  
 
Tanto las actividades artísticas como culturales, se realizaron en escenarios estratégicos de la ciudad, permitiendo la 
asistencia y participación de niños, niñas y adolescentes de diferentes sectores de la ciudad. En el cuadro 85 se 
resumen las principales. 
 

Cuadro 85. Actividades del Culturales y Artísticas 2009 
 

TIPO DE ACTIVIDAD NOMBRE DE LA ACTIVIDAD 

CULTURALES 
En el marco de las Ferias de Servicio al Ciudadano 
Septimafro 
Vuelo de la libertad 

ARTÍSTICAS 

Feria del Libro. 
Gran Concierto Nacional 
Proyecto Lugares comunes 
Festival Viva América. 

Fuente: SDCRD - FGAA Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 
 
.   

 Cultura científica – Planetario Distrital 
 
La SDCRD tenía la meta de alcanzar 180.000 NNA participantes en las diferentes actividades de apropiación y 
divulgación científica y cultural. Sin embargo, la magnitud de esta meta se reprogramó para la vigencia 2009 para 
llegar a 297.000 beneficiarios. El resultado final fue la participación de 295.845 NNA en diferentes actividades 
desarrolladas por el Planetario Distrital, permitiendo el beneficio de los menores que residen en cada una de las 
localidades, lo que significó  una ejecución del 99,61%. 
 
El avance en esta actividad se logró con la gestión realizada en los programas Clubes infantiles, Astroludoteca, 
Astronomía para niñas y niños, Club Juvenil, Planeta Vida, Astronomía para Jóvenes, Astrocine, Prácticas 
universitarias, Escuela Ciudad Escuela 2009, Sábados Astronómicos, Clubes de Astronomía y las Proyecciones 
Astronómicas. 
 
De otra parte,  las actividades relacionadas con el Año Mundial de la Astronomía y la celebración de los 40 años de 
fundación del Planetario y la participación en Expociencia y Biotecnología 2009 contribuyeron en el  registro de una 
masiva asistencia de colegios, universidades y entidades relacionadas con la ciencia y la tecnología, donde la 
población infantil y adolescente ocupó un lugar prioritario. 
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Así mismo, durante la vigencia 2009 se realizaron los procesos licitatorios para la adquisición de los equipos para la 
modernización del teatro central de las estrellas del Planetario Distrital, adjudicándose la provisión de una nueva 
pantalla para el domo, sillas, sistema de sonido y el cambio de los pisos; y como avance adicional en la 
modernización del Planetario, se firmó un convenio de asociación para el diseño y montaje del Museo del Espacio 
con la Corporación Parque Explora de Medellín. 
El impacto generado por el inicio en la modernización del Planetario beneficia a la ciudad en general, ya que a este 
espacio asisten niños, niñas y adolescentes de todas las localidades de Bogotá, los cuales en su mayoría se 
encuentran vinculados a una institución educativa. 
 
 

 Amor por Bogotá 
 

Se adelantó la Convocatoria Amor por Bogotá, en el marco del Programa Distrital de Apoyos Concertados 2009, con 
el propósito de promover procesos de organización social para la construcción de una cultura ciudadana solidaria y 
respetuosa de los derechos, promoviendo comportamientos, actitudes y prácticas de autorregulación y 
corresponsabilidad ciudadana con el desarrollo de la ciudad.  
 
La meta del programa para la vigencia 2009 era otorgar 22 estímulos a organizaciones que buscan generar 
transformaciones culturales. Con la implementación de los proyectos ganadores de la convocatoria en las diferentes 
localidades de la ciudad se impulsaron procesos de convivencia, reconocimiento a poblaciones, uso adecuado de los 
entornos urbanos, entre otros, aportando de esta manera a la construcción y consolidación de una Cultura 
Ciudadana Solidaria y respetuosa de los Derechos.  
 
Se beneficiaron más de 40.000 personas, de las cuales aproximadamente 10.494 fueron NNA. A lo anterior se suma 
la asistencia de 2.356 participantes en la marcha de solidaridad con el distrito capital, realizada en el mes de 
septiembre, para un total de 12.850 beneficiarios. 
 
Ahora bien, inicialmente se había proyectado beneficiar a aproximadamente  20.000 niños, niñas y adolescentes. Si 
embargo, esa proyección inicial fue realizada a partir de la sistematización de las propuestas ganadoras de la 
convocatoria, en las cuales las organizaciones presentaron cálculos estimados de la población beneficiaria. Lo 
anterior fue ajustado una vez se implementaron los proyectos.  
 
Es importante recordar que las convocatorias no tienen un enfoque poblacional específico están dirigidas a la 
ciudadanía en general, sin embargo, dado que la mayoría de proyectos ejecutados fueron de formación, se hizo 
evidente que la mayoría de población beneficiada fueron NNA.  
 
 

 Fiesta de Niñas y Niños 2009 
 

Mediante la estrategia de Cultura Festiva, el Instituto Distrital del Patrimonio Cultural - IDPC busca promover la 
generación de procesos y espacios culturales, artísticos y recreativos los cuales integren saberes, oficios, 
expresiones y prácticas culturales de carácter festivo, como estrategia para fomentar los principios y valores de 
respeto, tolerancia, convivencia pacífica, solidaridad y corresponsabilidad en el marco del Plan de Desarrollo Bogotá 
Positiva para Vivir Mejor, apuntando a la construcción de ciudadanía con enfoque de derechos, protección integral 
de la niñez. En la convocatoria 2009, se abrieron tres categorías: 
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- Desfile Distrital de Comparsas 

Reconociendo el interés generado por el desfile infantil celebrado en Bogotá desde el 2004, la Fiesta de Niñas y 
Niños en su versión 2009, se realizó con 20 comparsas infantiles, a través de Convocatoria Abierta, cuyo tema 
central fue las distintas formas en que las niñas y los niños imaginan a Bogotá en el año 2050, considerando 
aspectos  fundamentales como el respeto y ejercicio de los derechos de niñas y niños, la cultura ciudadana,  la 
convivencia pacífica y el reconocimiento y aceptación de la diversidad, la solidaridad, el medio ambiente, la 
infraestructura, el transporte y la movilidad, seguridad, salud, educación, recreación entre otros. El número total de 
beneficiados estuvo alrededor de 12.000 niñas y niños, entre participantes y espectadores. 
  

Cuadro 86. Comparsas Apoyadas 
 

No CATEGORIA ENTIDAD PROYECTO APOYO 

1 Comparsa Asociación folklórica PCK Los sueños del tamborilero $ 8.000.000 

2 Comparsa Corporación Barro Colorado Por el cyber corredor ecológico oriental $ 8.000.000 

3 Comparsa Fundación para el desarrollo de 
las artes -ARANEUS Infantino o el barco de los sueños $ 8.000.000 

4 Comparsa Corporación cultural de danza y 
teatro Sueño Mestizo Los sueños del capitán rolo $ 8.000.000 

5 Comparsa  Fundación cultural y artística 
Acto Kapital Alas para Bogotá $ 8.000.000 

6 Comparsa IED San Francisco La Casona Soles de quiba $ 8.000.000 

7 Comparsa  Wilson Javier Gomes Torres – 
Kumare Unión Temporal 

Bogotá esperanza, futuro de amor, cuento y 
poesía con un toque de fantasía $ 8.000.000 

8 Comparsa Corporación  Vínculos Bogotá locura de paz y comprensión $ 8.000.000 

9 Comparsa Fondos de Servicios Docentes 
CED  Unión Europea Quijotin quijotesco este mundo no merezco $ 8.000.000 

10 Comparsa I.E.D. José Acevedo y Gómez Ambiente fantástico entre mitos y ritos $ 8.000.000 

11 Comparsa Fundación Cultural Meligante 
Teatro El puente encantado $ 8.000.000 

12 Comparsa Asociación De Arte Y Cultura La 
Esfinge Ciudad de fabulas y cuentos $ 8.000.000 

13 Comparsa 
Corporación Artística 
Tierradentro Artes Escénicas Y 
Audiovisuales 

"la ciudad de la alegría". Si una mañana los 
niños llegaran $ 8.000.000 

14 Comparsa 
Instituto Nacional de Educación 
Media INEM Francisco De 
Paula 

Biozoociedad 3000 $ 8.000.000 

15 Comparsa Asociación Cultural Teatrama Héroes de con-ciencia $ 8.000.000 

16 Comparsa Fundación  Artística Gedam Bogotrasnformadita $ 8.000.000 

17 Comparsa FSE Colegio Cundinamarca Esencia de una Bogotá festiva $ 8.000.000 

137



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 No CATEGORIA ENTIDAD PROYECTO APOYO 

18 Comparsa Fundación Creciendo Unidos En Bogotá los niños y las niñas tejemos nuestros 
sueños y derechos $ 8.000.000 

19 Comparsa Colegio Gimnasio Del Campo 
Juan De La Cruz Varela Sumapaz en la memoria del agua $ 8.000.000 

20 Comparsa  Colegio Los Urapanes Guardianes de ozono una purificación para 
Bogotá 2050 $ 8.000.000 

 Fuente: SDCRD - FGAA Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 
 

-  Fiestas Infantiles de Amor por Bogotá 
Buscando generar una mayor oferta para la celebración de la Fiesta de Niñas y Niños, en la cual la población infantil 
fuera realmente protagonista, se seleccionaron espacios que resaltaran los procesos culturales y artísticos de los 
niños de los diferentes sectores de la ciudad, en las áreas de música, danza y artes escénicas. Para ello, se 
premiaron siete fiestas infantiles como espacios de interacción entre niñas y niños de diversas condiciones, y 
sectores poblacionales, en las cuales a través de actividades artísticas, culturales y del patrimonio, se promovió el 
reconocimiento y respeto de los derechos y deberes de las niñas y niños en ambiente de juegos incluyentes y 
participativos.  El número total de beneficiados fue de alrededor 7.000 niñas y niños 
 

Cuadro 87. Fiestas Infantiles Premiadas 
 

No. CATEGORIA Entidad PROYECTO APOYO 

1 Fiesta Corporacion Barro Colorado Folcloreando por donde nace el solecito $14.000.000 

2 Fiesta Unión Temporal Creativos 
Culturales La magia del circo $14.000.000 

3 Fiesta Unión Temporal Club Encuentro 
Popular 

Fiesta transectorial de niños y niñas: "¡una 
historia de derechos! Los niños y las niñas 
también participan en el sur de Bogotá" 

$14.000.000 

4 Fiesta Corporación DC ARTE Jugando y recordando $14.000.000 

5 Fiesta Asociación Cultural Teatrama Estación arte para convivir por amor a Bogotá $14.000.000 

6 Fiesta Fundación Xixa Una fiesta de colores y texturas $14.000.000 

7 Fiesta Fundación Cultural Summum 
Draco Juego de manos juego de humanos $14.000.000 

Fuente: SDCRD - FGAA Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 
 

- Rutas del Patrimonio 
Se premiaron siete propuestas que tenían como objetivo acercar a la población infantil de forma didáctica, 
pedagógica y lúdica al tema de patrimonio y que ofrecieran un acercamiento vivencial a las distintas formas de 
patrimonio cultural y natural presentes en la ciudad.  
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 Cuadro 88. Rutas del Patrimonio 
 

No. CATEGORIA ENTIDAD PROYECTO APOYO 

1 Recorrido Gómez Torres – Kumare Unión 
Temporal 

Universitario, un encuentro con el ayer, el hoy, el 
mañana $4.0000 

2 Recorrido 
Fundación para la Conservación 
del Patrimonio Cultural 
Funcores 

“agua paso por allí... La ciudad conformó por 
aquí” $4.000.000 

3 Recorrido Union Temporal Gelp-Aola 
Ruta de patrimonio natural “Bogotá desde 
diferentes puntos de vista de los niños y las 
niñas 

$4.000.000 

4 Recorrido Fundación Xixa Ruta ecológica de la conservación en el marco 
de la fiesta de niñas y niños 2009 $4.000.000 

5 Recorrido Corporación Barro Colorado Parqueando por la ruta del sol $4.000.000 

Fuente: SDCRD - FGAA Informe Infancia y Adolescencia – Consolidado 2009. 
 

- Programa  Distrital de Apoyos Concertados  
Mediante convocatorias abiertas, el IDPC busca fortalecer aquellos grupos culturales que estén enfocados en el 
fortalecimiento de proyectos en las dimensiones de formación, investigación, circulación, creación y apropiación de 
las expresiones culturales de la población infantil, que sean de interés público y con esto garantizar las condiciones y 
oportunidades para el ejercicio de los derechos culturales de la población infantil que habita en Bogotá. Así mismo se 
llevaron a cabo los siguientes apoyos dentro de las áreas de literatura, artes plásticas y audiovisuales:  
 

- Encuentro de promotores de lectura, taller de creación literaria entre la piel y el papel, talleres de apreciación 
literaria y foros, y talleres de apreciación de literaria infantil que  beneficiaron a 20 niños de 0 a 5 años, 2.590 
niños de 6 a 13 años y 7.737 adolescentes con 117 eventos y actividades. 

- A través de los proyectos de los apoyos concertados, especialmente la exposición “Diego, Frida y otros 
revolucionarios”, realizada por la Asociación de Amigos Museo Nacional y “Tour Canvas II” realizado por la 
Fundación Artística y Social la Familia Ayara, se atendieron 7.992 niños de 0 a 5 años, 7.992 niños de a 13 
años y 15985 adolescentes. 

- El área de Audiovisuales, dentro del programa Apoyos concertados 2009, apoyó el VI Festival Internacional 
de Cortometrajes y Escuelas de Cine El Espejo, Festival de Medios Audiovisuales, el Festival 
Latinoamericano de artes electrónicas, Experimenta Colombia, Versión 4.0, y el II Festival Internacional de 
cine y video alternativo y comunitario “Ojo al sancocho” en Ciudad Bolívar, entre otros, con lo que benefició a 
630 niños de 0 a 5 años, 7.104 niños de 6 a 13 años y 16.890 adolescentes, a través de 1.391 actividades 

 
- Alianzas Estratégicas con grupos sociales, étnicos y etarios 

De igual manera, mediante la figura de Alianza Estratégica enfocada a la población infantil de la ciudad, el IDPC 
ejecutó dos proyectos, a saber:  
 

1. Primer Encuentro de Amor y Arte en el D.C. 
Proyecto que buscaba el fortalecimiento de la memoria e identidad de niñas y niños a través de sus expresiones 
artísticas y culturales mediante expresiones en torno al teatro, sensibilización acerca de los derechos culturales y la 
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 identidad de la población Infantil. La entidad ejecutora fue la Corporación Utopía Teatro y debido a que no se ha 
concluido por una prórroga no  hay datos consolidados. 

 
2. “El Taller de Feliza Burstyn” 

Mediante talleres en donde se trabajó con materiales reciclados se buscaba  realizar un proceso de sensibilización 
con la población infantil sobre sus expresiones e identidad. La entidad ejecutora fue la Asociación de Amigos del 
Museo Nacional y dado que a la fecha no se ha radicado el informe final no hay datos consolidados. 
 
Frente a las acciones dirigidas a población adolescente y jóvenes el IDPC, con el objeto de visibilizar sus 
expresiones culturales, realizó durante 2009 actividades y proyectos mediante convocatorias que buscaban 
fortalecer grupos culturales de formación, investigación, circulación, creación y apropiación de las expresiones 
culturales de los jóvenes garantizando sus derechos culturales. Los proyectos seleccionados fueron los siguientes: 

 
- Realización de un festival que se constituyera como un espacio para la expresión cultural y artística, mediante 

talleres de formación, promoción de expresiones artísticas e impacto cultural y social. La entidad ejecutora fue 
la  Fundación Colectivo Revolución y Rimas. De este proyecto se beneficiaron alrededor de 1.915 jóvenes. 

- Proyecto Exposición Rock al Parque 15 años, el cual fue una iniciativa para desarrollar una exposición cuyo 
tema central eran los 15 años del evento Rock al Parque como visibilización de la memoria y la muestra de la 
cultura de los jóvenes de la ciudad bajo el lema del evento “15 años de extrema convivencia”. Los 
beneficiados fueron alrededor de 250.000 jóvenes. 

 
 
Todos capaces de manejar los afectos, las emociones y la sexualidad 

Es intolerable que niñas, niños o adolescentes no tengan acceso a información y 
formación que les posibilite su desarrollo integral y responsable frente a su sexualidad.  

 
Embarazo infantil y adolescente 
 
La sexualidad y la reproducción están íntimamente ligadas a la calidad de vida tanto en el ámbito de lo individual 
como de lo social y entraña la posibilidad de ejercer los derechos sexuales y reproductivos; en este sentido, los 
embarazos en adolescentes reflejan la complejidad de los determinantes estructurales definidos desde lo económico, 
lo social y cultural. En las adolescentes de 10 a 14 años se presenta una tendencia oscilante en los embarazos en el 
periodo 2005-2009 como se evidencia en el gráfico 50. 
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 Gráfico 50. Nacimientos en Madres Adolescentes 10 a 14 años  
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Fuente: Bases de datos DANE - Certificado de nacido vivo - Sistema de Estadísticas Vitales. Los datos del 2008 son preliminares y  fuente 2009 bases SDS 
aplicativo PAI preliminares con corte a 31 de diciembre. Los datos tienen como fuente las Estadísticas Vitales del DANE las cuales se actualizan 
permanentemente durante un periodo que puede ser entre dos y tres años. Por lo tanto los datos son dinámicos, varían continuamente en el tiempo  y son 
preliminares hasta que el DANE publique las cifras oficiales. 
 
Con respecto al grupo de 15 a 19 años se registra un incremento en el número de nacimientos desde 2005 hasta 
2008 según se observa en el siguiente gráfico.  
 

  Gráfico 51. Nacimientos en Madres Adolescentes 15 a 19 Años 
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Fuente: Bases de datos DANE - Certificado de nacido vivo - Sistema de Estadísticas Vitales. Los datos del 2008 son preliminares y  fuente 2009 bases SDS 
aplicativo PAI preliminares con corte a 31 de diciembre. Los datos tienen como fuente las Estadísticas Vitales del DANE las cuales se actualizan 
permanentemente durante un periodo que puede ser entre dos y tres años. Por lo tanto los datos son dinámicos, varían continuamente en el tiempo  y son 
preliminares hasta que el DANE publique las cifras oficiales. 
 
 
Se considera que al menos una parte del embarazo en niñas y adolescentes está asociado a relaciones asimétricas 
de poder en términos de edad, posición económica y política, que se relacionan con la violencia sexual. Se han 
identificado algunos factores que determinan la presencia del evento como son las relaciones sociales, la 
construcción  histórica de los vínculos al interior de las familias y las generaciones, que han estado basadas en 
ejercicios de un poder desigual e inequitativo entre las y los individuos que la componen y sobre los que se produce 
y reproduce la violencia y aquellos factores que determinan la ausencia del evento como son la posición social, 
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 educación, familias estables, oportunidades de educación y de ocupación de tiempo libre en actividades que les 
permite desarrollar la vida. 
 
Con relación a las diferencias por grupos de edad, es importante precisar que uno de los agravantes del embarazo 
en adolescentes, lo constituye el abuso sexual. De acuerdo con el Código Penal Colombiano, los actos sexuales con 
una niña menor de 14 años, y por ende el embarazo en este grupo de edad constituyen un delito.  Sin embargo, se 
debe revisar con mayor detenimiento el análisis del comportamiento de este evento, dado que en Bogotá existe la 
presencia de varios grupos étnicos y culturales que dentro de su idiosincrasia está la tenencia de hijos y la 
conformación de una familia a edades tempranas como proyectos de vida.   
 
Con respecto a las acciones que desde las competencias de los diferentes sectores fueron implementadas durante 
2009 para la prevención y atención del embarazo adolescente se destacan las siguientes: 
 
En el marco de las competencias de la SDIS acciones de promoción y prevención de los DSRS para contribuir a 
mejorar la vivencia de la sexualidad, la salud sexual y reproductiva de los NNA, buscando la reducción de 
embarazos no deseados, la vulnerabilidad frente al VIH/SIDA y a otras infecciones de transmisión sexual.   
 
Bajo este enfoque la SDIS ejecutó durante 2009 una propuesta de formación de 9 horas compuesta por acciones de 
promoción, difusión y apropiación de los DSR entre adolescentes y jóvenes escolarizados/as y no escolarizados⁄as 
orientada a fortalecer el desarrollo personal de NNA, el establecimiento de relaciones interpersonales y sexuales 
fundamentadas en la información, el respeto, el consenso, el afecto y la tolerancia. 
 
El proyecto fue implementado a través de los gestores locales y los facilitadores de los Centros de Desarrollo 
Comunitario contratados por la entidad. La formación se realizó con un trabajo intersectorial con la SED, en cuyas 
instituciones se realizaron los procesos de formación. El trabajo se desarrolló alrededor de tres ciclos de formación 
así: 
 

1. Desarrollo y crecimiento personal.  
Centrado en habilidades cognitivas y emocionales que permiten profundizar en el conocimiento de sí mismos/as y 
del cuerpo como territorio donde toma lugar la existencia fortaleciendo procesos de identidad, autonomía, 
construcción y asunción de valores. 
 

2. Sexualidad. 
Como dimensión humana que integra lo biológico, lo psicológico y lo social vinculando procesos físicos, mentales, 
emocionales, sociales, éticos y estéticos, reconociendo con ello sus componentes comunicacionales, relacionales, 
afectivos, placenteros, reproductivos. 
 

3. Derechos Sexuales y Reproductivos. 
Buscando crear un espacio de reflexión y análisis en torno al estado de los Derechos Sexuales y Reproductivos en la 
cotidianidad, que anime a la apropiación de los mismos y determine los mecanismos de validación de los mismos. 
 
De otra parte, la SDIS también programó la formación de 3.500 NNA en desarrollo humano, proyecto de vida y DSR 
para contribuir a la prevención del abuso sexual infantil. Para la implementación de proceso, se realizó el ajuste y 
perfeccionamiento de la estrategia de trabajo con esta población, así mismo se desarrollaron acciones de 
coordinación con la SED y se llevó a cabo la presentación de la propuesta de trabajo en algunos colegios, los cuales 
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 respondieron de manera satisfactoria a la convocatoria. De otra parte se coordinó con las instituciones de protección 
del ICBF y de la SDIS para aplicar esta propuesta.  A través de este proceso se brinda la posibilidad de escuchar las 
voces de niños, niñas y adolescentes acerca del ejercicio de su sexualidad. 
 
Para este mismo año, se formaron 3.721 niños y niñas cumpliendo así el 106% de la meta programada para la 
vigencia, los procesos en mención se desarrollaron en instituciones educativas de diez (10) localidades de la Ciudad.  
 
El cuadro 89 presenta la información por localidad de los niños y niñas formadas, y el 90 las y los adolescentes y 
jóvenes de 14 a 17 años atendidos durante la vigencia 2009. 
 
 

Cuadro 89.  NNA formados en DSR 
 

LOCALIDAD MASCULINO FEMENINO 
Bosa 339 275 
Chapinero 71 48 
Ciudad Bolívar 176 165 
Fontibón 64 48 
Kennedy 282 231 
Rafael Uribe Uribe 103 114 
San Cristóbal 284 238 
Suba 236 212 
Tunjuelito 82 72 
Usme 196 200 
Distrital 123 162 
Subtotales 1.956 1.765 

TOTAL GENERAL 3.721 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Juventud. Cálculos: Subdirección de 

Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Cuadro 90. Adolescentes formados en DSR 
 

Localidad 
Adolescentes de 14 a 17 

años 
Femenino Masculino 

Usaquén 3.372 812 
Chapinero 522 347 
Santa Fe 779 302 
San Cristóbal 2.605 607 
Usme 1.905 673 
Tunjuelito 3.261 906 
Bosa 3.319 1.111 
Kennedy 4.078 712 
Fontibón 1.369 266 
Engativá 4.187 715 
Suba 4.192 1.238 
Barrios Unidos 1.293 447 
Teusaquillo 616 259 
Mártires 1.019 215 
Antonio Nariño 281 67 
Puente Aranda 692 134 
Candelaria 543 219 
Rafael Uribe 
Uribe 3.100 1.054 

Ciudad Bolívar 2.807 497 
Sumapaz 324 150 
Distrital 1.416 93 

TOTAL 41.680 10.824 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Juventud. Cálculos: Subdirección de 

Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
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Salud sexual y reproductiva 
 
Como avance del proceso en la vigencia en salud de 2009 se logró la disminución de las barreras de acceso a los 
servicios de salud de la población escolar, y la atención de forma oportuna de niños, niñas y adolescentes en todas 
las situaciones asociadas al ejercicio de su sexualidad. Las acciones desarrolladas bajo este marco, desde la 
estrategia de Ámbitos Promotores de Calidad de Vida, la cual pretende abordar a NNA dentro de sus contextos 
cotidianos durante la vigencia fueron: 
 

- Contratación con los hospitales de la red pública del implante subdérmico, la anticoncepción de emergencia y 
el condón, para suministro y oferta de estos métodos a mujeres y parejas desde los 10 años de edad en 
adelante, identificados como población pobre no asegurada, cuando éstos no estaban incluidos en el POS, y 
una vez incluidos, se obligó a todas las EPS subsidiadas y contributivas a garantizar la disponibilidad de estos 
métodos para sus adolescentes y jóvenes afiliados, circunstancia que, en planificación familiar, ubicó a todos 
los NNA de la ciudad en equidad de beneficio.  

- Asesorías de regulación de la fecundidad en las diferentes IPS por parte de profesionales de la salud 
especializados en el tema. 

‐ Implementación del programa “Salud Al Colegio” con procesos y actividades que abordan la sexualidad en 
tres dimensiones: comunicativa, reproductiva, y afectiva ética, priorizando la garantía de su ejercicio dentro 
del marco de derechos humanos, el reconocimiento y transformación de los imaginarios sociales asociados a 
la vivencia de la sexualidad. 

‐ Generación de articulaciones intersectoriales para la identificación, información y atención integral de las 
adolescentes gestantes y lactantes identificadas a lo largo de 2009 a través del desarrollo de acciones de 
acompañamiento; vinculación a programas de regulación de la fecundidad y asesoría para prevenir un 
segundo embarazo y la posible deserción escolar.  

‐ Dinamización de la ruta de acción frente a las violencias con énfasis en abuso sexual y explotación sexual en 
coordinación con la SED y la SDIS, lo que permitió que todos los casos identificados fueran canalizados.  

‐ Orientación psicológica inmediata, apoyo psicosocial y acciones de protección y denuncia cada vez que un 
niño, niña ó adolescente manifiesto a la línea 106 una situación en la cual ha sido víctima de delitos sexuales. 

‐ Acciones de regulación de la fecundidad a través del plan de beneficios para población pobre no asegurada, 
en cumplimiento al Acuerdo 191 de 2005 emanado del Concejo de Bogotá, el Acuerdo 380 de 2007 emanado 
del CNSSS y las Resoluciones 0769 y 1973 del Ministerio de la Protección Social que incluyeron los nuevos 
métodos anticonceptivos (implante subdérmico de levonorgestrel 75 mg, postinor, implante subdérmico de 
etonogestrel para ser ofertados y contratados con población adolescente entre los 10 y 19 años. 

‐ 20 mesas locales de sexualidad que generaron iniciativas de apoyo social, alianzas con la comunidad 
educativa y construcción de conocimiento relacionadas con el abordaje integral de la sexualidad en 
adolescentes y jóvenes.  

‐ 5.000 experiencias pedagógicas e iniciativas en IED que fortalecieron conocimientos, prácticas y actitudes 
relacionadas con la sexualidad con cobertura de 248.000 NNA y jóvenes. 

‐ Implementación de la estrategia “campos conversacionales” para hacer prevención del abuso sexual con 
beneficio para 500 NNA del ámbito escolar. 

‐ Realización del encuentro Sexualidad y género: un horizonte teórico y práctico que proporcionó a las y los 
participantes un marco conceptual amplio en relación con la sexualidad y sus interrelaciones en la 
construcción de masculinidades y feminidades, haciendo la presentación oficial de la guía para el abordaje de 
las masculinidades en la escuela, material metodológico que favorece la prevención del embarazo en 
adolescentes desde la perspectiva del hombre. 

144



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 ‐ Fortalecimiento de las competencias del talento humano en el conocimiento en métodos anticonceptivos 
modernos, consejería, gestión de servicios de regulación de la fecundidad y abordaje de adolescentes y 
jóvenes capacitando a 221 profesionales de las IPS públicas y privadas. 

‐ Seguimiento a 2.320 gestantes adolescentes en posparto, de las cuales 420 estaban entre los 10 y 14 años 
de edad y 1.900 entre los 15 y 19 años; con quienes se potenció la canalización oportuna a los servicios de 
salud, acceso al control prenatal, adopción de un método anticonceptivo y articulación con servicios de apoyo 
social. 

‐ Concertación de iniciativas conjuntas de comunicación y movilización social en torno a la salud sexual, 
reproductiva y mental con las dependencias de bienestar universitario para promoción de la sexualidad 
responsable y segura, prevención de ETS–VIH/Sida, embarazos no deseados; así como trastornos de la 
conducta alimentaria y consumo de sustancias psicoactivas.  

‐ Apoyo interinstitucional para la restitución de Derechos en la escuela. El cual, es un proceso que consiste en 
generar articulación intersectorial para la identificación, información y atención integral de los y las 
adolescentes (68) gestantes y lactantes a través del desarrollo de acciones  acompañamiento, con el 
propósito de lograr una canalización efectiva a los servicios de salud para la atención de su gestación, la 
vinculación con programas de regulación de la fecundidad y la asesoría para prevenir un segundo embarazo, 
la posible deserción escolar, así como para ofrecer protección e inclusión social reconociendo su condición 
como sujeto de derechos.  

 
 
 
Objetivo de Política:  
Ciudadanía 
 
 
Todos participando en los espacios sociales 

Es necesario que niñas, niños y adolescentes tengan voz en sus entornos sociales, 
familiares y educativos y que la participación sea el medio y la escuela de formación de 
ellos y ellas como ciudadanos y ciudadanas.  

 
 
Espacios de participación de niñas, niños y adolescentes 
 
Una de las actividades más relevantes relativas a la participación de NNA durante 2009 fueron los Consejos de 
Niños y Niñas. Estos Consejos pretenden integrar a las dinámicas institucionales la voz de los niños, niñas dentro de 
los procesos de toma de decisiones frente a sus proyectos, precisando mecanismos de acompañamiento y 
disponibilidad de recursos financieros para apoyar sus iniciativas. 
 
En este espacio participaron 632 niños, niñas y adolescentes a través de sus representantes legales, madres y 
padres. De éstos, 56 niños y 80 niñas expresaron sus expectativas y deseos; y los mayores de 5 años, 235 niños y 
261 niñas respectivamente, manifestaron sus aportes a la construcción del concepto de Ciudad de Derechos. 
 

                                             
68 Se hace referencia a la gestación en la adolescencia  concepción que involucra a la mujer gestante así como a su compañero o  padre del bebe como  participante activo 
dentro del  proceso.  
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 La casa, el jardín, el parque, el hospital, la calle, la biblioteca, la iglesia, los comedores y los centros comerciales, 
fueron los escenarios que identificaron los niños, niñas y adolescentes para imaginar a una Bogotá feliz y divertida. 
Así mismo, pensaron cuales son las personas que pueden contribuir a que crezcan en ambientes positivos y las 
cualidades que deben tener. El libro Ideas Poderosas, condensa sus sentimientos y expresiones y el video del 
encuentro ilustra el proceso realizado. 
 
Con la participación de los adultos y adultas tanto del nivel nacional, del Distrito Capital y del nivel local, se realizó un 
ejercicio preparatorio al encuentro. Del nivel nacional se contó con la participación del ICBF; del nivel distrital se 
contó con la SDIS, la SED, la SDCRD, y la SDS; del nivel local, los y las alcaldes locales, los consejos tutelares, los 
comités de infancia y adolescencia de los consejos locales de política social; algunas organizaciones sociales y 
comunitarias con perspectiva de trabajo en red, fueron las instancias que lideraron y motivaron los encuentros. 
 
Resultado de este proceso fue la creación de 21 consejos locales y distrital de niños y niñas, alrededor de los cuales 
se han adelantado diferentes acciones de participación infantil que permiten a los niños, niñas aportar a la 
construcción del concepto de ciudad de derechos y visibilizar cómo ellos y ellas tienen posibilidades de incidir en su 
buen logro. El cuadro 91 relaciona los infantes que participaron en el proceso. 
 
Se llevó a cabo la instalación oficial de los 20 Consejos Locales de Niñez así como del Consejo Distrital. Se contó 
con la presencia del Alcalde Mayor, el Representante para Colombia de UNICEF, la Subsecretaria de Integración 
Social y el ICBF Regional Bogotá, así como con la participación de 409 niños y niñas Consejeros locales y 40 niños y 
niñas miembros del Consejo Distrital. 

Cuadro 91. Infantes participantes en los Consejos de Niños y Niñas  
 

RANGO DE 
EDAD FEMENINO MASCULINO TOTAL 

0 a 5 años 80 56 136 
6 a 14 años 261 235 496 

TOTAL 341 291 632 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
De otra parte, se continuó con la implementación de la estrategia “Palabrotas Radio”, la cual consiste en un 
programa que se transmite en la emisora de la Universidad Distrital todos los días y el cual es conducido por dos  
niños y niñas -que rotan diariamente de un grupo de 60 formados para esta labor-. Al programa se invitan cuatro 
niños y niñas para que participen discutiendo en relación a un tema determinado; se realizan remotos en diferentes 
lugares de la ciudad y se reciben llamadas de los niños que desean participar. Esta estrategia, lamentablemente, no 
tiene índices de audiencia debido a que por ser transmitida en una emisora universitaria, la Encuesta General de 
Medios - EGM no la considera en sus estadísticas.  
 
Dentro de otras actividades de participación de los NNA se realizó una consulta virtual a niños y niñas en alianza con 
la Empresa de Teléfonos de Bogotá -ETB, la SED y UNICEF con el fin de conocer la opinión de los niños y niñas 
sobre el tema del juego, cuáles espacios les gustaría disfrutar en la ciudad, con quien les gustaría jugar, etc. en la 
cual participaron 11.868 niños y niñas. 
 
Así mismo, a través SDIS se desarrollaron procesos donde los NNA recibieron información sobre sus derechos y el 
ejercicio de los mismos, de manera tal que se aportó a su construcción como sujetos de derechos informados para 
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 que posteriormente pasaran a procesos de formación en ciudadanía motivando el ejercicio de la participación como 
derecho. Mediante esta estrategia se informaron y sensibilizaron 4.198 niños, niñas y adolescentes de todas las 
localidades. De igual forma se formaron 575 niños, niñas y adolescentes en temáticas relacionadas con la 
promoción, divulgación, restitución y garantía progresiva de los derechos humanos. 
 

Cuadro 92. NNA formados en DDHH por localidad   
  

LOCALIDAD TOTAL % 
Antonio Nariño 22 4% 
Barrios Unidos 23 4% 
Bosa 16 3% 
Ciudad Bolívar 50 9% 
Ciudad Bolívar 85 15% 
Engativá 24 4% 
Kennedy 48 8% 
Mártires 12 2% 
Puente Aranda 27 5% 
Rafael Uribe Uribe 78 14% 
San Cristóbal 61 11% 
santa Fe 36 6% 
Suba 19 3% 
Tunjuelito 21 4% 
Usaquén 28 5% 
Usme 25 4% 

TOTAL GENERAL 575 100% 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
También para el 2009, se programó la formación de 5.000 niños, niñas y adolescentes en acciones educativas, 
legales y de control para la restitución de sus derechos.  Con la implementación de este proceso se logró avanzar en 
el diseño (por primera vez en el País) de una estrategia pedagógico, que permita realizar procesos de intervención 
con niños, niñas y adolescentes víctimas de conflicto armado, articular acciones con la SDS para establecer los 
mecanismos y rutas de remisión de aquellos niños y niñas que requieran la atención desde este enfoque. Así mismo, 
se adelantó el proceso de formación a 1.076 niñas, niños y adolescentes de la ciudad en derechos humanos, 
participación y construcción de ciudadanía con el ánimo de fortalecer capacidades de exigibilidad, reconocimiento y 
restitución de derechos. 
 

Cuadro 93. NNA formados en DDHH por localidad   
 

LOCALIDAD TOTAL % 
Antonio Nariño 42 4% 
Barrios Unidos 39 4% 
Bosa 65 6% 
Chapinero y Teusaquillo 26 2% 
Ciudad Bolívar 136 13% 
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 LOCALIDAD TOTAL % 
Engativá 63 6% 
Fontibón 16 1% 
Kennedy 66 6% 
Mártires 29 3% 
Puente Aranda 55 5% 
San Cristóbal 88 8% 
Suba 37 3% 
Tunjuelito 43 4% 
Usaquén 47 4% 
Usme 115 11% 
Santa Fe - Candelaria 84 8% 
Rafael Uribe Uribe 125 12% 

TOTAL GENERAL 1.076 100% 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
 
 
Objetivo de Política:  
Protección 

 
 

Ninguno sometido a maltrato o abuso 
Es intolerable que cualquier niña, niño o adolescente de la ciudad se encuentre en una 
condición evidente de la vulneración de derechos y no se ejerza su restitución 
inmediata y posterior garantía.  

 
 
Prevenir y controlar el maltrato infantil y adolescente 
 
La violencia intrafamiliar, el maltrato infantil y la violencia sexual en Colombia se constituyen en unas de las 
problemáticas esenciales en salud pública. Es pertinente resaltar que de todas las manifestaciones de violencia, 
aquella que ocurre en el ámbito familiar, es la que con más frecuencia se registra y provoca enormes daños sociales.    
 
Con el propósito de desarrollar un proceso orientado a asegurar la notificación inmediata y periódica de los casos69, 
contar con datos e información útil, válida, confiable, comparable y oportuna, para dar cuenta de la violencia ejercida 
en contra de las niñas, niños y adolescentes de la ciudad, la SDS cuenta con el sistema de vigilancia epidemiológica 
de la violencia intrafamiliar, el maltrato infantil y la violencia sexual - SIVIM.  
                                             
69 La notificación inmediata hace referencia a todo caso de violencia sexual y a aquellos que revisten riesgo de fatalidad (muerte). Al realizarse 
su valoración debe considerarse el riesgo de repitencia de agresión hacia la víctima y no sólo la severidad del evento violento. Son casos que 
deben notificarse dentro de las 24 horas siguientes de haberse captado la información sobre ellos, facilitando su denuncia y realizando la 
gestión encaminada hacia la  atención integral del mismo así como a las acciones de las autoridades competentes. 
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Durante el quinquenio comprendido entre los años 2005 y 2009 se ha continuado con el esfuerzo sostenido para dar 
cuenta de la visibilización de la violencia intrafamiliar en general y del maltrato infantil en particular; diferenciando las 
diversas formas de ejercicio de la violencia ejercida en contra de los niños y las niñas. 
 
Tomando como línea de base el comportamiento de la notificación de la violencia intrafamiliar captada en el año 
2005, la SDS a través del Área de Vigilancia en Salud Pública se planteó como propósito esencial la visibilización de 
dicha problemática social mediante el incremento de la captación y seguimiento de casos con énfasis en aquellos 
asociados con riesgo vital de violencia sexual. Desde entonces el incremento sustantivo y sostenido de los casos se 
ha hecho evidente mediante la vigilancia epidemiológica en cada una de las localidades de la ciudad. [Ver Gráfico 
52]. 
 
 

Grafico 52. Notificación de casos de violencia intrafamiliar, maltrato infantil y violencia sexual  2005-2009 
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Fuente: SDS – Reporte para el informe consolidado de Infancia y Adolescencia 2009. 

 
El incremento de la notificación en el año 2009 con respecto al periodo anterior fue de 2,8% lo cual equivale a 259 
casos. Una de las observaciones más relevantes en la distribución de casos, con respecto a los segmentos de 
población según edad, es la concentración de víctimas de violencia intrafamiliar en menores de 18 años. Así, para 
ambos años cerca del 70% de las víctimas son menores de edad de ambos sexos. Para el año 2008 dicha 
concentración alcanzó el 71,1%  y para el año 2009 el porcentaje de víctimas menores de 18 años fue de 68,7%. El 
hallazgo evidencia una mayor frecuencia de la violencia ejercida contra niños, niñas y adolescentes. [Ver Cuadro 94]. 
 

Cuadro 94. Comparativo violencia intrafamiliar según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 

  grupo 
de edad 

2008 2009 
femenino masculino 

Total % 
femenino masculino 

Total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5    1.783     14   1.647     29    3.430     19     2.438     18   2.503     38     4.941     25  
6 a 12    1.848     15   1.867     33    3.715     21     2.394     18   2.435     37     4.829     24  
13 a 18    3.691     30   1.638     29    5.329     29     2.911     22   1.047     16     3.958     20  
19 a 26    1.719     14      146       3    1.865     10     1.971     15      156       2     2.127     11  
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  grupo 

de edad 

2008 2009 
femenino masculino 

Total % 
femenino masculino 

Total % 
casos % casos % casos % casos % 

27 a 44    2.373     19      226       4    2.599     14     2.555     19      242       4     2.797     14  
45 a 59       541       4        96       2       637       4        643       5      130       2        773       4  

60 ó mas       384       3      122       2       506       3        414       3      130       2        544       3  
TOTAL  12.339   100   5.742   100   18.081   100   13.326   100   6.643   100   19.969   100  

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
 
La violencia emocional o psicológica se constituye en el tipo de violencia que con mayor frecuencia se registra en los 
sistemas de información y vigilancia epidemiológica de la ciudad. La razón de este comportamiento obedece a que 
todos los demás tipos de violencia (física, sexual, abandono, negligencia y violencia económica) siempre se ven 
acompañadas de la transgresión sicológica. No obstante, la violencia emocional puede registrarse sola; sin que esta 
se halle relacionada con otro tipo de violencia, como es el caso de la descalificación pública, la burla o el insulto. 
 
Considerando que la concentración de la mayoría de los diversos tipos de violencia incluidos en el SIVIM afectan con 
mayor frecuencia al grupo de niños, niñas y adolescentes menores de 18 años de edad, y teniendo en cuenta que la 
violencia emocional o psicológica es la de mayor incidencia se puede apreciar cómo este tipo de violencia está 
teniendo una fuerte presencia en este segmento de población, encontrándose diferencias significativas en cuanto a 
la prevalencia del fenómeno con respecto al género, donde las adolescentes entre 13 y 18 años resultan las más 
afectadas.  
 

Cuadro 95. Violencia emocional según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 
 

Grupo de 
edad 

2008 2009 
Femenino Masculino 

total % 
Femenino Masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5    1.286     13   1.206     25     2.492     17     1.617     15   1.673     33     3.290     21  
6 a 12    1.501     15   1.578     33     3.079     21     1.841     17   1.989     39     3.830     24  
13 a 18    3.092     30   1.460     31     4.552     30     2.388     22      880     17     3.268     21  
19 a 26    1.458     14      125       3     1.583     11     1.658     15      131       3     1.789     11  
27 a 44    2.061     20      203       4     2.264     15     2.268     21      205       4     2.473     16  
45 a 59       497       5        85       2        582       4        588       5      120       2        708       4  

60 ó mas       330       3      106       2        436       3        355       3      109       2        464       3  
TOTAL  10.225   100   4.763   100   14.988   100   10.715   100   5.107   100   15.822   100  

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
 
Respecto a la violencia física se observa mayor proporción de víctimas de género masculino menores de 13 años de 
edad y a partir de los 13 años las víctimas son esencialmente de género femenino y se extiende hasta el grupo de 
mujeres menores de 45 años en donde, por lo general, se concentran casos de violencia intrafamiliar.  
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 El grupo de edad más afectado corresponde al comprendido entre los 19 a y los 44 años de edad, en donde se 
concentra más del 50% de los casos para ambos años.  Entre tanto, el grupo de menores de 18 años se ve afectado 
para ambos periodos anuales en proporciones cercanas al 50%.  

 
Cuadro 96. Violencia física según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 

 

grupo de 
edad 

2008 2009 
femenino masculino 

total % 
femenino masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5       335       7      376     20        711     11        334       7      414     24        748     12  
6 a 12       550     11      678     37     1.228     18        581     12      795     46     1.376     21  
13 a 18       978     20      535     29     1.513     23        787     17      291     17     1.078     17  
19 a 26    1.043     22        62       3     1.105     17     1.002     21        55       3     1.057     16  
27 a 44    1.534     32      125       7     1.659     25     1.566     33      111       6     1.677     26  
45 a 59       277       6        42       2        319       5        317       7        49       3        366       6  

60 ó mas       120       2        27       1        147       2        104       2        23       1        127       2  
TOTAL    4.837   100   1.845   100     6.682   100     4.691   100   1.738   100     6.429   100  

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
 
Del total de casos de violencia y maltrato registrados a través del SIVIM durante los años 2008 y 2009 la proporción 
de casos de violencia sexual corresponden al 18,4% y al 17,9% respectivamente con una disminución equivalente 
0.4%.  Para este tipo de violencia más del  80% de los casos corresponden a víctimas de género femenino y el grupo 
más afectado suele ser el de las adolescentes entre los 13 y los 18 años de edad. Respecto a las víctimas de género 
masculino, los niños entre 6 y 18 años son el grupo más afectado en el año 2009.  
 

Cuadro 97. Violencia sexual según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 

grupo de 
edad 

2008 2009 
femenino masculino 

total % 
femenino masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5       440     15      159     27        599     17        446     15      180     29        626     17  
6 a 12       608     20      245     42        853     24        904     30      299     49     1.203     34  
13 a 18    1.286     43      162     28     1.448     40        934     31        98     16     1.032     29  
19 a 26       380     13        13       2        393     11        357     12        22       4        379     11  
27 a 44       241       8          7       1        248       7        273       9          8       1        281       8  
45 a 59         32       1         -       -          32       1          41       1          4       1          45       1  

60 ó mas           6       0          1       0            7       0          11       0          1       0          12       0  
TOTAL    2.993   100      587   100     3.580   100     2.966   100      612   100     3.578   100  

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
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 La violencia económica en el sistema de vigilancia epidemiológica  - SIVIM, está referida a las acciones en que una 
persona es utilizada para la consecución de recursos materiales o económicos en beneficio de otros, como forma de 
explotación pero también incluye  la utilización de medios económicos como manera de coartara el desarrollo 
personal. Para  los menores de 18 años de edad la distribución de los casos fue ligeramente superior en las niñas y 
las adolescentes. En el año 2009 se registraron variaciones en la distribución según sexo siendo ligeramente 
superior la violencia económica ejercida contra los niños excepto en el grupo de 13 a 18 años para el cual se registro  
un 65,4% de violencia económica contra las adolescentes.  

 
Cuadro 98. Violencia económica según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 

grupo de 
edad 

2008 2009 
femenino masculino 

total % 
femenino masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5         82     10        87     22        169     14          95     12      107     30        202     17  
6 a 12       102     13        93     24        195     16        106     13      126     36        232     20  
13 a 18       239     30      180     46        419     35        149     19        79     22        228     20  
19 a 26         98     12          9       2        107       9        117     15          4       1        121     10  
27 a 44       165     21          7       2        172     14        195     24          7       2        202     17  
45 a 59         49       6          7       2          56       5          68       8        15       4          83       7  

60 ó mas         64       8        10       3          74       6          71       9        16       5          87       8  
TOTAL       799   100      393   100     1.192   100        801   100      354   100     1.155   100  

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
 
La negligencia o descuido está referida en el SIVIM a los comportamientos que privan a la persona de la satisfacción 
de sus necesidades básicas, estando en posibilidad de brindarla. Aquí se incluyen los accidentes, el retraso escolar, 
los casos de malnutrición y las enfermedades recurrentes como asociadas al descuido de los cuidadores. Estos 
casos afectan con mayor frecuencia a los niños, las niñas y los adolescentes menores de 18 años. En este sentido 
cabe resaltar que el 87,6 % de los casos en el 2008 afectaron a dicho grupo de edad; entre tanto, en el año 2009 los 
menores de 18 años afectados por la negligencia alcanzaron los 6.681 casos que equivalente al 86,3% del total 
registrado. 

 
Cuadro 99.  Violencia por negligencia ó descuido según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 

Grupo de 
edad 

2008 2009 
Femenino Masculino 

Total % 
Femenino Masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5       989     32   1.033     43     2.022     37     1.602     38   1.801     52     3.403     44  
6 a 12       622     20      732     31     1.354     25        860     20   1.094     31     1.954     25  
13 a 18       918     29      525     22     1.443     26        877     21      447     13     1.324     17  
19 a 26       217       7        24       1        241       4        430     10        27       1        457       6  
27 a 44       190       6        15       1        205       4        263       6        30       1        293       4  
45 a 59         50       2        12       1          62       1          74       2        19       1          93       1  
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Grupo de 

edad 

2008 2009 
Femenino Masculino 

Total % 
Femenino Masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

60 ó mas       134       4        40       2        174       3        146       3        68       2        214       3  
TOTAL    3.120   100   2.381   100     5.501   100     4.252   100   3.486   100     7.738   100  

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
 
Los casos de abandono se refieren a situaciones en que las víctimas son dejadas solas de manera permanente por 
sus familiares o cuidadores, a pesar de requerir  atención o asistencia, en razón de su edad o sus condiciones de 
salud, poniendo en riesgo su integridad. Del total de casos registrados por violencia intrafamiliar y maltrato, estos 
casos representan aproximadamente el  7% de los reportes.  Para ambos periodos el 78% de los afectados fueron 
menores de 18 años de edad, en donde los niños constituyeron, con respecto a las niñas, el segmento de población 
más frecuentemente reportado como víctima.  
 
La violencia en la familia no excluye como afectados a los segmentos de población con mejores condiciones de vida.  
Sin embargo, es necesario señalar que la pobreza, el bajo nivel educativo o escolaridad de padres, madres y 
cuidadores, las pautas de crianza arraigadas culturalmente y centradas en la amenaza y el castigo físico, los 
patrones de comportamiento machistas, la inadecuación social en el manejo del conflicto en el núcleo familiar que 
incluye la violencia psicológica, el abandono, el chantaje emocional y la agresión física son entre otros factores, 
condiciones que llevan al mantenimiento de patrones de comportamiento que fomentan y perpetúan la violencia en el 
hogar ejercida contra niños, niñas, adolescentes y adultos mayores; es decir contra los segmentos de población en 
condiciones de mayor fragilidad. 

 
Cuadro 100. Violencia por abandono según edad y género Bogotá, D.C.  2008-2009 

 

Grupo de 
edad 

2008 2009 
Femenino Masculino 

Total % 
Femenino Masculino 

total % 
casos % casos % casos % casos % 

0 a 5     163     22          198     32        361     26       196     25      214     31        410     28 
6 a 12     147     20          203     33        350     26       181     23      295     43        476     32 
13 a 18     202     27          152     24        354     26       146     18      111     16        257     17 
19 a 26       51       7              9       1          60       4         63       8          6       1          69       5 
27 a 44       69       9              9       1          78       6         74       9          5       1          79       5 
45 a 59       30       4              7       1          37       3         36       5        14       2          50       3 

60 ó mas       82     11            45       7        127       9         98     12        35       5        133       9 
TOTAL     744   100          623   100     1.367   100       794   100      680   100     1.474   100 

Fuente: SDS - Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Violencia Intrafamiliar, Maltrato Infantil y Violencia Sexual - SIVIM – Área de Vigilancia en Salud Pública 
 
 
Dentro de las causas asociadas a las situaciones de maltrato en niños, niñas y adolescentes se pueden contar:  
 
‐ La historia de la madre ó el padre en la que se manifiesta maltrato en la infancia. 
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 ‐ La percepción negativa hacia la niña o niño, si la niña o el niño no cumple con las expectativas físicas y 
emocionales del adulto.   

‐ La maternidad y/o paternidad prematura y la poca información que pueden llevar al abandono o descuido de 
la niña o niño.   

‐ La aceptación de la violencia como práctica cultural y como forma normal de interacción y de resolución de 
conflictos hacia el interior de la familia. 

‐ El abuso en el consumo de alcohol y de otras sustancias psicoactivas. 
‐ Los conceptos y creencias particulares que cada familia y persona protectora tiene con respecto al significado 

de niñez, autoridad y disciplina. 
 
Ante la situación descrita, en el Distrito Capital se han realizado avances sustantivos encaminados hacia la 
articulación de esfuerzos intersectoriales orientados hacia la promoción del buen trato, la detección oportuna del 
riesgo y el desarrollo de acciones específicas de prevención y atención integral de los casos captados a través de las 
diversas instituciones que tienen competencias en el abordaje de este fenómeno social.  
 
Así, durante 2009, la SDS, en el marco de la Estrategia Línea 106 “Al alcance de los niños, las niñas y los 
adolescentes”, continuó con las acciones de posicionamiento de este espacio de comunicación telefónica que 
propende por el fortalecimiento de factores protectores y la promoción del buen trato y la salud mental de NNA. 
Cuando un niño, niña o adolescente manifiesta a la línea 106 una situación en la cual ha sido víctima de delitos 
sexuales, se le brinda orientación psicológica inmediata, apoyo psicosocial, se garantiza la atención integral en salud 
y las acciones de protección y denuncia; a su vez que se activa la ruta de atención integral desde la  perspectiva de 
derechos. Las acciones desarrolladas fueron: 
 
‐ Ampliación del equipo de profesionales que atiende la línea de tal modo que la misma atiende actualmente 

sábados, domingos y festivos, y aumento de la cobertura de la atención a niños niñas y adolescentes. 
‐ Participación activa en las mesas distritales de prevención de las violencias, prevención de la explotación 

sexual comercial, haciendo las veces de secretaria técnica en conjunto con el ICBF y la SDIS, y articulación 
con la mesa de trabajo infantil.  

‐ Participación en el comité técnico del convenio intersectorial por la primera infancia para el componente de 
Ciudad Protectora.  

‐ Realización de eventos de conmemoración de los 12 años de la línea 106 con participación de niños y niñas y 
con acciones en la Semana del Buen Trato.  

 
Igualmente, desde el ámbito familiar del proyecto Salud a su Casa se llevaron a cabo acciones de: 
 

- Prevención del abuso sexual infantil. Espacio dirigido al reconocimiento de conceptos y referencias que 
faciliten la identificación de riesgos frente al abuso sexual infantil, revelando imaginarios y realidades que 
posibiliten la contención del tema. 

- Prevención de la explotación sexual infantil. Desarrollo de contenidos informativos frente al concepto de 
explotación sexual infantil, modalidades tales como prostitución, pornografía, turismo sexual y trata con fines 
sexuales, así como los factores de riesgo. 

- Sexualidad en la infancia. Sensibilización frente al reconocimiento de la sexualidad en la etapa de la infancia, 
retomando aspectos de auto cuidado, autoestima y respeto por el cuerpo. 

- Prevención del abuso y explotación sexual infantil. Desarrollo de contenidos informativos frente al concepto 
de abuso y explotación sexual infantil en modalidades tales como prostitución, pornografía, turismo sexual y 
trata con fines sexuales, así como los factores de riesgo. 
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La metodología empleada incluyó espacios y escenarios conversacionales a partir de estrategias lúdico- creativas, 
experienciales de expresión plástica y audiovisuales, las cuales posibilitaron la empatía y expresión psicoemocional 
de los actores, acompañados de espacios permanentes de retroalimentación y asesoría con profesionales de las 
instituciones.  
 
Estas acciones fueron articuladas con el programa “Libro al Viento” buscando fortalecer la promoción y prevención 
de la salud, así como el auto cuidado ante riesgos entre niños, niñas y adolescentes, a través de lectura de libros 
que son proporcionados por la SDS a las instituciones de protección y centros de atención especializada que están 
bajo la rectoría del ICBF.  
 
Desde el marco de competencias de la SDIS también se desarrollaron acciones de prevención del maltrato infantil en 
un trabajo coordinado con las Comisarías de Familia las cuales son “entidades distritales ó municipales de carácter 
administrativo e interdisciplinario, que forman parte del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, cuya misión es 
prevenir, garantizar, restablecer y reparar los derechos de los miembros de la familia conculcados por situaciones de 
violencia intrafamiliar y las demás establecidas por la Ley...”70. 

 
Sus competencias están determinadas en el Código de Infancia y Adolescencia - Ley 1098 de 2006, y están 
directamente relacionadas con la atención de los conflictos familiares, el maltrato infantil en el contexto de la 
violencia intrafamiliar, conciliaciones en asuntos de familia, abuso sexual cuando las víctimas son menores de edad 
y violencia intrafamiliar. 
 
En el ejercicio de las competencias otorgadas por la Ley a las Comisarías de Familia, la atención se realiza con un 
enfoque de derechos, protección integral, género y corresponsabilidad buscando que las víctimas y sus familias, 
desde el momento en que el caso es puesto en conocimiento de la Comisaría, hasta el momento en que los 
integrantes del grupo familiar se involucran en procesos de prevención terciaria y seguimiento, tengan acceso a una 
asesoría permanente que posibilite verificar el cambio de condiciones que originaron el conflicto familiar. 
 
A lo largo de 2009 se atendieron 2.402 casos de maltrato infantil en las Comisarías de Familia de la ciudad, la 
distribución por localidad se puede observar en el cuadro 101.  
 

Cuadro 101. Casos de maltrato infantil denunciados ante Comisarías de Familia 
 

LOCALIDAD # DE CASOS PORCENTAJE 
Usaquén 142 6% 
Chapinero 64 3% 
Santafé 9 0% 
San Cristóbal 235 10% 
Usme 115 5% 
Tunjuelito 39 2% 
Bosa 139 6% 
Kennedy 300 12% 
Fontibón 128 5% 

                                             
70 Ley 1098 de 2006. 
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 LOCALIDAD # DE CASOS PORCENTAJE 
Engativá 267 11% 
Suba  403 17% 
Barrios Unidos 40 2% 
Teusaquillo 18 1% 
Los Mártires 103 4% 
Antonio Nariño 34 1% 
Puente Aranda 31 1% 
Candelaria 4 0% 
Rafael Uribe Uribe 80 3% 
Ciudad Bolívar 243 10% 
Sumapaz 7 0% 
Comisaría Móvil 1 1 0% 
Comisaría Móvil 2 0 0% 

TOTAL 2.402 100% 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Datos SIRBE.  Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
Los niños, niñas y adolescentes atendidos en 2009 en las Comisarías de Familia de Bogotá de acuerdo a los 2.402 
casos reportados, presentan una distribución por sexo equivalente a un 45% masculino y un 55% femenino. Con 
respecto al parentesco de la víctima con el agresor en los casos denunciados ante las comisarías de familia se 
encontró que para todos los rangos de edad, el principal agresor es el padre o la madre del niño, niña o adolescente, 
seguido por un no pariente y los sobrinos como se evidencia en los gráficos 53, 54 y 55. 

 
Gráfico 53. Relación de la víctima de maltrato con el agresor – Niños y niñas entre 0 y 5 años de edad 

 

 
 

Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Datos SIRBE.  Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
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Gráfico 54. Relación de la víctima de maltrato con el agresor – Niños y niñas entre 6 y 13 años de edad 

 

 
 

Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Datos SIRBE.  Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 
 
 

Gráfico 55. Relación de la víctima de maltrato con el agresor – Adolescentes entre 14 y 17 años de edad 
 

 
Fuente: SDIS- Subdirección para la Infancia. Datos SIRBE.  Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización, 2009. 

 
De otra parte, con respecto a la población de NNA atendida en 2009 por casos de denuncias de delitos sexuales en 
Comisarías de Familia el cuadro 102 resume su distribución por rango de edad y género.  
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 Cuadro 102. NNA atendidos en Comisarías de Familia por denuncia de Delitos Sexuales 
 

RANGO DE 
EDAD FEMENINO MASCULINO TOTAL 

0-5 568 569 1137 
6-13 1.141 1.106 2247 
14-17 1.174 588 1762 

TOTAL 2.883 2.263 5.146 
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
La distribución de la población infantil y adolescente atendida por denuncia de delitos sexuales desagregada por 
localidad se encuentra en el Cuadro 103. 

 
Cuadro 103. NNA atendidos en Comisarías de Familia por denuncia de Delitos Sexuales por Localidad 

 
N. LOCALIDAD PORCENTAJE 
1 Usaquén 4% 
2 Chapinero 1% 
3 Santafé 1% 
4 San Cristóbal 8% 
5 Usme 5% 
6 Tunjuelito 2% 
7 Bosa 5% 
8 Kennedy 15% 
9 Fontibón 3% 
10 Engativá 9% 
11 Suba 12% 
12 Barrios Unidos 4% 
13 Teusaquillo 2% 
14 Los Mártires 4% 
15 Antonio Nariño 0% 
16 Puente Aranda 1% 
17 Candelaria 0% 
18 Rafael Uribe Uribe 6% 
19 Ciudad Bolívar 15% 
20 Sumapaz 1% 
21 Comisaría Móvil 1 0% 
22 Comisaría Móvil 2 0% 

Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 
 
Las localidades con mayores registros de esta problemática fueron Kennedy, Ciudad Bolívar y Suba.     
 
Con respecto a las características de los NNA atendidos por denuncia de delitos sexuales se encontró que de entre 
los 5.146 registros identificados por el SIRBE, las principales víctimas de delitos sexuales fueron las niñas y las 
adolescentes entre los 6 y 13 años de edad con una prevalencia del 46%, seguidas por aquellas entre los 13 y 17 
años de edad con el 31%. Es de resaltar que si bien los niños y los adolescentes no son las principales víctimas de 
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 este delito (89 casos), quienes resultaron más afectados fueron aquellos con edades comprendidas entre los 6 y 13 
años de edad (61%), seguidos por los niños en Primera Infancia (24%)   
 
Así mismo, de acuerdo con los datos 2009, el 92% de los agresores en delitos sexuales fueron hombres y el 8% 
mujeres, siendo aquellos entre 25 y 59 años quienes más cometen este tipo de delitos; y la mayoría de sus víctimas 
corresponde a los hijos (157 víctimas) del agresor, seguido de los hijastros (119 víctimas), no parientes (99 víctimas) 
y los sobrinos (38 víctimas).   
 
 
Atención diferencial de niñas, niños y adolescentes en condición de fragilidad 
 
 

 Infantes institucionalizados 
 
Bajo el proyecto instituciones saludables y amigas la SDS posiciona programas y estrategias relacionados con la 
promoción y acceso a la salud en instituciones de protección y centros de atención especializada de niños, niñas, 
adolescentes, que están bajo la rectoría del ICBF. Así mismo, implementa acciones de promoción, prevención y 
gestión para lograr un diagnóstico oportuno que permita un tratamiento y/o rehabilitación efectiva con el 
acompañamiento a las IPS; e integra como elemento fundamental la prestación del servicio con calidad y calidez. 
 
En este sentido busca generar acciones en un plano de colaboración, responsabilidad y corresponsabilidad de las 
directivas, profesionales, cuidadores, las familias y demás personas de apoyo, para lograr una la garantía efectiva 
del derecho a la salud para los infantes y adolescentes institucionalizados. 
 
Intervención en Instituciones de Protección y Centros de Atención Especializada en Modalidad Internado bajo 
Rectoría del ICBF – Regional Bogotá 
 
La intervención en instituciones de protección y centros de atención especializada en modalidad internado es un 
proceso que está encaminado a la articulación de acciones integrales con el ICBF – Regional Bogotá, para aportar al 
desarrollo humano armónico y saludable de los niños, niñas y adolescentes con medida de protección y restitución 
de derechos, y propender por su calidad de vida y salud en el ámbito institucional como espacio que provee los 
medios necesarios para su desarrollo biopsicosocial71.  
 
Como proceso de fortalecimiento intersectorial el proyecto promueve la garantía de los derechos de NNA en 
situación de amenaza o vulneración, beneficiarios de programas de atención especializada y cuidados sustitutivos de 
la vida familiar.  
 
Bajo este ámbito durante 2009 se cubrieron 50 instituciones de esta modalidad, superando la meta programada para 
el período correspondiente a 47. La ubicación de estas instituciones es la que corresponde a los datos del cuadro 
104.  
 
 
 
 

                                             
71 Secretaría Distrital de Salud – Dirección de Salud Pública / Lineamientos Técnicos Ámbito Institucional 2009. 
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 Cuadro 104. Instituciones de Protección y Centros de Atención Especializada en Modalidad Internado 
 

LOCALIDAD #  INSTITUCIONES 
Barrios Unidos 1 
Teusaquillo 4 
Engativá 11 
Chapinero 1 
Suba 12 
Usaquén 2 
Kennedy 1 
San Cristóbal 3 
Rafael Uribe Uribe 1 
Mártires 4 
Candelaria 1 
Puente Aranda 2 
Tunjuelito 7 
TOTAL 50 

Fuente: SDS - Informe a Diciembre 31 de 2009 –  ESE Chapinero / IPCAE 
 
En cada una de estas instituciones se desarrollaron durante 2009 acciones promocionales de asesoría y 
fortalecimiento en temas prioritarios en salud como salud oral, salud sexual y reproductiva, salud mental, atención a 
NNA en condición de discapacidad, entornos saludables, estrategias AIEPI – IAMI – IAFI, atención por ERA y ciclo 
Vital de infancia y adolescencia. También se realizaron acciones de canalización de NNA a servicios de salud, 
prevención y seguimiento ante las alertas de la pandemia de AH1N1.  
Se incluyeron 3 nuevas instituciones con las que se hizo acercamiento e inicio de lectura de necesidades de acuerdo 
con el cuadro 105.  
 

Cuadro 105. Instituciones por modalidad de servicio y población beneficiada 
 

MODALIDAD DE SERVICIO INSTITUCIONES POBLACION 
BENEFICIADA 

Atención en medio institucional - Centros de Protección Internado por condiciones de amenaza 
o vulneración 27 1.155 

Atención en medio institucional - Centros de Protección Internado con discapacidad o 
enfermedad de cuidado especial 9 387 

Atención en medio institucional centros para adolescentes en conflicto con la ley sistema de 
responsabilidad penal -centro de atención especializada (privación de la libertad) 7 418 

Atención en medio institucional centro de emergencia por condiciones de amenaza o 
vulneración 0-5 años, gestantes, lactantes. 2 162 

Atención en medio institucional centros de protección internado en situación de vida en calle 2 50 

Atención en medio institucional centros de protección internado con consumo de SPA 1 91 
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 MODALIDAD DE SERVICIO INSTITUCIONES POBLACION 
BENEFICIADA 

Atención en medio institucional centros para adolescentes desvinculados de grupos armados 
centros de atención especializada CAE 1 30 

Instituciones de protección internado  en condición de explotación sexual 1 35 

TOTAL 50 2.328 
Fuente: SDS - Informe a diciembre 31 de 2009 –  ESE Chapinero / IPCAE - Matriz de Contratación ICBF Regional Bogotá 

 
De 2.328 niños, niñas y adolescentes beneficiados el 60% son hombres y el 40% son mujeres. De acuerdo con el 
ciclo vital se encuentra que el 49.1% de los hombres y el 44.3% de las mujeres están ubicados en la etapa de 
adolescencia media, siendo mayor el número de hombres en las instituciones y tan solo el 0.2% de la población son 
recién nacidos. [Ver gráfico 56].  

 
Grafico 56. Distribución por ciclo vital en las instituciones de protección y centros de atención especializada  
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Fuente: Informe preliminar con corte a  diciembre 31 de 2009 –  ESE Chapinero / IPCAE 

Lo anterior evidencia que la adolescencia es la etapa del ciclo vital más vulnerable y de mayor riesgo para las 
situaciones de violencia y vulneración de derechos; por lo cual el grupo de población joven reviste importancia, dado 
que en esta etapa de ciclo vital suceden acontecimientos cruciales que requieren de espacios de reconstrucción del 
rol social de las y los adolescentes, así como contar con redes de apoyo institucional ó comunitario para abordar 
dichas situaciones de forma positiva. 
 

 Niños, niñas y adolescentes en  condición de discapacidad72 
 
Desde el abordaje de la Organización Mundial de la Salud la discapacidad es una condición humana que incluye 
deficiencias o alteraciones en órganos o funciones del cuerpo, limitaciones o dificultades para el desarrollo de 
actividades de la vida diaria y restricciones o problemas para participar en la sociedad; esta condición se puede 

                                             
72 Los criterios para el reporte de información: Se tomaron las bases de datos del  registro para la localización y caracterización de personas 
con discapacidad remitidas y validadas por el DANE en noviembre de 2008, para las veinte localidades de Bogotá, D.C.  para el periodo 2005 
– 2007. Durante el año 2008 no se realizó captación de información.  Para el año 2009 se utilizó como fuente de información el instrumento 
formato de control registro de discapacidad, desarrollado por la SDS. 
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 presentar en cualquier momento de la vida, sin importar la edad, el sexo, la condición socio-económica o la ubicación 
geográfica.   
 
Con el propósito de garantizar el conocimiento de la situación de salud y calidad de vida del total de la población con 
discapacidad en Bogotá, D.C, como insumo para la planificación de actividades integrales que permitan transformar 
realidades adversas mediante políticas públicas construidas y fortalecidas con base en este conocimiento, la SDS 
cuenta desde 2005 con un sistema de registro para la localización y caracterización de la población con 
discapacidad, apoyado en datos DANE. 
 
Entre 2005-2009 fueron identificados en la ciudad un total de 25.517 NNA entre 0 y 18 años en condición de 
discapacidad; cifra que implica con respecto al total de NNA de Bogotá que por cada 1.000 NNA, 11 estarían en esta 
condición. La mayor proporción de NNA con discapacidad se encuentra concentrada entre los 6 y los 12 años, donde 
por cada  1.000 NNA, 12.5 presentan discapacidad.  
 

Grafico 57. Niños, niñas  y adolescentes en condición de discapacidad por cada 1.000 NNA  
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Fuente: Registro para la localización y caracterización de personas con discapacidad. 2008. Formato de control registro de discapacidad – SDS -  2010. 

 
Al analizar la pirámide poblacional de las personas con discapacidad en Bogotá [Gráfico 56], se evidencia una baja 
prevalencia de esta condición en primera infancia, y un aumento significativo a partir de los cinco años. Esta 
situación posiblemente está relacionada con el escaso conocimiento e información sobre discapacidad por parte de 
los cuidadores y de los profesionales de la salud, con la no detección temprana de riesgos en salud dentro del 
sistema general de seguridad social y con el precario acceso a servicios de salud, lo cual da lugar a diagnósticos 
tardíos y, por lo tanto, a que la rehabilitación integral inicie cuando ya ha finalizado la maduración del 
neurodesarrollo, permitiendo así se aumente el impacto de las deficiencias y limitaciones en el infante y su familia.   
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 Grafico 58. Pirámide poblacional de personas en discapacidad - Bogotá  2005 – 2007 
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Fuente: Registro para la localización y caracterización de personas con discapacidad. Formato de control registro de discapacidad SDS – 2010. 

 
Con respecto a la proporción de NNA en condición de discapacidad según rango de edad y afiliación al SGSSS se 
evidenció que el 39,8% (10.107) se encuentran en el régimen subsidiado, el 34,1% (8.664) en el contributivo, el 
16,5% (4.191) en el vinculado, el 7,2% (1.819) no reporta ninguna afiliación, el 2,2% (548) se encuentra en régimen 
especial y el 0,4% (91) no sabe o no responde. Por grupos de edad se evidencia como el mayor número de NNA en 
condición de discapacidad, entre 6 y 18 años, pertenece al régimen subsidiado. 

 
A partir de una lectura integral de necesidades, se identificó que algunos niños, niñas y adolescentes que se 
encuentran institucionalizados presentan condiciones de discapacidad cognitiva y motora. [Ver Cuadro 109]. Por esta 
razón se consideró importante implementar la estrategia de Rehabilitación Basada en Comunidad (RBC), con el fin 
de fomentar la movilización social y fortalecimiento del trabajo interinstitucional, promoviendo de esta manera el 
posicionamiento de la intervención en el tema, y articular y fortalecer el trabajo en red. 
 
La implementación de dicha estrategia permitió avanzar en la restitución de los derechos de los NNA en condición 
que se encuentran institucionalizados en modalidad de internado, fortaleciendo su autonomía y calidad de vida con 
base en procesos de lectura de necesidades, caracterización, sensibilización y articulación de los diferentes actores 
que participan en su atención, permitiendo mejorar las condiciones de atención en las instituciones, potencializando 
la calidad y calidez del servicio y la inclusión social de esta población.  
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 Grafico 59. NNA en discapacidad según afiliación al SGSSS por grupo de edad - Bogotá  2005 – 2007 
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Fuente: Registro para la localización y caracterización de personas con discapacidad. Formato de control registro de discapacidad SDS - 2010. 

 
Cuadro 106. Instituciones identificadas y asesoradas que atienden NNA en condición de discapacidad 

 

No. INSTITUCION POBLACIÓN TIPO DE DISCAPACIDAD 

1 FUNDACIÓN AMANECER 102 Discapacidad cognitiva y física 

2 MYA 144 Discapacidad física y cognitiva 

3 ACONIR 72 Discapacidad física y cognitiva 

4 FUNDINES 40 Discapacidad física y cognitiva 

5 ASOCIACIÓN RENACER 60 Discapacidad física y cognitiva 

6 FUNDACIÓN SANTA RITA DE CASCIA 53 Discapacidad física y cognitiva 

7 CETI 10 Discapacidad física y cognitiva 

8 HOGARES LUZ Y VIDA 115 Discapacidad física y cognitiva 

9 INSTITUTO PARA NIÑOS CIEGOS 39 Discapacidad visual y física 

10 CERES 60 Discapacidad física y cognitiva 

11 HOGAR SAN MAURICIO 5 Discapacidad física y cognitiva 

12 PRONACER 4 Discapacidad cognitiva 

13 AMPARO DE NIÑAS 5 Discapacidad cognitiva 

14 CRAN 4 Discapacidad cognitiva 

15 BAMBI 2 Discapacidad física y cognitiva 

16 ASOREMA 2 Discapacidad cognitiva 
Fuente: SDS - Informe a diciembre 31 de 2009 –  ESE Chapinero / IPCAE 
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Las acciones adelantadas en las instituciones reseñadas durante 2009 fueron las siguientes73:  
 

- Vinculación de los NNA con medida de restablecimiento de derechos a los diferentes programas de salud de 
crecimiento, desarrollo y control prenatal de las ESE de las 20 localidades. 

- Creación de redes formales e informales para la promoción de la convivencia pacífica y canalización hacia 
programas institucionales para el fomento del buen trato en el ámbito familiar.  

- Vigilancia continua de los signos de alarma por IRA, EDA por parte de las instituciones.  
- Promoción de restablecimientos de los derechos y deberes en salud de éstos NNA y definición de 

responsabilidades y compromisos de los padres, teniendo presente que el régimen contributivo prevalece 
sobre el subsidiado. Participación en la mesa distrital de responsabilidad penal del adolescente 

- Asistencia técnica, acompañamiento y monitoreo para la construcción e implementación del plan de seguridad 
y salubridad en estas instituciones. 

- Asesoría a las instituciones en la creación de un protocolo de estimulación temprana de acuerdo a las 
necesidades de los niños y niñas de 0 a 5 años, como parte de la estrategia AIEPI.  

- Fomento de hábitos saludables para evitar morbimortalidad en niñas y adolescentes gestantes y lactantes.  
- Formación en estrategias para ocupar el tiempo libre de forma productiva, generando un espacio de reflexión 

frente a las diferencias entre el ocio positivo y ocio negativo. 
- Promoción de la actividad física permitiendo reconocer el significado de ésta en la cotidianidad de los NNA en 

condición de discapacidad. 
- Fomento de DSR como base para el reconocimiento y protección de los derechos del cuerpo en la sexualidad 

y en la reproducción, para evitar riesgos de morbimortalidad y embarazos no deseados.   
- Formación en cuidado de la salud oral y acceso a los servicios como una de las condiciones básicas para la 

salud integral de todo ser humano. 
 
Con este Convenio se logró un conocimiento integral de las instituciones de las necesidades de estos NNA, desde el 
enfoque promocional de la calidad de vida y salud, logrando una respuesta intersectorial a las diversas 
problemáticas identificadas, a partir de una construcción colectiva. 
 
Esta elaboración conjunta de la lectura de necesidades de los NNA permitió identificar las principales fortalezas y 
oportunidades de mejora para cada institución y centro de atención especializada, y favoreció la construcción y 
actualización de planes de trabajo validados y concertados en el nivel interinstitucional para fortalecer y mejorar el 
trabajo desarrollado por la ESE para lograr la satisfacción y bienestar de los niños, niñas y adolescentes. 
 
Se generaron igualmente espacios de participación de estos niños, niñas y adolescentes, en los que expresaron sus 
sentimientos, pensamientos y actitudes, permitiéndose leerse como sujetos de derechos con un posicionamiento 
activo desde la reflexión, la participación y el cuestionamiento de las realidades desde su experiencia personal e 
institucional.  
 
Esto ha demostrado disposición que los NNA en condición de discapacidad pueden co-construir las estrategias de su 
atención, permitiendo un aprendizaje reciproco y posicionándolos como sujetos activos, de manera coherente con el 
enfoque de fortalecimiento de la autonomía y la participación en mejora de su propia calidad de vida.  
 

                                             
73 En el marco del Convenio 8087/2008 entre la SDS y el ICBF - Regional Bogotá.   

165



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 Con respecto a las acciones adelantadas durante 2009 con NNA en condición de discapacidad que se encuentran 
en colegios y jardines distritales se destacan: 
 

- Detección de NEE (limitaciones evitables como hiperactividad, problemas de aprendizaje, déficit atencional y 
problemas de concentración) en escolares de los 470 colegios sujetos del programa Salud al Colegio, 
obteniendo un porcentaje de atención efectiva del 40% (638 niños y niñas) a través de la estrategia RBC.  

- Atención integral  del proceso de exigibilidad del derecho a la salud de 1.596 niños y niñas en condición de 
discapacidad identificados de 153 colegios integradores (82 distritales y 71 en convenio) por parte de las 
ESE.  

- Procesos de sensibilización e información sobre enfoque de desarrollo inclusivo como alternativa de atención 
a los niños y niñas en discapacidad durante la primera infancia en jardines infantiles distritales. 

- Identificación de signos de alarma frente al desarrollo infantil en 160 jardines, con la correspondiente 
referenciación al SGSSS.  

- En el marco del convenio 3188 de 2008 por la primera infancia, implementación del modelo de inclusión de 
NNA en discapacidad, vinculando aproximadamente 600 niños menores de cinco años a los jardines de la 
SDIS de la localidades de Suba, Engativá, Usme, Ciudad Bolívar, Bosa y Kennedy.  

- Promoción de la autonomía de los NNA en discapacidad escolarizados, avanzando en la construcción de una 
red de apoyo que permita a estos niños participar en espacios cotidianos de los escolares. 

 
Desde las competencias de la SDIS también se trabaja la atención de niños, niñas y adolescentes entre los 6 y 17 
años en condición de discapacidad a través de 17 Centros Crecer en los cuales se brinda acompañamiento a esta 
población en lo relacionado con el aspecto físico, motor, cognitivo y social, mediante procesos de evaluación del 
desarrollo y a partir de ésta valoración se realizan los planes de intervención dirigidos a estimular, desarrollar  y 
fortalecer las habilidades básicas y ocupacionales. La atención está enfocada en tres áreas. 
 

1. Formación en habilidades básicas.  
Busca mediante un programa pedagógico terapéutico que tiene en cuenta el nivel de desarrollo y las habilidades de 
los niños y niñas, fortalecer en los ellos los espacios de socialización, autoconocimiento, seguimiento de 
instrucciones; aprendizaje de reglas de socialización y convivencia, hábitos de higiene y aseo, nociones básicas en 
el área de ciencias integradas, prelectura, preescritura, prematemática; desarrollo de habilidades y destrezas 
cognitivas, motoras, sensoperceptivas y el fortalecimiento de redes familiares y de apoyo.   
 

2. Formación en habilidades ocupacionales. 
Está orientada al desarrollo de las competencias necesarias para acceder a los talleres vocacionales - productivos; 
al desarrollo y mantenimiento de habilidades para alcanzar una vida semi-independiente. Se promueve en los 
adolescentes el aprendizaje y adquisición de habilidades y destrezas ligadas al desempeño de actividades de 
autocuidado, el fortalecimiento en el área pedagógica-educativa, el acercamiento al desarrollo de actividades 
productivas; el manejo del tiempo libre y la vinculación de las familias en el proceso  de fortalecimiento de las redes 
de apoyo y la corresponsabilidad.  
 

3. Atención integral a niños y adolescentes con autismo. 
Es un programa especial que incluye actividades lúdicas, artísticas, deportivas y pretalleres, con el fin de generar 
procesos de aprendizaje y autoayuda en los niños y en su entorno inmediato; se busca fortalecer las pautas 
comunicativas, desarrollar al máximo las potencialidades y competencias de los niños, niñas y adolescentes, 
involucrando en el proceso a las familias y los cuidadores, con el fin de lograr un equilibrio personal lo más 
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 armonioso posible, fomentando el bienestar emocional, acercando a los niños, niñas y adolescentes autistas a un 
mundo humano de relaciones significativas. 
 
En el 2009 se atendieron en 1.199 cupos a 1.402 niñas, niños y adolescentes en condición de discapacidad, dando 
cumplimiento al 92% de la meta programada, como se muestra en el Cuadro 107. Cabe resaltar que el reporte 
corresponde a los cupos efectivamente utilizados, ya que, a 2009 se contaba con una capacidad instalada de 1.214 
cupos, los beneficiarios de los cupos adicionales se encuentran en proceso de valoración y asignación.    
 

Cuadro 107. Cobertura Centros Crecer  
 

UNIDAD OPERATIVA COBERTURA 
TOTAL 

COBERTURA 
REPORTADA 

PERSONAS 
ATENDIDAS 

INDICE DE 
ROTACIÓN 

Centro Crecer Arborizadora Alta 67 53 53 1,00 
Centro Crecer Bosa 136 136 162 1,19 
Centro Crecer Engativá 47 47 55 1,17 
Centro Crecer Fontibón 64 64 75 1,17 
Centro Crecer Kennedy 66 66 77 1,17 
Centro Crecer La Paz 45 45 64 1,42 
Centro Crecer La Victoria 67 67 79 1,18 
Centro Crecer Lourdes 36 36 43 1,19 
Centro Crecer Mártires 140 140 165 1,18 
Centro Crecer Molinos II 44 44 51 1,16 
Centro Crecer Rafael Uribe Uribe 42 42 40 0,95 
Centro Crecer Rincón 84 84 101 1,20 
Centro Crecer Suba-Gaitana 67 66 66 1,00 
Centro Crecer Tejares 138 138 157 1,14 
Centro Crecer Tunjuelito 41 41 48 1,17 
Centro Crecer Usaquén 53 53 68 1,28 
Centro Crecer Vista Hermosa 77 77 98 1,27 
Distrital 91 - - - 

TOTAL GENERAL 1305 1199 1402 1,17 
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
Como parte de la atención integral a NNA en condición de discapacidad se desarrollaron atenciones terapéuticas 
con las familias donde se orientó la intervención al fortalecimiento de las potencialidades de cada grupo familiar, 
verificando factores protectores y factores de riesgo presentes en todo el ciclo vital.  De igual forma, se fortalecieron 
los pactos de corresponsabilidad, el sentido de pertenencia, participación y empoderamiento con la institución. Para 
el 2009 se realizaron 12.806 atenciones terapéuticas. La distribución por localidad se muestra en el Cuadro 108. 
 

Cuadro 108. Atenciones terapéuticas en los Centros Crecer  
CENTRO CRECER ATENCIONES 

TERAPÉUTICAS 
Kennedy 470 
Usaquén 254 
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 CENTRO CRECER ATENCIONES 
TERAPÉUTICAS 

Mártires 386 
Rafael Uribe Uribe 410 
Molinos II 669 
Gaitana 460 
Rincón 2.079 
Tunjuelito 560 
Fontibón 527 
Tejares 957 
Arborizadora Alta 247 
Vista Hermosa 1.496 
La Paz 547 
La Victoria 1.013 
Lourdes 265 
Engativá 1.133 
Bosa 1.333 

TOTAL 12.806 
Fuente: SDIS – Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
En las reuniones sostenidas con las familias se identificaron temas significativos para su proceso de formación que 
le apuntan a dar respuesta a situaciones problemáticas, a sus inquietudes y a la necesidad de empoderamiento para 
la exigencia de la garantía de sus derechos; en tal sentido, se fortaleció la asesoría y orientación a las familias y su 
participación activa en mesas territoriales, con ello, se ha fortalecido el proceso de formación a familias y se logró un 
acercamiento que ha contribuido a romper la barrera entre los  profesionales y las familias, cambios al interior de las 
familias por la dedicación, esfuerzo y compromiso en el proceso formativo de sus hijos y por la valoración de sus 
potencialidades. 
 
De otra parte, por medio del Convenio 3188 de 2008 se siguieron realizando las valoraciones del desarrollo a niños y 
niñas en el 2009; a través de la implementación en campo fueron valorados 15.604 niños y niñas en el rango de 
edad previsto de los 0 a los 6 años, esto corresponde al 95.73% de la meta trazada. Los 15.604 niños y niñas 
valorados son atendidos en jardines infantiles y en hogares de la SDIS, el ICBF y jardines privados.   
 
Fueron identificadas alrededor de 3.000 alertas, de las cuales 300 corresponden a alertas del desarrollo y a casos de 
discapacidad, 2.500 a alertas de Salud y 250 a alertas por posible vulneración de Derechos.  Los casos de alertas 
vienen siendo analizados para considerar las remisiones necesarias y los mecanismos posibles de atención a sus 
necesidades. Fueron caracterizadas el 78.3% de las familias de niños y niñas valorados; estas caracterizaciones 
conjugan información proveniente de familia y agentes educativos así mismo, fueron visitadas 302 unidades 
beneficiarias de los Jardines Infantiles de la SDIS, las Casas Vecinales SDIS, los Hogares comunitarios del ICBF y 
los Hogares Infantiles ICBF. 
 
Es así como el Distrito cuenta actualmente con una información relevante para tener un panorama del desarrollo de 
los niños y las niñas en Primera Infancia que asisten a los jardines infantiles, teniendo un insumo importante de 
caracterización del contexto donde los niños y niñas se desarrollan; con la generación de alertas, se ha posibilitado 
la labor de inclusión de niños y niñas con discapacidad para así poder brindar una atención diferencial. 
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Cuadro 109. Indicadores de los Centros Crecer  

 

INDICADORES 
FORMACIÓN EN HABILIDADES 
BÁSICAS , OCUPACIONALES Y 

AUTISMO 
Cupos programados 1.305 
Cupos ejecutados 1.199 
Cumplimiento meta física respecto a cupos 92% 
No. Niñas, niños y adolescentes atendidos 1.402 
Índice de rotación de cupos 1.17 

Fuente: SDIS – Subdirección para la Infancia. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 
 
Respecto a las características de la población atendida durante el 2009 en estos Centros se tiene que el 62% son 
hombres y el 38% mujeres. Respecto a la distribución por rangos de edad los niños, niñas y adolescentes entre los 6 
y 13 años así como los de 14 a 17 años, comparten el mismo porcentaje de participación 43%, seguido por un 14% 
que corresponde a jóvenes entre los 18 y 20 años.    
 
De acuerdo al enfoque de atención de la SDIS, donde se busca atender las poblaciones más vulnerables de la 
ciudad, es necesario resaltar que el 4% de los niños, niñas y adolescentes en condición de discapacidad atendidos 
en los Centros Crecer corresponden a comunidades indígenas de la ciudad; el 24% de ellos se encuentran ubicados 
en la localidad de Bosa, seguida de la localidad de Suba con un 16% y de la localidad de Ciudad Bolívar con un 
12%, estas tres localidades tienen la atención más representativa de esta población. 
 
 

 NNA Habitante de Calle 
 
Con respecto a los NNA habitantes de calle, a través del Instituto Distrital para la Protección de la Niñez y la 
Juventud – IDIPRON durante 2009 se atendió a esta población bajo dos modalidades: 
 

1. Atención y formación integral en internado. 
Se brinda a NNA en situación de vida en calle servicios de alfabetización especial y educación en los niveles pre 
aprestamiento, primaria, media secundaria y tecnológica en las diferentes etapas del programa. El asistido se 
beneficia de una atención integral con servicios calificados de vivienda, dotación, alimentación, seguimiento 
nutricional, escuela formal, capacitación tecnológica, instrucción musical, y deportiva, recreación; servicios de trabajo 
social (registro civil, documentos), acercamiento a la familia, apoyo para conseguir becas y estudios superiores. Para 
el 2009 se atendieron integralmente 819 niños y niñas y 1.217 adolescentes. 
 

2. Atención y formación integral en externado. 
A través de esta modalidad se busca motivar a niños y niñas en situación de vida en calle a utilizar los servicios de 
los Centros de Atención Múltiple - CAM, destinados a lograr su recuperación moral, física y su reintegración social. 
Se brindan servicios de: atención primaria, alimentación,  recuperación de hábitos de limpieza, disciplina, normas de 
convivencia, desintoxicación; servicios de trabajo social (documentación), resolución de conflictos y apoyo para 
conseguir empleo; así como, servicios de motivación y estímulo para el acercamiento al programa IDIPRON. Esta 
acción se denomina "operación amistad", en la cual se focaliza al muchacho, se entabla amistad con él, y se le 
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 motiva hasta persuadirlo para que acepte la oferta de servicios del IDIPRON. Durante el 2009, 420 niños y niñas y 
1.069 adolescentes fueron atendidos integralmente en esta modalidad. 
 
 

 Población Desplazada 
 
El Registro Único de Población Desplazada – RUPD, responsabilidad de la Agencia Presidencial para la Acción 
Social y la Cooperación Internacional– Acción Social ha establecido que hasta el 30 de diciembre de 2009, se han 
desplazado al interior del país 750.881 hogares que representan 3.303.979 personas. En Bogotá a la misma fecha 
se encuentran identificados 71.634 hogares de población en situación de desplazamiento, correspondientes a 
274.376 personas. 
 
De acuerdo a las cifras de Acción Social, para el año 2009, las familias desplazadas que llegan a Bogotá están 
conformadas por niños y niñas entre 0 y 14 años en un 2.49% de toda la población en situación de desplazamiento, 
y en un 1.64% por adolescentes y jóvenes entre 15 y los 26 años; siguiente rango de población, según participación  
sobre el total.  Estos datos indican que cerca del 4.26 % de la población en situación de desplazamiento la integran 
NNA, situación preocupante si se tiene en cuenta la fragilidad que caracteriza esta población.  
 
El desplazamiento forzado reviste las características de un “trauma”, que significa “herida, desajuste en la manera de 
actuar del individuo, producido por agentes, situaciones o personas externas, que puede ser mental, social y 
psicosocial”, y que genera una pérdida en los puntos de referencia de cada ser humano desde el plano mental, 
personal, familiar, comunitario y biopsicosocial”. 
 
La SDG, a través del Proyecto: “Atención Integral a Población Desplazada” ejecutó un convenio interadministrativo 
con el Hospital de Usaquén para atender psicosocialmente a NNA entre los 0 a los 14 años, miembros de familias en 
condición de desplazamiento. Así mismo, durante el segundo semestre de 2009 desarrolló un proceso de detección 
de talentos deportivos mediante actividades de focalización, evaluación y valoración. El objetivo es formar escuelas 
deportivas en las que se apliquen test deportivos para evaluar los niveles de nutrición de los NNA, su aptitud 
psicológica, fisiológica y postural; de manera que se puedan identificar futuros talentos deportivos que puedan llegar 
a ser una fuente potencial de generación de ingresos para las familias. En estos dos programas se atendieron 749 
NNA entre los 0 y los 14 años. 
 
De otro lado, la SDG y la Universidad Distrital Francisco José de Caldas realizaron un proyecto de inserción de la 
población en condición de desplazamiento en la ciudad, el cual, fundamentalmente buscó brindar apoyo y 
orientación para la superación del trauma generado a los niños, niñas y adolescentes por el desarraigo que causa la 
situación de desplazamiento, restableciendo así sus derechos y su  restitución a través de la inclusión social en la 
ciudad. El proyecto, contempló un proceso de investigación-intervención y proyección para generar impacto social en 
los procesos de socialización de esta población como emplazamiento cultural de los NNA que han sido víctimas del 
desplazamiento. 
 
La propuesta, denominada “Del desplazamiento cultural al re-emplazamiento sociocultural” benefició a cincuenta (50) 
NNA en situación de desplazamiento, durante tres (3) meses; tiempo en el cual se determinaron las huellas 
socioculturales del desplazamiento, se implementaron talleres de emplazamiento urbano a nivel de la producción 
audiovisual, artes plásticas, literatura urbana y creatividad; todos ellos vinculados al reconocimiento de los derechos 
humanos,  a la vez que se orientó a los NNA en la apropiación de la ciudad como ciudad vivida, en concordancia con 
el objetivo estructurante Ciudad de Derechos del Plan de Desarrollo. 

170



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

  
Las actividades desarrolladas en virtud de la ejecución del proyecto estaban diseñadas desde la perspectiva de 
entroncar los mapas culturales heredados por los NNA participantes, con su visión del mundo urbano en el que se 
encuentran ubicados, a fin de que desarrollen la capacidad de reconocer, vivenciar y revalidar su derecho a ser 
reconocidos como sujetos actuantes y partícipes de la ciudad.  
 
Así mismo, se enmarcan desde la perspectiva artística y la percepción cultural para generar procesos de 
sensibilización y resiliencia, elementos que favorecen el desarrollo de la autonomía de manera que se logre la 
resignificación cognitiva y se estimule la mente, cualificando el pensamiento analítico, crítico y creativo. 
 
Con la aplicación de esta propuesta conjunta con la Universidad Distrital, 28 de los adolescentes y jóvenes 
beneficiados ingresaron a Instituciones de Educación Superior, y teniendo en cuenta estos resultados se firmó 
nuevamente el convenio con la Universidad el cual está en proceso de formalización.  
 
Finalmente, existe la expectativa de establecer un convenio de asociación con Pastoral Social para realizar un 
proyecto con adolescentes y jóvenes víctimas del conflicto como generadores de acciones de paz y reconciliación 
financiado por la Unión Europea.  
 
 

 Población Desmovilizada 
 
A través del plan de acción del proyecto Atención al Proceso de Desmovilización y Reintegración, la SDG realizó 
durante la vigencia 2009 la realización de una serie de actividades que buscan favorecer la inclusión social de la 
población desmovilizada que habita la ciudad.  
 
Los grupos de niños, niñas y adolescentes que fueron focalizados para la ejecución de este proyecto habitan en 
zonas de alta vulnerabilidad social y económica, y en contextos de violencia. Su vida cotidiana a menudo transcurre 
en entornos barriales, escolares y familiares de alta precariedad y conflictividad, lo cual se manifiesta en relaciones 
interpersonales en las que priman agresión verbal, física y las situaciones de exclusión, entre otros. Ligada a esta 
situación se presenta también una alta vulnerabilidad de que sean reclutados por pandillas, delincuencia común ó 
grupos ilegales que tienen presencia en estas zonas. 
 
Bajo este contexto la estrategia de intervención de la SDG fue, a través de formación y expresión artística, favorecer 
la sana canalización de situaciones de trauma así como también la restructuración de otras formas de comunicación 
que favorecen la convivencia como las artes, que permiten una apertura emocional y generan procesos de 
confianza, respeto mutuo, respeto entre géneros, reconocimiento del otro y trámite no violento de conflictos, aparte 
de que propician la ocupación pacífica y creativa de espacios barriales colonizados por la violencia.  
 
De esta manera, la SDG realizó durante el cuarto trimestre de 2009 las siguientes actividades:  
 

- 8 talleres y una observación astronómica en la localidad de Usaquén.  
- 8 talleres y 4 proyecciones en el Planetario Distrital con los 90 niños que  participaron en el proceso durante 

todo el año, 30 por cada localidad (San Cristóbal, Engativá y Usaquén).  
- Se finalizó el proceso de talleres de formación artística con los 105 niños y niñas en las localidades de Rafael 

Uribe, Ciudad Bolívar y Usaquén. 
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 - 65 conversatorios con NNA escolarizados en colegios y universidades de la ciudad en las localidades de 
Usaquén, Teusaquillo, Chapinero, Bosa, La Candelaria, San Cristóbal, Suba y Tunjuelito. 

- Se realizó la Exposición "La Guerra que no hemos visto" con el propósito de mostrar la memoria de estos 
niños, niñas, adolescentes y jóvenes a través del arte y promover la reflexión acerca de las consecuencias 
irreparables del conflicto armado en Colombia. En esta actividad participaron 3.552 estudiantes de grados 8o, 
9 o, 10 o y 11 o de 22 IED en 9 localidades de la ciudad. 

- Entrega en el mes de diciembre de 1.500 paquetes lúdicos y 850 kits escolares para niños y niñas hijos de la 
población desmovilizada en etapa de escolaridad, directamente en la sede del programa y realización de un 
proceso integración, recreación y convivencia en el parque de Panaca con 2.500 niños y niñas.  

 
Como conclusión de la ejecución 2009, es posible afirmar que la ocupación del tiempo libre en la formación artística, 
ha favorecido el diálogo y la confianza con padres y madres quienes admiten que estas actividades son edificantes y 
contribuyen a disuadir a los adolescentes y jóvenes en condición de desplazamiento e hijos e hijas de 
desmovilizados de prácticas tales como el consumo de drogas u otras actividades que ponen en riesgo su integridad 
personal y la de sus familias.74 
 
 

 Atención integral a adolescentes y jóvenes pandilleros 
 
Este programa se desarrolla en Unidades de Protección Integral, ubicadas estratégicamente en varias localidades de 
Bogotá. La estrategia que ha implementado el IDIPRON se divide en 3 fases, a saber: Operación Calle Trapecistas; 
Operación compromiso, personalización y convivencia; y operación socialización educativa de capacitación y de 
empleo. A través de la vinculación de mujeres y hombres adolescentes y jóvenes pandilleros el IDIPRON espera 
lograr su inclusión social a través de la labor y actividades que la entidad desarrolla. En el 2009 el IDIPRON integró a 
1.707 adolescentes pandilleros en procesos de educación formal, no formal y en talleres ocupacionales. 
  
De otra parte, se realizaron 3 investigaciones de la problemática del fenómeno callejero y de población en alta 
vulnerabilidad social; se adecuó, mantuvo y dotó 26 Unidades Educativas y Dependencias del mismo Instituto; se 
aseguraron en 28 unidades educativas y dependencias, servicios de apoyo operativo y vigilancia continuo, diurno y 
nocturno; y se implementó en un 50% una metodología informática que dinamice y estimule los procesos 
estratégicos, misionales, de apoyo y evaluación que se hacen efectivos en las diferentes unidades educativas y 
dependencias de la entidad. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                             
74 La población reportada por la SDG como beneficiaria de éste programa fue presentada por la entidad como sigue: Población beneficiada en 
el cuarto trimestre: 4.992 adolescentes entre 14 y 18 años de edad y 120 jóvenes entre 18 y 26 años de edad, para un total de 5.112; y 1.500 
niños y niñas entre 3 y 12 años de edad y 850 niños y niñas entre 5 y 16 años de edad, 250 niños y niñas entre 8 y 17 años de edad, para un 
total de 2.600 niños. Como se ve los rangos empleados por la entidad se contienen unos a otros por lo cual no es claro cuál es el total.   
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 Ninguno en una actividad perjudicial  
Es intolerable que niñas, niños o adolescentes sean sometidos a alguna práctica de 
explotación laboral. 

 
 
 
Prevención de la explotación infantil y adolescente 
 
 

 Explotación Sexual 
 
En lo relacionado al tema de Explotación Sexual Comercial de Niños, Niñas y Adolescentes - ESCNNA, el Distrito a 
través de la SDIS inició la aplicación de un modelo de intervención especializada en el contexto familiar y escolar 
buscando fortalecer entornos sociales y evitar por un lado, la fractura de vínculos naturales y por otro, la alternativa 
de vinculación a un internado.   
 
Se fortaleció la conciencia de los niños y las niñas como sujetos con derechos y con capacidad de límite y respuesta 
frente a posibles vulneraciones a partir de procesos de regulación y autorregulación en ámbitos como el autocuidado 
y el entorno escolar; los niños y las familias identificaron dinámicas intrafamiliares que actúan como factores que 
predisponen para la explotación sexual en tanto que debilitan la autoestima de los niños y generan brechas 
comunicativas entre padres e hijos; se fortalecieron los roles protectores de las familias iniciando procesos de 
empoderamiento desde dentro de cada núcleo familiar que les permitiera proyectarse como ciudadanos en una 
perspectiva de conocimiento y respeto de la ley con competencias para la exigibilidad de sus derechos.   
 
Dentro de las acciones desarrolladas durante 2009 se cuentan: 
 

- Atención integral especializada de carácter ambulatorio a 50 NNA víctimas de ESCNNA en las localidades de 
Mártires, Santa Fe y Puente Aranda, mediante la búsqueda activa, atención nutricional, apoyo escolar; 
atención psicosocial a las familias, atención terapéutica y acompañamiento con asesoría jurídica para el 
restablecimiento de los derechos vulnerados y fortalecimiento de las redes sociales.   

- Realización del mapeo dentro de las localidades señaladas caracterizando las dinámicas, escenarios y 
actores involucrados.   

- Construcción de las historias integrales de los niños y niñas en ESCNNA atendidos, y caracterización de los 
perfiles socio familiares de los mismos hallando que en el 47% de los casos hay evidencia de violencia física;  
violencia psicológica y violencia de género en un 45%, y violencia sexual en un 41%.  

- Acompañamiento jurídico en el proceso de restablecimiento de derechos con la población afectada, y 
capacitación a 351 NNA, víctimas y no víctimas de esta situación, como líderes en la prevención de la 
ESCNNA, brindando herramientas conceptuales, actitudinales y prácticas que les permitiera empoderarse 
como sujetos de derechos y como promotores de la prevención de la ESCNNA en sus comunidades.  

- Formación de  233 docentes y funcionarios de las localidades de Los Mártires, Santa Fe y Puente Aranda, y 
sensibilización de 84 funcionarios de la SDIS de las tres localidades. 
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 Cuadro 110. NNA atenidos por ESCNNA  
 

LOCALIDAD FEMENINO MASCULINO 
TOTAL NIÑOS, NIÑAS 

Y ADOLESCENTES 
ATENDIDOS 

Engativá 1  1 
Mártires 25 14 39 
Rafael Uribe Uribe 3  3 
Santa Fe 5 2 7 

TOTAL GENERAL 34 16 50 
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
Con el fin de continuar con las acciones tendientes a la atención de los niños, niñas y adolescentes en situación o 
riesgo de ESCNNA se adelantó un nuevo Convenio con la Fundación Renacer, incluyendo un nuevo componente de 
atención, en el cual se prestará el servicio a niñas, niños y adolescentes, que tengan medida de protección. Así, el 
servicio contará entonces con seis (6) componentes de atención, a saber: 
 

1. Atención Integral Especializada a niños, niñas y adolescentes víctimas de ESCNNA en la modalidad de 
externado (300 niños, niñas y adolescentes). 

2. Atención Integral Especializada a niños, niñas y adolescentes víctimas de ESCNNA en la modalidad de 
Centros de Acogida y Desarrollo (20 Cupos). 

3. Formación de niños, niñas y adolescentes líderes en la prevención de la ESCNNA  (700 niños, niñas y 
adolescentes). 

4. Conformación de redes de familias promotoras de la prevención de la ESCNNA.  
5. Sensibilización y formación de equipos de docentes y funcionarios de las localidades intervenidas en 

prevención de la ESCNNA (220 docentes y 150 funcionarios formados). 
6. Investigación sobre la ESCNNA asociada a Viajes y Turismo. 

 
De otra parte, la SDIS cuenta con un refugio con 20 cupos para NNA en explotación sexual comercial. Allí se brinda 
atención integral especializada a adolescentes entre los 15 y 17 años de edad en situación de explotación sexual 
comercial, en un ambiente afectivo y protector que contribuye a obtener herramientas para su desarrollo personal, 
reconstruir sus redes protectoras, acceder a servicios y oportunidades y definir un proyecto de vida alternativo que 
les permita reconocerse y asumirse como sujetos de derechos y deberes con el fin de propiciar la salida de estas 
situaciones de vulneración.  Las actividades allí programadas están orientadas a: 
 

- Facilitar a los adolescentes los medios pedagógicos, humanos y ambientales que les permita desvincularse 
del contexto de la explotación sexual comercial y acceder a alternativas concretas de desarrollo personal y 
mejoramiento de sus condiciones de vida. 

- Brindar orientación y formación a los adolescentes para el ejercicio de sus derechos  ciudadanos. 
- Generar acciones de coordinación interinstitucional que permitan la garantía y cumplimiento de sus derechos 

y deberes. 
- Fortalecer y promover los vínculos afectivos positivos de los adolescentes con sus redes familiares, sociales y 

cuidadores. 
- Crear las condiciones que garanticen la permanencia y desarrollo de los adolescentes en las diferentes fases 

del modelo de atención. 
- Generar estrategias de inclusión a las redes sociales. 
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Durante el 2009, se atendieron en el Refugio 47 niños, niñas y adolescentes cuyas edades oscilan entre los 14 y 17 
años.  De esta población el 71,6% corresponde a población de mujeres como se aprecia en el cuadro 111. 

 
Cuadro 111. NNA atenidos en el Refugio SDIS -  ESCNNA 

 
RANGO DE EDAD FEMENINO MASCULINO 

0 años - 5 años 0 0 
6 años - 13 años 2 0 
14 años - 17 años 34 11 
18 años - 26 años 7 6 
27 años - 59 años 0 0 

60 años o mas 0 0 
TOTAL 43 17 

Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 
 
 

 Explotación Económica – Trabajo Infantil 
 
Una de las principales causas generadoras del trabajo infantil es la escasez de oportunidades de empleo de las 
cabezas de hogar, que en la mayoría de los casos son mujeres que presentan dificultades para la manutención de 
sus hijos e hijas, carecen de redes de apoyo familiar y sociales, y tienen bajos niveles de escolaridad. 
 
Esta situación lleva a que NNA tengan que someterse a situaciones de encierro o de acompañamiento a las 
actividades laborales de los-as adultos-as, y por ende terminan enfrentando situaciones de trabajo infantil y 
desescolarización.   
 
El hecho de que niñas y niños no accedan o deserten del sistema escolar implica un alto costo social y económico 
para la ciudad y pone en detrimento el desarrollo y bienestar de quienes la habitan, ya que cuando una población no 
tiene acceso a la educación, su crecimiento económico se ve limitado por cuanto la no finalización de los ciclos 
educativos disminuye las posibilidades de acceder a empleos bien remunerados y se perpetúa el círculo de la 
pobreza.   
 
Igualmente, tiene un alto costo humano desertar o no acceder a la escuela, en tanto que el espacio escolar, más allá 
de los aprendizajes específicos o académicos que brinda, constituye un lugar de construcción de identidad, de 
desarrollo humano y una oportunidad para construir proyectos de vida. 
 
Bajo esta perspectiva Bogotá ha incrementado sus esfuerzos para evitar que los NNA de la ciudad trabajen, y desde 
las acciones de diferentes instituciones distritales se aborda esta problemática. Las más relevantes son: 
 
En el marco del proyecto “vincular al 65% de recicladores de oficio en condiciones de pobreza y vulnerabilidad a 
proyectos de inclusión social” la Unidad Administrativa Especial de Servicios Públicos UAESP desarrolla labores de 
atención a la población recicladora de la ciudad. Entre dichas labores está la identificación de niños, niñas y 
adolescentes en situación de trabajo infantil, así como de aquellos en riesgo de estarlo, dentro de la comunidad 
recicladora. 
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Durante la vigencia 2009 se identificó y ubicó un total de 1.200 NNA hijos de recicladores en ocho localidades de la 
ciudad, a través de los diferentes convenios suscritos por la Unidad75. De estos 1.200 NNA, 129 estaban ejerciendo 
trabajo de reciclaje, y 701 realizaban acompañamiento a sus padres en el oficio.  
 
Con la totalidad de la población identificada la Unidad llevó a cabo procesos de erradicación y prevención del trabajo 
infantil con énfasis en  aquellos en situación de trabajo, desvinculándolos de dicha labor. En el cuadro 112 se 
encuentra la desagregación de la población atendida en desarrollo de los citados convenios. 
 

Cuadro 112. NNA hijos de recicladores de oficio identificados por la UAESP 
 

Localidad 
Atendidos en 

convenio con la 
organización 

5 a 11 años 12 a 14 años Total de NNA hijos 
de recicladores 

M F M F M F 

1 Usaquén 
Compañía Kurumani 

40 35 40 42 80 77 

3 Santafé  94 90 25 30 119 120 

7 Bosa Centro Familia Viva 88 103 26 35 114 138 

8 Kennedy Corporación Avance 
y Equidad - CAE 38 24 13 12 51 36 

11 Suba Fundación 
Educación Futuro 72 77 24 30 96 107 

14 Mártires 
Compañía Kurumani 

19 12 4 7 23 19 

17 Candelaria  11 8 1 2 12 10 

19 Ciudad 
Bolívar 

Corporación para el 
desarrollo Arkos 76 68 23 31 99 99 

  
TOTAL 

438 417 156 189 594 606 
  855 345 1200 

Fuente: UAESP - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia 2009. 
 
A través de estos convenios se llevaron a cabo las siguientes estrategias para la prevención del trabajo infantil: 
 
- Se realizó el diagnóstico psicopedagógico a cada beneficiario, para desarrollar programas de atención por 

áreas. De acuerdo a estos resultados se  implementaron las actividades complementarias. 
- Se identificó la oferta educativa en cada localidad en relación con las bases de datos de los beneficiarios 

desescolarizados. 

                                             
75 1. Convenio con Familia Viva para la localidad de Bosa (del 11 de julio de 2009 a marzo de 2010); 2. Convenio con CAE para la localidad de 
Kennedy (del 12 de julio de 2009 a marzo de 2010); 3. Convenio con Educación Futuro para la localidad de Ciudad Bolívar (del 13 de julio de 
2009 a marzo de 2010); 4. Convenio con ARCOS para la localidad de Suba (del 15 de julio de 2009 a marzo de 2010); y 5. Convenio con 
KURUMANI en las localidades de Los Mártires, La Candelaria, Santa Fe y Usaquén (del 19 de octubre de 2009 a marzo de 2010).  
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 - Teniendo en cuenta el diagnostico de los niños que no contaban con cupo escolar, se coordinó con la oficina 
local de la Secretaría de Educación - CADEL la asignación de cupos en las diferentes localidades para los 
beneficiarios  desescolarizados.   

- A través de la Secretaría de Educación Distrital con el programa “Volver a la Escuela”, y teniendo como base la 
evaluación realizada individualmente, se vincularon a los niños y niñas que se encontraban desescolarizados  

- Se estableció el nivel escolar de cada NNA de acuerdo a su edad y experiencia educativa (para beneficiarios 
desescolarizados) y se identificaron posibles alteraciones cognitivas, problemas de aprendizaje, lenguaje, 
audición y visión. 

- Se realizó evaluación nutricional a cada beneficiario con el fin de buscar medios de atención de acuerdo a la 
oferta institucional presente en la localidad.  

- Se referenciaron los casos que requieran atención en salud o atención a dificultades en el aprendizaje a las 
instancias institucionales correspondientes. 

- Se realizaron actividades de sensibilización, formación, prevención del trabajo infantil y promoción de derechos 
de niños, niñas y adolescentes, dirigidas a los padres de familia y miembros del grupo familiar. 

- Se identificaron situaciones socio familiares que posiblemente obstaculizaban el sano crecimiento de los niños 
y niñas (maltrato infantil, abuso sexual, conflicto y/o violencia intrafamiliar, entre otros) y se referenciaron los 
casos a las instancias institucionales correspondientes. 

- Se desarrollaron actividades complementarias como actividades de nivelación y refuerzo escolar; recreación y 
manejo del tiempo libre con los niños que lo requieran. 

- Se diseñaron y entregaron ayudas didácticas para desarrollar las actividades pedagógicas complementarias.  
 

Cuadro 113. Total de NNA hijos de recicladores desvinculados del trabajo infantil 
 

Localidad Organización 
5 a 11 años 12 a 14 años 

Total de NNA en 
situación de trabajo 

desvinculados 
M F M F M F 

Bosa Centro Familia Viva 20 27 4 9 24 36 

Kennedy Corporación Avance y 
Equidad - CAE 5 1 7 2 12 3 

Suba Fundación Educación 
Futuro 12 10 9 13 21 23 

Ciudad Bolívar Corporación para el 
desarrollo Arkos 1 4 2 3 3 7 

Los Mártires, La 
Candelaria, Santafé  
y Usaquén 

Compañía Kurumani 0 0 0 0 0 0 

 
TOTAL 

38 42 22 27 60 69 
 80 49 129 

Fuente: UAESP - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia 2009. 
 
Por otra parte la UAESP a través de las acciones de seguimiento y control del avance de cada NNA beneficiario, 
también identifica situaciones socio familiares que vulneran sus derechos tales como maltrato infantil, abuso sexual, 
conflicto y/o violencia intrafamiliar entre otros, y se encarga de referenciar aquellos casos a las instancias 
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 institucionales correspondiente, ya sea el ICBF, Profamilia, Proniño, las comisarías de familia y la red distrital de 
salud a través de los hospitales locales. En el cuadro 114 se observa el número de casos de NNA en situación de 
vulneración de sus derechos identificados por cada organización en desarrollo de los programas de prevención de la 
explotación laboral de la Unidad. 
 

Cuadro 114.  NNA con situaciones de vulneración de derechos identificados por la UAESP 
 

LOCALIDAD ORGANIZACIÓN TOTAL DE 
CASOS 

Bosa Centro Familia Viva 19 
Kennedy Corporación Avance y Equidad - CAE 0 
Suba Fundación Educación Futuro 84 
Ciudad Bolívar Corporación para el desarrollo Arkos 4 
Los Mártires, La 
Candelaria, Santafé y 
Usaquén. 

Compañía Kurumani 1 

   108 
Fuente: UAESP - Informe de Gestión Infancia y Adolescencia 2009. 

 
En cada uno de los casos reseñados en la cuadro 114 la UAESP, a través de las fundaciones con las que tiene 
convenio, en el momento de sospecha o confirmación de ocurrencia de maltrato infantil, abuso sexual, conflicto y/o 
violencia intrafamiliar, realizó la denuncia de la situación así como la canalización y referenciación de los mismos a 
las instituciones pertinentes. 
 
De igual manera trabajó con las mesas locales de erradicación de trabajo infantil, que a su vez hacen parte de la 
mesa distrital. Los casos identificados están siendo reportados a las mesas locales para que una vez finalicen los 
convenios, se pueda realizar seguimiento a los casos a partir de la información y bases de datos remitidas. 
 
De otra parte, desde el proyecto Salud en el Ámbito Laboral de la SDS también se desarrollaron estrategias de 
desvinculación de NNA trabajadores. 
 
Entendiendo el ámbito laboral como el territorio social donde transcurre la vida cotidiana de las personas en la 
realización de actividades económicas con fines productivos, tanto de economía informal como formal, la SDS 
aborda estos espacios buscando analizar las relaciones particulares que los determinan y que son comunes a todos 
los actores que los habitan, y de esta manera diseñar respuestas sociales integrales, dirigidas al mejoramiento de las 
condiciones de salud y trabajo de los y las trabajadoras del Distrito Capital.   
 
Dentro de las poblaciones objetivo identificadas por el programa se cuentan, entre otras, a los niños y niñas 
trabajadoras menores de quince años; los y las adolescentes entre 15 y 18 años trabajadores. 
 
Frente a esta población desde 2005 se han adelantado acciones intersectoriales en materia de identificación de 
niñas, niños y adolescentes trabajadores en los diferentes territorios de la ciudad, mediante estrategias de búsqueda 
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 activa; activación de rutas de atención integral, y vinculación a los diferentes servicios sociales para la restitución de 
derechos vulnerados. 
 
Se han implementado en consecuencia acciones de movilización social dirigidas a la transformación de patrones 
culturales que validan el trabajo infantil y trabajo con las familias en materia de generación de ingresos; se han 
fortalecido las instancias de coordinación distrital y local que trabajan el tema en aspectos como la generación de 
conocimiento frente a la situación, la gestión intersectorial e interinstitucional para la respuesta integral, y la 
actualización y seguimiento a las acciones en la política pública; y de igual manera se han hecho esfuerzos para 
lograr una caracterización de esta población. 
 
Bajo este esfuerzo, a partir del 2006 se caracterizaron e identificaron 3.490 NNA trabajadores, en el 2007 se 
incrementó la caracterización e identificación en un 0.74% pasando de 3.490 a 3.516 NNA; en el 2008 se 
identificaron y caracterizaron 31 NNA menos que el año inmediatamente anterior, y finalmente para el 2009 la 
caracterización e identificación respecto al 2008 aumentó un 22% para un total de 4.238 NNA trabajadores.  
 
En cuanto a la proporción de desvinculación laboral (número de niños y niñas desvinculados del trabajo sobre 
número de niños y niñas trabajadores identificados), tal como se evidencia en el gráfico 60, en la medida en que las 
estrategias de articulación intersectorial se han fortalecido, la proporción de desvinculación de niños y niñas 
trabajadores menores de quince años se ha incrementado, pasando de 900 NNA trabajadores desvinculados  
durante el 2006, a 1.203 NNA desvinculados en el 2007; 1400 en 2008, y en el 2009 se desvincularon 1.879 NNA. 
 

Gráfico 60.  NNA trabajadores identificados, canalizados y desvinculados 2006-2009 
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Fuente: SDS Registros de seguimiento de niños, niñas  y adolescentes con corte 31 de diciembre de 2009 

 
Las acciones que se destacan desde este proyecto son: 
 

- Caracterización e identificación de NNA trabajadores, menores de 15 años, escolarizados y desescolarizados, 
para su afiliación al SGSSS y canalización a programas y servicios de salud y de otros sectores de acuerdo 
con las necesidades identificadas. 
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 - Sensibilización para la prevención del trabajo infantil dirigido a padres, docentes y otros actores de la 
comunidad, en espacios distintos a la escuela como plazas de mercado, juntas de acción comunal, y plazas 
públicas entre otros. 

- Promoción de la salud mental y prevención de la vinculación a peores formas de trabajo infantil con NNA 
trabajadores escolarizados y desescolarizados con cobertura en 135 sedes educativas, a través de las cuales 
1.778 NNA trabajadores se han beneficiado de la intervención de promoción de la salud mental y 252 NNA 
trabajadores fueron canalizados a programas y servicios de instituciones tanto públicas y privadas 
responsables de la restitución de derechos de NNA que estaban en una peor forma de trabajo infantil.   

- Generación de condiciones de trabajo protegido a adolescentes entre 15 y 18 años de edad, para lo cual se 
identificó y caracterizó a 1.261 adolescentes entre 15 y 18 años trabajadores en el 2009; a los que se les 
realizó el diagnóstico de condiciones de salud y trabajo y se acordaron planes con los empleadores o 
acudientes para la generación de condiciones de trabajo protegido. Como resultado 395 adolescentes  
durante el 2008  y  147 durante el 2009 cuentan con condiciones de trabajo protegido y  268 adolescentes en 
el 2008 y 256 adolescentes en el 2009  se desvincularon del trabajo por desarrollar actividades que 
vulneraban su salud y desarrollo. 

- Fortalecimiento de la Mesa Distrital para la Prevención y Erradicación del Trabajo Infantil con la participación 
permanente de la SDIS, SDE, SDS, el ICBF, el Ministerio de la Protección Social Dirección Territorial, el IPES 
y la UAESP, con el acompañamiento técnico de la OIT, IPEC.  En cumplimiento del plan de acción de la Mesa 
Distrital, se ha avanzado en la construcción de un documento conceptual y normativo único que expresa la 
postura del Distrito frente a la problemática, y que recoge las experiencias de dos eventos realizados por la 
mesa en el 2009: un conversatorio sobre trabajo infantil, y un foro acerca de la perspectiva de derechos y el 
trabajo infantil.  Adicionalmente, la mesa construyó con apoyo de las mesas locales un análisis de situación 
del trabajo infantil en el Distrito con datos 2007, y está en proceso de definición de variables únicas para el 
diseño y puesta en marcha de un Sistema de Información Integral para la identificación y caracterización de 
niños, niñas y adolescentes trabajadores en el Distrito que sea compatible con el Sistema de Información 
Nacional que está en proceso de construcción.  
 

También desde las competencias de la SDIS se atendió en 2009 a NNA, identificados como trabajadores infantiles, 
en los Centros Amar, los cuales son espacios institucionales donde se trabaja por la erradicación del trabajo infantil y 
para ello cuentan con un modelo de atención interdisciplinario orientado a la atención integral de los NNA y sus 
familias ó adultos responsables, buscando integrar a los NNA trabajadores a los espacios propios para su desarrollo 
y promover la desvinculación definitiva de las actividades de trabajo y la restitución de sus derechos.  
 
La atención de estos Centros parte de una búsqueda permanente la cual implica la activación de diferentes 
estructuras y mecanismos comunitarios e institucionales que se encargan de identificar a los niños y niñas que se 
encuentran desescolarizados y/o que están siendo explotados en el trabajo, para conducirlos a ellos y a sus familias 
hacia los servicios sociales que garanticen la transformación de las condiciones que originaron su vinculación al 
trabajo a través de los siguientes servicios ofrecidos en la contra-jornada escolar: 
 

- Actividades de formación para el fortalecimiento y desarrollo de competencias básicas. 
- Gestión y seguimiento al acceso y permanencia en el  sistema formal de educación, a través de la 

referenciación al CADEL de la SED para la consecución del cupo escolar y acciones pedagógicas de refuerzo 
escolar.  

- Gestión con la SDS para la vinculación del niño, niña o adolescente y su núcleo familiar al SGSSS 
- Acciones de sensibilización orientadas a la transformación de los patrones culturales que validan el trabajo en 

niños y niñas,  formación en derechos de la infancia y refuerzo de autoestima.  

180



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 - Valoración, seguimiento nutricional y complementación alimenticia.  
- Vinculación de los niños, niñas y adolescentes a actividades lúdico-recreativas, deportivas y culturales.  
- Acceso a la justicia para la gestión del registro civil, y acciones de denuncia de violaciones a los derechos 

fundamentales de los NNA.  
- Formación familias en patrones de crianza, desarrollo personal, ciudadanía, y hábitos saludables. 
- Gestión y canalización de las familias a programas y proyectos locales para la generación de ingresos.  

 
A 2009 se contaba con quince Centros Amar de Integración en once localidades del Distrito, los cuales desarrollan 
sus acciones en torno a 5 componentes de atención: 
 

1. Componente de identificación y caracterización – búsqueda activa 
2. Componente de atención integral y restablecimiento de derechos (formación y educación; atención 

psicosocial; cultura, recreación y deporte; atención en salud y acceso a la justicia).  
3. Componente  de articulación a espacios de participación local. 
4. Componente de sensibilización y transformación de patrones culturales. 
5. Componente de gestión para la generación de ingresos de las familias.  

  
Para el 2009, se programó la atención de 5.100 niñas, niños y adolescentes y a 31 de diciembre de 2009 se 
atendieron 2.653, logrando así el cumplimiento del 52% de la meta programada, como se muestra en el cuadro 115. 
 

Cuadro 115.  NNA atendidos en los Centros Amar de Integración 
UNIDAD OPERATIVA CUPOS 

AUTORIZADOS 
PERSONAS 
ATENDIDAS 

ÍNDICE DE 
ROTACIÓN 

Centro Amar de Integración Bosa 90 142 1,6 
Centro Amar de Integración Candelaria 70 123 1,8 
Centro Amar de Integración Chapinero (1) 70 130 1,9 
Centro Amar de Integración Chapinero (2) 70 148 2,1 
Centro Amar de Integración Corabastos (ant) 150 228 1,5 
Centro Amar de Integración Engativá 70 174 2,5 
Centro Amar de Integración Kennedy 110 249 2,3 
Centro Amar de Integración Mártires I 70 202 2,9 
Centro Amar de Integración Mártires II 90 199 2,2 
Centro Amar de Integración San Cristóbal I 70 150 2,1 
Centro Amar de Integración San Cristóbal II 70 171 2,4 
Centro Amar de Integración Suba 70 183 2,6 
Centro Amar de Integración Tunjuelito 70 131 1,9 
Centro Amar de Integración Usaquén 70 160 2,3 
Centro Amar de Integración Usme 70 156 2,2 
Beneficencia de Cundinamarca  107 1,0 

TOTAL GENERAL 1210 2653 2,0 
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 
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 A través de la atención se ha identificado que existe una gran variedad problemas asociados al trabajo infantil que 
pueden ser la causa o la consecuencia de la vinculación temprana a actividades laborales de esta población como lo 
muestra la gráfico 61. 
 
Con relación al cuidado de los NNA atendidos, al ingresar al servicio un 39% manifestó que durante el día se queda 
solo; el 32% se encuentra bajo el cuidado de sus padres y el 11% bajo el cuidado de sus hermanos.  Esta situación 
cambia de manera sustancial a la hora de reportar el cuidador en la noche, dando como resultado que el 85% 
permanece con su padre o madre, el 5% con otro familiar y un 3% se quedan solo. [Ver Cuadro 116] 
 
 
Finalmente, cabe resaltar que también en 2009 la Procuraduría General de la Nación calificó a Bogotá en la 
categoría “muy alto” por sus avances en prevención y erradicación del trabajo infantil, en particular en sus peores 
formas.  Así pues, en términos generales, el avance tanto cuantitativo como cualitativo de las intervenciones que se 
llevan a cabo en la ciudad para la prevención del trabajo infantil, han tenido un impacto positivo en la reducción de 
tasa del trabajo infantil en el Distrito.  

 
Gráfico 61.  Problemas asociados al trabajo infantil  

 
Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 

 
Cuadro 116.  Indicadores Centros Amar  

INDICADORES CENTROS AMAR DE INTEGRACIÓN 

Nº de niños, niñas o adolescentes  programados 5.100 
Nº de niños, niñas o adolescentes atendidos 2.653 
Cumplimiento meta física respecto a niños 52% 
Índice de rotación de cupos 2.0 

Fuente: SDIS - Sistema de Registro de Beneficiarios-as – SIRBE. Cálculos: Subdirección de Diseño, Evaluación y Sistematización. 
 
 
Atención especializada a infantes y adolescentes infractores 
El programa Bogotá Segura y Humana a través del Proyecto Fortalecimiento a la Justicia Formal de Bogotá D.C, de 
la SDG busca mejorar la calidad de vida de la población y que se reconozcan, garanticen y restablezcan en la ciudad 
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 los derechos humanos y ambientales con criterios de universalidad e integralidad, convirtiéndola en un territorio de 
oportunidades que contribuya al desarrollo de la familia, en especial de los niños y niñas en su primera infancia.   
 
En ese sentido, la acción del gobierno distrital ha estado orientada a reconocer, garantizar y restablecer las 
condiciones necesarias para el ejercicio pleno de los derechos de NNA, con especial énfasis en los adolescentes 
infractores de la ley penal, en cumplimiento de la Ley 1098 de 2006, dando continuidad a la política por la calidad de 
vida de niños, niñas y adolescentes de Bogotá, con ajuste en sus componentes para ampliar su impacto. 
En ese orden de ideas, la SDG a través de la Dirección de Derechos Humanos y Apoyo a la Justicia, y el proyecto 
355 - Sistema Distrital de Justicia, en cumplimiento a la política de protección a adolescentes sancionados por 
violación a la ley penal que determina …todos los adolescentes en conflicto con la ley contarán con un proceso de 
atención según orientaciones de protección integral y de justicia restaurativa, y una vez culminada la medida 
impuesta serán integrados productivamente a la sociedad... desarrolló durante la vigencia 2009 las siguientes 
actividades para cumplir con tal objetivo:   
 
 

- Garantizar 120 cupos en programas de servicio social gratuito para la ejecución de medidas de la pena para 
los adolescentes infractores. 

 
Se firmó un convenio de asociación76 entre la SDIS, la SDG, la OIM, Artesanías de Colombia y circo Ciudad, cuyo 
objeto es: "Aunar recursos técnicos, pedagógicos, humanos, físicos, administrativos y económicos para implementar 
una estrategia de atención integral especializada dirigida a las y los adolescentes, entre 14 y 17 años y sus familias 
vinculados con medida de restablecimiento de derechos al Sistema de Responsabilidad Penal para Adolescentes - 
SRPA, con miras a disminuir la reincidencia y fortalecer los procesos de exclusión y prevenir el reclutamiento de 
adolescentes en riesgo". Este servicio cuenta con once componentes de atención, los cuales se enuncian a 
continuación: 
 

- Formación en derechos humanos, ciudadanía y cultura de la legalidad.  
- Atención Psicosocial. 
- Atención Terapéutica.  
- Servicio comunitario y trabajo social en la comunidad por parte de los y las adolescentes como experiencia 

investigativa de justicia restaurativa. 
- Gestión y articulación transectorial, comprende coordinación y referenciación a los diferentes sectores y 

entidades para el acceso a servicios y programas que garanticen sus derechos y la inclusión social. 
- Promoción artística y cultural y de intervención psicosocial– Escuela circo contemporáneo. 
- Desarrollo de habilidades y emprendimientos para el trabajo – Artesanías de Colombia. 
- Estrategia de Referenciación y Oportunidades Juveniles –CROJ. 
- Seguimiento post- egreso.  
- Caracterización y documentación de casos.   
- Fortalecimiento a la capacidad institucional instalada en el orden local y distrital para el desarrollo del Sistema 

Responsabilidad Penal para Adolescentes en el Distrito Capital. 
 

- Garantizar 500 cupos para el cumplimiento de sanciones en medio cerrado para adolescentes infractores. 
 

                                             
76 Convenio # 3973 del 2009 firmado en el cuarto trimestre de 2009. 
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 Se firmó un convenio marco interadministrativo de cooperación77 entre la SDG, la SDIS, la SDCRD, la SDP e ICBF 
Regional Bogotá, cuyo objeto es: “Aunar esfuerzos entre el ICBF y el Distrito con el fin de implementar los programas 
especializados para el cumplimiento de las sanciones no privativas de la libertad, que son: prestación de servicios 
sociales a la comunidad, libertad vigilada y atención especializada en medio semicerrado, y privativas de la libertad 
en centro de atención especializado, e implementar estrategias para la prevención de la delincuencia de niños, niñas 
y adolescentes del Distrito Capital”.  Así mismo se firmo un contrato de asociación78 entre SDG y la congregación de 
Religiosos Terciarios Capuchinos de Nuestra Señora de los Dolores. 

 
 

- Implementar una unidad de drogodependientes.   
 
En cuanto a la implementación de una Unidad de Drogodependientes contemplada en la meta del cuatrienio del Plan 
de Desarrollo, durante el cuarto trimestre de 2009 se trabajo en el diseño y formulación de una ruta de atención para 
adolescentes infractores con consumo de SPA con el apoyo de la Dirección de Salud Pública de la SDS; y con esta 
misma dirección se plantea celebrar un convenio interadministrativo que permita contar, mediante cupos 
ambulatorios, con dicha Unidad de Drogodependientes; sin embargo esta contratación está sujeta a los recursos 
disponibles y proyectados para el cuatrienio, y a las gestiones interinstitucionales que se realicen con la SDS. 
 
 

- Sensibilizar 600 mujeres, niñas y adolescentes del Distrito Capital en enfoque de derechos con perspectivas 
de género. 

 
El componente de Asesoría Jurídica Especializada – Litigio de Género está dirigido fundamentalmente al diseño de 
las acciones basadas en el enfoque de derechos con perspectiva de género que permitan a las niñas, adolescentes 
y mujeres ejercer sus derechos y contar con procesos legales que tengan en cuenta la perspectiva de género; 
aspecto que representa una diferencia fundamental en la manera de intervenir e incidir en los conflictos de esta 
población  
 
Así, enmarcado en las directrices que la Política Pública de Mujer y Géneros y en el Plan de Igualdad de 
Oportunidades para la Equidad de Género, el proyecto de Asesoría Jurídica Especializada – Litigio de Género busca 
que  las niñas, adolescentes y mujeres sean reconocidas como sujetas de derechos y que en consecuencia se  
promuevan, garanticen y restituyan sus derechos como mujeres. 
 
A la fecha el proyecto ha atendido tanto a niñas como adolescentes mujeres de manera directa y las acciones y 
procedimientos relacionados con su atención han recogido los principios rectores señalados en el artículo 203 del 
Código de Infancia y Adolescencia – Ley 1098 de 2006 en lo que respecta a la perspectiva de género. Así mismo ha 
atendido a mujeres madres, a través de las cuales también ha beneficiado a NNA de manera indirecta, gracias a la 
asesoría que se presta a las madres79.   
 

                                             
77 Convenio # 1438 del 2009 firmado en el cuarto trimestre de 2009. 
78 Contrato  # 1504 del 2009 firmado en el cuarto trimestre de 2009. 
79 La SDG no reportó para este informe población atendida bajo éste proyecto aduciendo que no se cuenta con instrumentos idóneos que 
permitan la verificación de la población de NNA atendida de manera indirecta; sin embargo, a septiembre de 2009 habían reportado 214 
mujeres beneficiarias directas y 327 niños y niñas beneficiarios indirectos. 
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III. Análisis de Gestión Presupuestal  
 
El presupuesto del sector público es una herramienta fundamental para marcar el rumbo del accionar del gobierno. 
En este sentido, este documento presenta la información de Infancia y Adolescencia correspondiente a la ejecución 
presupuestal con corte a diciembre 31 de 2009, con lo cual se busca reflejar la inversión de las entidades 
responsables de la atención de población infante y adolescente en el Distrito Capital, e identificar los principales 
proyectos de cada sector que están encaminados a garantizar y restablecer los derechos de los niños, niñas y 
adolescentes, en concordancia con lo previsto en el artículo 41 de la Ley 1098 de 2006, "Código de la Infancia y la 
Adolescencia".  
 
Tomando la información suministrada por las entidades, se concretan a lo largo del presente capítulo los esfuerzos y 
recursos asignados presupuestalmente para la atención de la infancia y adolescencia, reflejando claramente el 
cumplimiento de las prioridades establecidas por la Administración Distrital. 
 
Vale la pena aclarar que la información reportada no incluye los datos de personería, por cuanto esta entidad no 
envío la información correspondiente al seguimiento de tercer ni la proyección a 31 de diciembre y programación 
2010. 
 
El cuadro consolidado de Ejecución presupuestal por Sector permite identificar las acciones adelantados por el 
Distrito Capital como compromiso del Gobierno en la atención a primera infancia y adolescencia: 
 

Atención de la infancia y la adolescencia (cifras en millones $) 

SECTOR 
Inversión 

proyectada  
2008-2012  

EJECUCION 
2008 

EJECUCION 
2009 

PROGRAMADO 
2010 

Educación 8.680.993 1.585.485 1.613.552 1.772.964 
Integración Social 1.035.223 213.629 254.455 268.844 
Salud 1.391.459 227.985 312.493 340.281 
Cultura, Recreación y 
Deporte 141.703 14.961 17.154 17.915 
Hábitat 55.805 349 1.662 500 
Gobierno 16.954 1.623 3.707 1.442 
Ambiente 4.944 432 1.942 1.337 
Total 11.327.082 2.044.463 2.204.964 2.403.283 

Nota: El total de la inversión proyectada 2008-2012 se ve levemente disminuida, por cuanto no fue reportada la información de la 
Personería, sin embargo en el desagregado de la matriz se incluye el dato reportado por dicha entidad para el primer semestre. 
  
El Distrito Capital a través de los sectores de Educación, Integración Social, Salud, Hábitat, Gobierno, Ambiente y 
Cultura Recreación y Deporte, viene atendiendo las necesidades planteadas en el Plan de Desarrollo, para lo cual ha 
destinado recursos en lo corrido del periodo de gobierno (ejecutados 2008 y 2009) por valor de $4.249.427 millones, 
distribuidos en los sectores de la siguiente manera: 
 

185



A T E N C I Ó N   A   L A   I N F A N C I A   Y   A D O L E S C E N C I A   E N   B O G O T Á   P O S I T I V A 
 

 

I n f o r m e   d e   c u m p l i m i e n t o  
 
 

 
 

 PARTICIPACIÓN DE LOS SECTORES SOBRE EL 
PRESUPUESTO ASIGNADO PARA INFANCIA Y 

ADOLESCENCIA
Cultura, 

Recreación y 
Deporte

1%

Educación
73%

Integración Social
12%

Salud
14%

Otros: (Hábitat, 
Gobierno, 
Ambiente)

0%

 
 
Partiendo de los recursos apropiados por cada sector para la atención de primera infancia y adolescencia, a 
continuación se presentará en este mismo grado de incidencia el análisis de la información. 
 
Sector Educación 
 
Uno de los más importantes campos atendidos por el Distrito 
Capital corresponde a la educación, mediante la cual se atiende 
población infantil, adolescente y juvenil, en condiciones de 
pobreza y vulnerabilidad, a través del suministro de refrigerios, 
almuerzos, transporte, subsidios condicionados para la 
asistencia escolar, entre otras estrategias establecidas para 
garantizar la calidad y oportunidad del servicio. 
 

Los 
recurs
os destinados para la población de primera infancia y 
adolescencia que es atendida por la Secretaría de 
Educación Distrital en el tercer trimestre presento el 
siguiente comportamiento: 
 
Frente al presupuesto programado se presenta una 
ejecución del 99.9% representado en $1.613.552 millones, 
dentro de cuya ejecución se resaltan los siguientes 
recursos destinados para dar cumplimiento a los 

programas del plan de desarrollo con corte a 31 de diciembre: 
 
 

1.585.485

1.614.636 1.613.552

1.570.000

1.580.000

1.590.000

1.600.000

1.610.000

1.620.000

EJECUCION 2008 Presupuesto
2009 

Ejecución 2009

Educación
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 ‐ Bogotá bien alimentada, con $137.491 millones, orientando dichos recursos a suministrar refrigerios y comidas 
calientes diariamente a los estudiantes de los colegios distritales. 

 
‐ Acceso y permanencia a la educación para todas y todos, con 

$279.347 millones, recursos destinados a beneficiar con gratuidad a 
niños y niñas, suministrar útiles escolares a estudiantes de 
preescolar, ofrecer transporte a estudiantes mediante rutas 
escolares y subsidios de transporte escolar, otorgar subsidios 
condicionados a la asistencia a estudiantes y la generación de 
convenios para cupos en instituciones educativas oficiales y 
privadas. 

 
‐ Educación de calidad  y pertinencia para vivir mejor, con $9.645 millones, destinados a beneficiar a estudiantes 

con la implementación de diferentes estrategias de transformación pedagógica para mejorar la calidad de la 
educación en los colegios oficiales del Distrito Capital. 

 
‐ Toda la vida integralmente protegidos, con $639 millones, 

dirigido a la atención de 14.124 estudiantes, población victima 
del conflicto, niños y jóvenes en extra edad y población en 
situación de discapacidad. 

 
‐ Construcción de paz y reconciliación, con $2.255 millones, con el 

objetivo de fortalecer los derechos humanos e incorporación de 
valores para mejorar la convivencia, interculturalidad y equidad 
de género. 

 
‐ Mejoramiento de la infraestructura educativa, Educación de calidad y pertinencia, Acceso y permanencia a la 

educación, Toda la vida integralmente protegidos, Bogotá Sana, con $1.184.175 millones. 
 
Dentro de este último valor se incluyen los componentes de recurso humano, planta y recursos físicos, alumno, 
administración y gestión del servicio. La ejecución de esta estrategia va de la mano con la ejecución total de la SED. 
 
 
Sector Salud 
 
La atención a la primera infancia y adolescencia, brindada desde la 
Secretaría Distrital de Salud, se realiza a través de acciones desarrolladas 
con los proyectos de inversión salud al colegio, Infancia y adolescencia 
feliz y protegida integralmente, Instituciones saludables y amigables, 
Comunidades saludables, Salud al trabajo, Atención de Población 
Vinculada,  Gratuidad en salud, Fortalecimiento de la Gestión Distrital en 
Salud Publica, Vigilancia en salud pública, Promoción y afiliación al régimen subsidiado y contributivo. 
 
Los recursos destinados para la población de primera infancia y adolescencia que es atendida por la Secretaría 
Salud en el tercer trimestre presento el siguiente comportamiento: 
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Frente al presupuesto programado se presenta una 
ejecución del 75.34%, representado en $312.493 millones, 
los cuales se analizan a continuación desagregando dicho 
total en los programas establecidos por la entidad para dar 
cumplimiento a las metas del plan de desarrollo con corte a 
31 de diciembre, así: 
 
‐ Bogotá sana, con $217.371 millones, cuyos recursos se 

orientan entre otras a atender y hacer seguimiento de 
manera integral a las gestantes escolarizadas de 10 a 

14 años, en las instituciones educativas en las cuales opera la estrategia de Salud al Colegio; sensibilizar en el 
tema de suplementos con micronutrientes y desparasitación a población infantil; realizar acciones 
promocionales, fortaleciendo conocimientos, prácticas y actitudes relacionadas con la sexualidad para la 
prevención del embarazo en adolescentes; atender a adolescentes gestantes, en condición de posparto y 
lactantes, sumado a estos esfuerzos la Secretaría se encarga de capacitar mediante convenios a médicos y/o 
enfermeros en servicios amigables, generar espacios para la construcción e implementación de metodologías y 
acciones promocionales de los derechos sexuales y reproductivos. En el tema laboral se encarga de la 
identificación, caracterización y canalización a programas y servicios de niños y niñas trabajadores, así como del 
diagnóstico de las condiciones de salud y trabajo de los adolescentes trabajadores.  

 
‐ Garantía del aseguramiento y atención en salud, con $74.453 millones, recursos destinados a atender en forma 

gratuita a niños y niñas entre 1 y 5 años, realizar actividades de divulgación sobre el Proyecto de gratuidad y 
especialmente sobre los beneficios. 

 
‐ Toda la vida integralmente protegidos, con $16.212 millones, recursos administrados bajo el proyecto de 

inversión “Infancia y adolescencia feliz y protegida integralmente”, el cual se centra en tema de vacunación en 
los menores de un año. 

 
‐ Los $4.457 millones restantes, están destinados a monitorear la reducción de desnutrición global en niños 

menores de 5 años e implementar en todas las Empresas Sociales del Estado adscritas la estrategia de 
atención materno infantil. 

 
 
Sector Integración Social 
 
Como respuesta a la atención de primera infancia y adolescencia, 
para el Sector de Integración confluyen la Secretaría Distrital de 
Integración Social y el Instituto Distrital para la Protección de la 
Niñez y la Juventud - IDIPRON, quienes se encargan del 
acompañamiento y seguimiento a los casos denunciados por 
maltrato infantil, delitos sexuales contra niños-as y adolescentes, 
y en términos generales todas aquellas actividades que buscan 
prestar una atención integral a los niños-as, adolescentes, jóvenes y sus respectivas familias, que permita el 
restablecimiento y aseguramiento de los derechos, a través de acciones desarrolladas con los proyectos de inversión 
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“Familias positivas”, “Infancia y Adolescencia Feliz y Protegida Integralmente”, “Participación y redes sociales para 
escuchar las voces rurales y urbanas para la garantía y restitución de los derechos”, “Seguridad Alimentaria y 
Nutricional”, “Fortalecimiento de la gestión institucional”, “Asesoría y control de los servicios sociales”, “Jóvenes 
visibles con derechos y responsabilidades” y “Formación y promoción del espíritu científico, innovador y del 
conocimiento y habilidades de la población en salud”. 
 
Los recursos destinados para la población de primera infancia y adolescencia que es atendida por dichas entidades, 
presenta el siguiente comportamiento con corte al tercer trimestre: 
 

Frente al presupuesto programado se presenta una 
ejecución del 94.16% representado en $254.455 
millones, dentro de cuya ejecución se resaltan los 
siguientes recursos destinados para dar cumplimiento a 
los programas del plan de desarrollo con corte a 31 de 
diciembre: 

 
‐ Toda la vida integralmente protegidos, con $124.056 

millones, orienta sus recursos a brindar 
acompañamiento y seguimiento a los casos 

denunciados por maltrato infantil, delitos sexuales contra niños-as y adolescentes remitidos por las comisarías 
de familia; trabajar en medidas para la no reincidencia de la violencia intrafamiliar y el maltrato infantil; realizar 
campañas para mejorar la seguridad de niños-as y adolescentes; brindar cupos para niños-as y adolescentes en 
condición de discapacidad en los Centros Crecer; brindar atención psicosocial frente a situaciones de 
vulneración de derechos; atender a niños-as y adolescentes  en los centros Amar de Integración; implementar 
acciones educativas, legales y de control para la restitución de los derechos de los niños, niñas y jóvenes 
victimas de abuso sexual; ofrecer cupos gratuitos en educación inicial y formar en alternativas de prevención en 
consumo de sustancias psicoactivas a jóvenes, entre otras acciones realizadas por este programa. 

 
‐ Bogotá bien alimentada, con $82.039 millones, recursos destinados a beneficiar con apoyos alimentarios diarios 

a la población en inseguridad alimentaria y nutricional, priorizando en población vulnerable, mediante el 
suministro de almuerzos diarios a niñez, juventud, madres gestantes, lactantes, adultos y las familias en sus 
diversidades múltiples y en territorios multidimensionales de Bogotá; bonos mensuales  de apoyo alimentario a 
mujeres gestantes y lactantes con gestaciones únicas y múltiples; cupos de apoyos diarios alimentarios para 
niños que asisten a jardines infantiles y a centros de integración familiar.  

 
‐ Desarrollo institucional integral, con $46.341 millones, enfoca la inversión en infraestructura en  obras de 

remodelación y actualización sismorresistente y cubre los servicios de vigilancia, aseo y preparación de 
alimentos. 

 
‐ Control Social al alcance de todos, con $1.727 millones, dirigidos al diseño y puesta en marcha de plan de 

asesoría y control de los servicios sociales. 
 
‐ Bogotá sociedad del conocimiento con $240 millones, y Fortalecimiento de organizaciones y redes sociales y 

familiares con $52 millones, buscan por un lado realizar Investigaciones sobre el fenómeno callejero y por otro 
lado promover escenarios de participación que permitan a los niños, niñas y adolescentes, aportar a la 
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 construcción del concepto de ciudad de derechos y visibilizar cómo ellos y ellas tienen posibilidades de incidir en 
su buen logro. 

 
 
Sector Cultura, Recreación y Deporte 
 
A través de la Secretaría de Cultura, Recreación y Deporte, los Institutos 
Distritales de Recreación y Deporte, y de Patrimonio Cultural, la Orquesta 
Filarmónica de Bogotá y la Fundación Gilberto Alzate Avendaño, el Sector de 
Cultura, Recreación y Deporte contribuye con la atención de primera infancia 
y adolescencia, mediante la construcción, modernización y dotación de los 
escenarios culturales, así como de la promoción, formación y otorgamiento 
de estímulos en la participación de actividades artísticas, culturales, 
patrimoniales y deportivas, suministrando para estos últimos el apoyo 
económico a los deportistas de alto rendimiento. Sumado a este trabajo se 
formula de manera concertada una política pública distrital para los campos 
de la recreación, la actividad física y los parques. 
 
Los recursos destinados para la población de primera infancia y adolescencia que es atendida por dichas entidades, 
presenta el siguiente comportamiento con corte a 31 de diciembre: 

 
Frente al presupuesto programado se presenta una 
ejecución del 62.39% frente a la programación inicial, lo cual 
corresponde a $17.154 millones, no obstante teniendo en 
cuenta que una de las metas relacionadas por el Instituto 
Distrital para la Recreación y el Deporte, incluyó en la 
programación el total de recursos determinados para cubrir 
toda la población de la meta “Apoyar anualmente 900 
deportistas de alto rendimiento” por lo cual se considero 
apropiado hacer el ajuste solicitado por dicha entidad e 
incluir lo correspondiente a la población infante y 

adolescente, dando como resultado una ejecución total para el sector de 88.9% de ejecución de recursos con 
respecto a la programación. A continuación se resaltan los principales recursos ejecutados en cumplimiento de los 
programas del plan de desarrollo con corte a 31 de diciembre: 
 
‐ Bogotá viva con $9.378 millones, orienta sus recursos a brindar a niños de primera infancia talleres de lectura en 

voz alta, concursos de danza urbana y salsa en la categoría de niños-as, conciertos de cámara, conciertos de la 
Orquesta, talleres didácticos y actividades en parques. En cuanto a las actividades que procuran mejorar la 
gestión de las entidades adscritas se han adelantado alianzas y convenios para articular y fortalecer el accionar de 
dichas entidades, todo ello en el marco de la Fiesta de Bogotá y Fiesta de los Niños y Niñas. Otro de los campos 
atendidos corresponde a la generación de Cupos para la participación en actividades recreativas para la infancia y 
la juventud como Campamentos Juveniles, Retroaventura, Recreoestaciones, Colegio al Parque, cupos en 
escuela de formación deportiva y atención a deportistas que se encuentran incluidos en el programa de alto 
rendimiento. 
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 ‐ Bogotá Espacio de Vida, con $3.699 millones, recursos destinados al estudio y evaluación de los lotes 
necesarios para la construcción de los equipamientos culturales, recreativos y deportivos.  

 
‐ Bogotá Sociedad de Conocimiento con $3.923 millones, destinados a estimular la participación en actividades 

artísticas, culturales y patrimoniales, con criterios de proximidad, diversidad, pertinencia, y calidad para promover 
la convivencia, la apropiación cultural de la ciudad y el ejercicio del derecho a la cultura. 

 
 
Sector  Gobierno 
 
A través de la Secretaría Distrital de Gobierno y el Fondo de Vigilancia y Seguridad de Bogotá, el Sector Gobierno, 
contribuye con la atención psicosocial de niños-as en situación de desplazamiento, la asesoría y representación 
jurídica a niños-as y adolescentes, y la atención de acciones operativas para la convocatoria e inscripción de 
iniciativas con contenidos de promoción de la convivencia de diferentes grupos juveniles de las localidades. Por otro 
lado se encarga de brindar el apoyo técnico a entidades que brindan directamente atención a la población de primera 
infancia y adolescencia.  
 
Los recursos destinados para la población de primera infancia y adolescencia que es atendida por dichas entidades, 
presenta el siguiente comportamiento con corte a 31 de diciembre: 

 
 Frente al presupuesto programado inicialmente se presenta 
una ejecución del 129.5% representado en $3.707 millones, 
dentro de cuya ejecución se resaltan los siguientes 
programas del plan de desarrollo con corte a 31 de 
diciembre: 
 
‐ Bogotá segura y humana con $2.680 millones, orienta 

sus recursos a desarrollar campañas para mejorar la 
seguridad de los niños-as y adolescentes en el distrito 
capital, de igual que brindar asesoría y representación 

jurídica a niños-as y adolescentes. Por otro lado se hace intervención de manera indirecta a la población 
objetivo a través de la capacitación y suministro de parte de la dotación de la policía de infancia, quienes se 
encargan de socializar la norma y el procedimiento.  

 
‐ Toda la vida integralmente protegidos con $723 millones, destina sus recursos a generar actividades en las 

escuelas de arte (música, artes plásticas, teatro, danzas, literatura y ciencia).  
 
‐ Construcción de paz y reconciliación con $304 millones, se encarga de realizar  acercamientos con las escuelas 

de deporte asociadas, para desarrollar actividades recreativas y de apoyo psicosocial, talleres y efectuar el 
seguimiento a los procesos contratados. 
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 Sectores Hábitat y Ambiente 
 
Los sectores de Hábitat y Ambiente a través de la Unidad Administrativa Especial de Servicios Públicos y el Jardín 
Botánico José Celestino Mutis respectivamente, prestan  atención a la población de primera infancia y adolescencia 
a través del convenio para la erradicación del trabajo infantil, las evaluaciones psicopedagógicas con los niños, y 
procesos de Educación y Cultura para la conservación y uso sostenible de la biodiversidad del Distrito Capital, 
enfocado a dicha población.  Los recursos destinados para la población de primera infancia y adolescencia que es 
atendida por dichas entidades, presenta la siguiente ejecución con corte a 31 de diciembre: 
 

 Frente al presupuesto programado se presenta una 
ejecución del 166% representado en $1.662 millones, lo cual 
es sustentado por el ajuste que realizo la entidad, teniendo 
en cuenta las acciones de infancia y adolescencia. La 
ejecución del programa “Educación de calidad y pertinencia 
para vivir mejor”, se encargo de realizar evaluaciones 
psicopedagógicas, cartillas, caracterización de niños-as, 
adolescentes y sus familias. 
 

 Frente al presupuesto programado se presenta una 
ejecución del 100.8% representado en $1.942 millones, 
dentro de cuya ejecución se resalta el cumplimiento del 
programa “Transformación Urbana Positiva”, orientado a 
formar estudiantes y docentes de los colegios que se 
vinculen a procesos de educación ambiental, en espacios 
como el Jardín Botánico y escenarios de la Estructura 
Ecológica Principal de Bogotá. 
 
 
 
 
Otras inversiones en Infancia y adolescencia  
 
– Empresa de Acueducto y Alcantarillado de Bogotá 
 
Con base en el cálculo de población por estrato y rango de edad y de acuerdo con su participación en cada estrato 
socioeconómico, se estima que en el 2009 se otorgaron 43 mil millones de pesos en subsidios para el acceso al 
servicio de acueducto y 24 mil millones en el servicio de alcantarillado a la población infante y adolescente como se 
detalla a continuación: 
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 Estimación de subsidios otorgados a la población infante y adolescente por estrato y rango de edad 
AÑO 2009 

Millones de $ 
ACUEDUCTO 

Total Población 
Infancia Adolescencia 
0 y 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 

Est 1 2.320,84 2.339,11 2.456,55 2.548,61 9.665,11 
Est 2 5.864,88 5.911,03 6.207,81 6.440,46 24.424,17 
Est 3 2.259,39 2.277,16 2.391,50 2.481,12 9.409,17 
Total 10.445,10 10.527,30 11.055,86 11.470,19 43.498,44 

 
ALCANTARILLADO 

Total Población 
Infancia Adolescencia 
0 y 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 

Est 1 1.238,95 1.248,70 1.311,39 1.360,54 5.159,58 
Est 2 3.396,33 3.423,05 3.594,92 3.729,64 14.143,94 
Est 3 1.148,90 1.157,95 1.216,08 1.261,66 4.784,59 
Total 5.784,18 5.829,70 6.122,40 6.351,84 24.088,12 

Fuente: cálculos Empresa de Acueducto y Alcantarillado. 
 
 
Formato Atención a Primera Infancia y Adolescencia  
 
Anexo se relaciona el formato con la información correspondiente al cuarto trimestre de 2009, donde se relacionan 
los recursos destinados por las entidades con corte a este período para dar cumplimiento a las metas definidas en la 
matriz del artículo 34, así como las precisadas en los planes y proyectos sectoriales y en las metas de ciudad del 
Plan de Desarrollo. 
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