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AMPARO YANETH CALDERON PERDOMO
Secretaria Comision Primera Constitucional
Camara de Representantes

Congreso de la Republica

Carrera 7 No. 8 — 68, oficina 238 B

Bogot4, D. C.

Asunto: Remision cuestionario para debate de control politico. Tema: la situacion que atraviesan los adultos
mayores en Colombia debido a la crisis ocasionada por el Covid-19. Respuesta al oficio radi-
cado 202042300895562.

Dra. Amparo Yaneth:

En respuesta a la comunicacion dirigida al Ministerio de Salud y Proteccion Social, con el radicado del asunto,
mediante la cual nos remite dos (2) cuestionarios para preparar un debate de control politico relacionado con
la situacion que atraviesan las personas adultas mayores en Colombia debida a la crisis por la Covid-19, con
toda atencion doy respuesta a cada uno de los cuestionarios de 13 y 4 preguntas, respectivamente, en los
siguientes términos.

Cuestionario 1

1. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuantos adultos mayores tiene Colombia, discrimi-
nado por departamento y municipio.

Respuesta. De acuerdo a las proyecciones del Censo Nacional de Poblacion y Vivienda - CNPV - 2018 del
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica - DANE, para el afio 2020 la poblacién mayor de 60
anos corresponde a un 13% de la poblacion total. En especifico, en Colombia existen 6.808.641 personas
adultas mayores, de las cuales 3.066.140 son hombres y 3.742.501 mujeres; siendo los diez departamentos
y distritos con mayor numero de personas de 60 afos 0 mas Bogota, D.C., Antioquia, Valle del Cauca, Cun-
dinamarca, Atlantico, Santander, Bolivar, Cérdoba, Tolima y Narifio.
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Para una informacion mas detallada, se anexa en medio electrénico un archivo Excel que contiene las hojas
denominadas, “DANE_Poblacion 60+ Depto” y DANE_Poblacion 60+ Mpio” con los datos solicitados, des-

agregados por departamentos y municipios.

2. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuales han sido los beneficios entregados a los
adultos mayores en Colombia en el tiempo de Coronavirus por la entidad.

Respuesta. El Ministerio de Salud y Proteccion Social como cabeza del sector salud y en el marco de la
emergencia sanitaria por Covid-19 se encargada de conocer, dirigir, evaluar y orientar el sistema de seguri-
dad social en salud, mediante la formulacion de planes, la expedicion de normatividad y documentos técnicos
dirigidos a impartir instrucciones para la prevencion, contencién y mitigacion de la Covid-19 en personas
adultas mayores, a través de la coordinacion intersectorial con el fin de mejorar la calidad, oportunidad, ac-
cesibilidad de los servicios de salud y la proteccion de los derechos de las personas adultas mayores.

Ahora bien, reconociendo la condicion de “sujetos de especial proteccion constitucional” de las personas
adultas mayores, sefialada por el articulo 11 de la Ley 1751 de 2015, Estatutaria Derecho Fundamental a la
Salud, su atencion integral no esta limitada por ningun tipo de restriccion administrativa o econémica, por lo
que las instituciones del sector salud deben establecer procesos idéneos, interdisciplinarios e intersectoriales
que les garanticen la prestacion de servicios en las mejores condiciones; en este orden, desde el Ministerio
se contintia promoviendo el aseguramiento al SGSSS de las personas mayores, priorizandolas en las activi-
dades del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl), y la
Promocion y Mantenimiento de la Salud.

De otra parte, el Ministerio de Salud y Proteccién Social en el marco de la emergencia sanitaria por Covid-
19 brinda asistencia técnica a las entidades territoriales con el objetivo de socializar la normatividad, linea-
mientos, guias e infografias, ademas de orientar y optimizar la ejecucion de los recursos territoriales recau-
dados por concepto de Estampilla para el Bienestar de las Personas Mayores ordenada por la Ley 1276 de
2009 y acorde con la responsabilidad que nos delegé el Plan Nacional de Desarrollo, Ley 1955 de 2019, Art.
217, paragrafo 3, segun la cual: “Los departamentos y distritos reportaran semestralmente conforme lo de-
termine el Ministerio de Salud y Proteccion Social o la entidad que haga sus veces, la informacién sobre la
implementacion de la Estampilla para el Bienestar del Adulto Mayor en su jurisdiccion”
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Ademés, mediante una estrategia de articulacion intersectorial venimos implementando:

1.

PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA: Gestion con la Fundacion Santo Domingo y apoyo de la Cruz
Roja y Unidad Nacional de Gestion del Riesgo para la entrega de kits alimentarios, kits de elementos
de proteccion personal los cuales seran entregados inicialmente a los Centros de Proteccion o Larga
Estancia priorizados en el registro que adelanta este Ministerio y que manifestaron las mayores ne-
cesidades en los elementos antes mencionados.

COLPENSIONES: Estrategia Generaciones, conecta voluntariado con personas mayores pensiona-
das a través de comunicacion telefénica o virtual.

SENA: Eventos de Divulgacién Tecnologica (EDT), oferta de capacitaciones virtuales dirigidas al
personal involucrado con el area de la salud, asistencial o cuidadores de personas mayores, asi
como a la comunidad en general.

MINSALUD-ENTIDADES TERRITORIALES: A través de la Oficina de Gestion Territorial, Emergen-
cias y Desastres, se estan priorizados Centros de Proteccion o Larga Estancia para la entrega de
Elementos de Proteccion Personal que prevengan el contagio por Covid-19.

3. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuales son las estrategias adoptadas por la entidad
para la prevencion y mitigacion del Coronavirus en personas adultas mayores.

Respuesta. El Ministerio de Salud y Proteccion Social ha expedido actos administrativos, documentos téc-
nicos e infografias dirigidas a impartir instrucciones para la prevencion, contencion y mitigacion de la Covid-
19 en personas adultas mayores, los cuales se encuentran publicados en el sitio web del Ministerio y se
relacionan a continuacion:

a) Resolucion 464 de 2020, “Por la cual se adopta la medida sanitaria obligatoria de aislamiento preventivo,
para proteger a los adultos mayores de 70 afnos”.

b) Resolucién 470 de 2020, “Por la cual se adoptan las medidas sanitarias obligatorias de aislamiento pre-
ventivo de personas adultas mayores en centros de larga estancia y de cierre parcial de actividades de
centros vida y centros dia".
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¢) Resolucion 521 de 2020, “Por la cual se adopta el procedimiento para la atencion ambulatoria de poblacion
en aislamiento preventivo obligatorio con énfasis en poblacion con 70 afios 0 mas o condiciones cronicas de
base o inmunosupresion por enfermedad o tratamiento, durante la emergencia sanitaria por Covid-19".

d) Resolucion 844 del 26 de mayo de 2020, “Por la cual se prorroga la emergencia sanitaria por el nuevo
Coronavirus que causa la COVID-19, y se dictan otras disposiciones” entre ellas la prérroga de las Resolu-
ciones 464 y 470 hasta del dia 31 de agosto de 2020".

e) Documento: Orientaciones para la prevencion, contencién y mitigacion del coronavirus Covid-19 en per-
sonas adultas mayores, centros vida, centros dia y centros de proteccidén de larga estancia para adultos
mayores. Versiones 1y 2.

f) Documento: Lineamientos para la prevencion, contencién y mitigacion del coronavirus (Covid-19) en per-
sonas adultas mayores.

g) Documento: Orientaciones para la prevencion, contencion y mitigacion del coronavirus (Covid-19) en Cen-
tros de Proteccion o Larga Estancia para personas mayores. Version 1

h) Documento: Promocién de la salud mental en personas adultas mayores en aislamiento preventivo frente
al coronavirus (Covid-19) Version 2.

i) Documento: Lineamientos para el uso de pruebas diagnésticas de SARS-COV-2 (Covid-19) en Colombia.
Version 3.

j) Cartilla: Cuidados en personas adultas mayores en aislamiento preventivo frente a la Covid-19.

Esta informacion se encuentra disponible para consulta en el siguiente enlace:
https://d2jsqrioB0m94k.cloudfront.net/
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4. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuales son las estrategias adoptadas por la entidad

en los centros vida, centros dia y centros de proteccion de larga estancia para adultos mayores, para
la proteccion de los adultos mayores del Coronavirus.

Respuesta. Por mandato de la Ley 1251 de 2008 se delega en el Ministerio de Salud y Proteccion Social la
rectoria de la Politica Nacional de Envejecimiento Humano y Vejez, en tal sentido y acorde con las
competencias sectoriales, en el marco de la actual emergencia sanitaria por Covid19 se han adoptado y
divulgado intensivamente diferentes resoluciones, lineamientos, guias y recomendaciones tendientes a
garantizar la atencion integral de las personas adultas mayores de manera oportuna por parte de los
diferentes actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud, y en particular por las empresas
administradoras de planes de beneficios, las instituciones prestadoras de servicios de salud, las entidades
territoriales y los centros de atencion para personas mayores. A continuacion, citamos para su informacién
los principales actos administrativos y documentos técnicos elaborados y difundidos por este Ministerio para
la proteccion de las personas mayores de la pandemia por Covid19, asi como el hipervinculo para facilitar
la consulta de los textos completos:

1. Resolucion 464 de 2020, medida sanitaria obligatoria de aislamiento preventivo, para proteger a los adul-
tos mayores de 70 anos
hitps://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-464-de-2020.pdf

2. Resolucion 470 de 2020, medidas sanitarias obligatorias de aislamiento preventivo de personas adultas
mayores en centros de larga estancia y de cierre parcial de actividades de centros vida y centros dia
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-470-de-2020.pdf

3. Resolucion 521 de 2020, por la cual se adopta el procedimiento para la atencion ambulatoria de poblacion
en aislamiento preventivo obligatorio con énfasis en poblacién con 70 afios 0 méas o condiciones cronicas
de base o inmunosupresion por enfermedad o tratamiento, durante la emergencia sanitaria por COVID-19
https://www.minsalud.gov.co/RID/resolucion-521-de-2020.pdf

4. Resolucion 844 de 2020, por la cual se prorroga la medida de aislamientos preventivo obligatorio para
personas adultas mayores hasta el 31 de agosto de 2020
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n%20N0.%20844%20de%202020.pdf

5. Promocion de la salud mental en personas adultas mayores en aislamiento preventivo frente al
coronavirus (COVID-19)
https://www.minsalud.gov.co/RID/resolucion-521-de-2020.pdf
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6. Orientaciones para la prevencion, contencion y mitigacion del coronavirus COVID-19 en personas adultas
mayores,
https://lwww.minsalud.qov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/PS/TEDS01-lineamientos-adulto-
mayor-protocolo-salida.pdf

7. Orientaciones para la prevencion, contencion y mitigacion del Coronavirus COVID-19 en Centros de
Proteccion o Larga Estancia para personas adultas mayores
https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Procesos %20y %20procedimientos/TEDS09.pdf

8. Lineamientos para la prevencion, contencion y mitigacion del coronavirus (Covid-19) en personas adultas
mayores
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/PS/TEDS01-lineamientos-adulto-ma-
yor-protocolo-salida.pdf

5. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cual es el nimero de personas adultas mayores
que han sido beneficiados con el cuidado en los centros vida, centros dia y centros de proteccion de
larga estancia para adultos mayores.

Respuesta. El nimero de personas adultas mayores beneficiarias de los servicios de centros diay centros
vida asciende a 545.000 personas conforme a los reportes de las Entidades Territoriales que lideran y
realizan seguimiento a su operacion, y 35.400 personas mayores aproximadamente residen en centros de
larga estancia, segtin la misma fuente. Se anexa en medio electronico un archivo Excel que contiene la hoja
denominada, “MSPS_Centros PAM", con los datos solicitados desagregados por Entidad Territorial de nivel
departamental o distrital.

6. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuales son las estrategias adoptadas por la entidad
para la atencion del adulto mayor en temas de salud.

Respuesta. En desarrollo de la Ley 1751 de 2015 y de la Ley 1753 de 2015, el Ministerio de Salud y Protec-
cion Social formuld la Politica de Atencion Integral en Salud (PAIS), en el marco de la cual adopto tanto las
estrategias de atencion primaria de salud y de gestion integral del riesgo en salud, asi como el enfoque de
cuidado de la salud y el enfoque diferencial de derechos en salud.

La Politica de Atencion Integral en Salud fue definida como “el conjunto de enfoques, estrategias, procesos,
instrumentos, acciones y recursos que centra el sistema de salud en el ciudadano, permite atender a la
naturaleza y contenido del derecho fundamental a la salud y orienta los objetivos del sistema de salud para
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generar mejores condiciones de salud de la poblacion, ordenando la intervencion de los integrantes del sis-

tema de salud y de otros actores responsables de garantizar la promocién de la salud, la prevencion de la

enfermedad, el diagndstico, el tratamiento, la rehabilitacion, la paliacion y la muerte digna, en condiciones de
accesibilidad, aceptabilidad, oportunidad, continuidad, integralidad y capacidad resolutiva.”

El desarrollo de la Politica de Atencion Integral en Salud se concreta con la implementacion del Modelo de
Accion Integral Territorial -MAITE, entendido como conjunto de acciones y herramientas que, a través de
acuerdos interinstitucionales y comunitarios, orienta de forma articulada, la gestion de los integrantes del
sistema de salud en el territorio para responder a las prioridades de salud de la poblacion y contribuir al
mejoramiento de la salud, la satisfaccion de las expectativas de los ciudadanos y a la sostenibilidad del
sistema, bajo el liderazgo de departamentos y distritos. El modelo MAITE, a su vez, dispone de las siguientes
lineas y herramientas articuladas e integradas: aseguramiento, salud publica, prestacion de servicios de sa-
lud, talento humano en salud, financiamiento, enfoque diferencial, intersectorialidad y gobernanza.

Para materializar las acciones del modelo MAITE en los territorios, se requiere formular, ejecutar, monitorear
y ajustar periodicamente un plan de accion en cada entidad territorial que especifique las prioridades en cada
linea de accion, responsables, compromisos, productos, indicadores y tiempos de ejecucion de las acciones
requeridas para el logro de los objetivos concertados.

En lo relacionado especificamente con las intervenciones poblacionales, colectivas y de gestion en salud
publica que incluyen a las personas mayores, el Ministerio de Salud y Proteccion Social ha expedido las
Resoluciones 1841 de 2013, 3202 de 2016 y 3280 de 2018. Mediante las cuales se desarrolla,
respectivamente, el Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021, las Rutas Integrales de Atencion en Salud -
RIAS y los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion para la Promocion y
Mantenimiento de la Salud.

En materia de personas mayores, envejecimiento y vejez, el Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021
reconoce e interviene el impacto del envejecimiento poblacional, facilita su gestion efectiva mediante
politicas de Estado orientadas a materializar la atencion integral y la prestacion de servicios para la poblacion
de 60 aflos o mas, enfocandose en la articulacion programatica, el trabajo intersectorial y la
complementariedad de acciones e intervenciones entre nacion y entidades territoriales. Las metas del Plan
Decenal referidas a personas mayores, envejecimiento y vejez fueron incluidas en la dimension transversal
de gestion diferencial de poblaciones vulnerables.
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A su vez, las Rutas Integrales de Atencion en Salud - RIAS estan dirigidas, en general, a regular las
condiciones necesarias para asegurar la integralidad en la atencion en salud para las personas, familias y
comunidades por parte de los diferentes integrantes del SGSSS y demés entidades que tengan a su cargo
acciones en salud para contribuir al mejoramiento de los resultados en salud y
reducir la carga de la enfermedad.

En coherencia con lo anterior, la Ruta Integral de Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la Salud
prioriza como intervenciones colectivas a las politicas publicas que inciden en los determinantes de la salud,
la gestion de informacion en salud y la participacion social. Por su parte las intervenciones colectivas se
concretan en los diferentes entornos en los cuales actuan las personas, familias y comunidades, en particular
en los entornos hogar, educativo, comunitario, laboral e institucional.

De acuerdo con la Resolucion 3280 de 2018, las intervenciones poblacionales son de caracter estructural y
requieren de la accion intersectorial para su desarrollo. Se realizan con liderazgo de la nacion y las entidades
territoriales y tienen alcance nacional, departamental o municipal. Las intervenciones poblacionales deben
estar incluidas, entre otros, en los planes de desarrollo territorial, en los planes sectoriales y en los planes
territoriales de salud.

Las intervenciones colectivas se definen como “un conjunto de intervenciones, procedimientos o actividades
para la promocion de la salud y la gestion del riesgo dirigidas a grupos poblacionales a lo largo del curso de
la vida, definidas con fundamento en la evidencia disponible y en las prioridades de salud de cada territorio”.
Las intervenciones colectivas también deben hacer parte del Plan Territorial de Salud y ser complementarias
de las intervenciones poblacionales e individuales. )

El Ministerio de Salud y Proteccion Social ha definido la Atencion Integral en Salud como el conjunto de
acciones coordinadas, complementarias y efectivas para garantizar el derecho a la salud, expresadas en
politicas, planes, programas, proyectos, estrategias y servicios, que se materializan en atenciones dirigidas
a las personas, familias y comunidades para la promocion de la salud, prevencion de la enfermedad, diag-
nostico, tratamiento, rehabilitacion y cuidados paliativos.

Las intervenciones individuales para personas de 60 afios 0 mas se detallan en el anexo de la Resolucion
3280 de 2018, estas intervenciones son de obligatorio cumplimiento para las entidades territoriales, las enti-
dades promotoras de salud y los prestadores de servicios de salud, entre ofros. Las intervenciones indivi-
duales para personas adultas mayores tienen como finalidad la valoracion integral, la deteccion temprana, la
proteccion especifica, y la educacion en salud de modo individual, grupal o familiar.
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De manera complementaria, la Resolucion 1378 de 2015 adopta medidas para la atencion en salud y pro-

teccion social de las personas adultas mayores, y fomenta el acceso a servicios preferenciales, agiles y

oportunos en salud. Las entidades territoriales, las entidades administradoras de planes de beneficios y los

prestadores de servicios de salud deben actuar coordinadamente para brindar, ademas, una atencion en

salud humanizada y con calidad, en ningun caso podran negar los servicios de atencion a una persona adulta
mayor por razones administrativas o economicas.

También es importante precisar, respecto a la prestacion de servicios de salud, que el Plan de Beneficios en
Salud con cargo a la Unidad de Pago por Capitacion, se dirige a la totalidad de la poblacion que habita el
territorio nacional, lo cual incluye al grupo de personas de 60 afios 0 mas. Este plan se define como el
conjunto de servicios y tecnologias en salud contenidos en la Resolucion 3512 de 2019, o norma que la
modifique o sustituya, estructurados sobre una concepcidn integral de la salud, que incluye la promocion de
la salud, prevencion, diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacion de la enfermedad y que se constituye
en un mecanismo de proteccion del derecho fundamental a la salud para que las Entidades Promotoras de
Salud (EPS) o las entidades que hagan sus veces, garanticen el acceso a los servicios y tecnologias en
salud.

Po ultimo, en el contexto de la actual emergencia sanitaria por Covid19, este Ministerio expidio la Resolucion
521 de 2020 con el objeto de adoptar el procedimiento para la atencion ambulatoria de salud de poblacion
en asilamiento preventivo obligatorio, con énfasis en poblacion de 70 afios 0 mas, con condiciones cronicas
0 inmunosupresion por enfermedad o tratamiento.

7. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuantas personas adultas mayores de 60 afios
estan en observacion por posible contagio de Coronavirus, discriminando por departamentos y mu-
nicipios.

Respuesta. Los modelos predictivos de las epidemias permiten a los gobiernos planificar y preparar acciones
concretas de forma anticipada. Los primeros casos reportados en Wuhan, China, fueron a principios de
diciembre de 2019. La OMS declara pandemia el 11 de marzo de 2020 con 113.672 casos confirmados
distribuidos en mas de 100 paises. En Colombia se confirmé el primer caso el 6 de marzo de 2020. El 18 de
marzo se establecio el aislamiento preventivo obligatorio para personas de 70 afios 0 méas. Las primeras
iniciativas de cuarentena obligatoria se dieron el 20 de marzo en Bogota y posteriormente en todo el territorio
nacional el 25 de marzo. Para el 25 de marzo se habian confirmado 41.916 casos y 18.565 fallecimientos en
186 paises, mientras en Colombia a esa fecha teniamos 470 casos con mortalidad de 4 personas.

En Colombia, con corte al 7 de junio de 2020, de acuerdo con el Instituto Nacional de Salud-INS van 39.276
casos confirmados de SARS COV 2/COVID y 1.254 fallecidos por esta causa. Del total confirmados 14,9%
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(5.865) son personas de 60 afos 0 mas, de las cuales el 11.0% (646) hospitalizados, el 3,0% (181) se
encuentra en UCI y se reportaban 923 fallecidos, en 29 departamentos y 5 distritos de nuestro pais.

El 38,4% de los casos de personas de 60 afios 0 mas estan en casa y el 31,0% ya se han recuperado.

Para la desagregacion especifica por departamentos y municipios de Colombia, se anexa en medio
electronico un archivo Excel que contiene la hoja denominada, “INS_Casos Covid19" con los datos
solicitados de casos de Covid19 por edad, sexo, ubicacion, estado, departamento y municipio, entre otras
variables.

8. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuales han sido las medidas y acciones tomadas
por la entidad frente a los posibles casos de contagio de Coronavirus en adulto mayor.

Respuesta. Reiteramos nuestra respuesta a la pregunta 3 del presente cuestionario.

9. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cuantas personas adultas mayores estan contagia-
dos por Coronavirus, discriminado por departamento y municipios.

Respuesta. Reiteramos nuestra respuesta a la pregunta 7 en el sentido de que, en Colombia, con corte al 7
de junio de 2020, de acuerdo con el Instituto Nacional de Salud-INS van 39.276 casos confirmados de SARS
COV 2/COVID y 1.254 fallecidos por esta causa. Del total confirmados 14,9% (5.865) son personas de 60
anos o mas, de las cuales el 11.0% (646) hospitalizados, el 3,0% (181) se encuentra en UCI y se reportaban
923 fallecidos, en 29 departamentos y 5 distritos de nuestro pais.

El 38,4% de los casos de personas de 60 afios 0 mas estan en casa y el 31,0% ya se han recuperado.

Para la desagregacion especifica por departamentos y municipios de Colombia, se anexa en medio
electronico un archivo Excel que contiene la hoja denominada, “INS Casos Covid19” con los datos solicitados
de casos de Covid19 por edad, sexo, ubicacion, estado, departamento y municipio, entre otros.

10. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cual es el nimero de personas adultas mayores
que se han recuperado del Coronavirus, discriminado por departamento y municipios.

Respuesta. En Colombia, con corte al 7 de junio de 2020, de acuerdo con el Instituto Nacional de Salud-
INS, el 38,4% de los casos de personas de 60 afios 0 mas estan en casa y el 31,0% ya se han recuperado.
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Para la desagregacion especifica por departamentos y municipios de Colombia, se anexa en medio

electronico un archivo Excel que contiene la hoja denominada, “INS Casos Covid19" con los datos solicitados
de casos de Covid19 por edad, sexo, ubicacion, estado, departamento y municipio, entre otros.

11. Sirvase mencionar de manera clara y detallada, cual es el numero de personas adultas mayores
que han muerto por Coronavirus, discriminado por departamento y municipios.

Respuesta. En Colombia, con corte al 7 de junio de 2020, de acuerdo con el Instituto Nacional de Salud-
INS, se reportaban 923 fallecidos de 60 afios 0 més.

Para la desagregacion especifica por departamentos y municipios de Colombia, se anexa en medio
electronico un archivo Excel que contiene la hoja denominada, “INS_Casos Covid19" con los datos
solicitados de casos de Covid19 por edad, sexo, ubicacion, estado, departamento y municipio, entre otros.

12. Sirvase mencionar el porcentaje de cumplimiento de la politica publica de vejez y envejecimiento.

Respuesta. Con toda atencion doy respuesta a la pregunta, previo planteamiento de las siguientes conside-
raciones. Primera, la Constitucion Politica de Colombia, articulo 46, establece que la proteccion y asistencia
de las personas adultas mayores es una responsabilidad compartida entre las familias, la sociedad y el Es-
tado. En desarrollo de este precepto constitucional, la Ley 1850 de 2017, articulo 9, determina que “Las
personas adultas mayores tienen derecho a los alimentos y demas medios para su mantenimiento fisico,
psicolégico, espiritual, moral, cultural y social.” Los cuales deben ser proporcionados por quienes se encuen-
tran obligados de acuerdo con |a Ley y su capacidad econémica. Los alimentos comprenden lo imprescindible
para la nutricién, habitacion, vestuario, afiliacion al sistema general de seguridad social en salud, recreacion
y cultura, participacion y, en general, todo lo que es necesario para el soporte emocional y la vida autbnoma
y digna de las personas adultas mayores.

Por otro lado, la Ley 1251 de 2008, articulo 6, precisa como deberes de la sociedad para con las personas
mayores, entre ofros, los de: 1) Dar un trato especial y preferencial a las personas adultas mayores; 2) Ge-
nerar espacios de reconocimiento del saber, de las habilidades, competencias y destrezas de las personas
mayores; 3) Propiciar la participacion de las personas adultas mayores; 4) Reconocer y respetar los derechos
de las personas mayores; 5) Denunciar cualquier acto que atente o vulnere sus derechos.

Por ultimo, la Ley 100 de 1993, capitulo cuarto, crea un programa de auxilios economicos para personas
adultas mayores en condiciones de pobreza extrema, de responsabilidad del Gobierno Nacional, conocido
actualmente como Programa Colombia Mayor, y ordena la implementacion de Planes Locales de Servicios
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Complementarios a cargo de los municipios o distritos, los cuales deben garantizar la infraestructura nece-

saria para la atencion de las personas mayores en pobreza extrema y la elaboracion de un plan municipal

de servicios complementarios para la poblacion adulta mayor residente en su jurisdiccion, como parte integral
del plan de desarrollo municipal o distrital.

Respecto a la prestacion de servicios de salud, el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la Unidad de
Pago por Capitacion, esta dirigido al conjunto de la poblacion que habita el territorio nacional. El Plan es el
conjunto de servicios y tecnologias en salud contenidos en la Resolucion 3512 de 2019, estructurados sobre
una concepcion integral de la salud, que incluye la promocion de la salud, prevencion, diagnéstico, trata-
miento, rehabilitacion y paliacion de la enfermedad y que se constituye en un mecanismo de proteccion al
derecho fundamental a la salud para que las Entidades Promotoras de Salud (EPS) o las entidades que
hagan sus veces, garanticen el acceso a los servicios y tecnologias en salud.

De manera complementaria, mediante la aplicacion de la Ley 1276 de 2009 los departamentos, distritos y
municipios de Colombia estan en la obligacién de garantizar, por intermedio de los centros vida para perso-
nas adultas mayores, la prestacion de los servicios de alimentacion, orientacion psicosocial, capacitacion en
actividades productivas, deporte, cultura y recreacion, encuentros intergeneracionales, promocion del trabajo
asociativo, promocién de redes de apoyo, uso de Internet y auxilio exequial, entre otros.

Segunda consideracion, la Carta Politica, articulos 287 y 288, ordena que las entidades territoriales gocen
de autonomia para la gestion de sus intereses, dentro de los limites de la Constitucion y la Ley, con derechos
a gobernarse por autoridades propias, ejercer las competencias que les correspondan, administrar los recur-
sos y establecer los tributos necesarios para el cumplimiento de sus funciones y participar de las rentas
nacionales. Ademas, que las competencias atribuidas a los distintos niveles territoriales sean ejercidas
acorde con los principios de coordinacion, concurrencia y subsidiariedad. En desarrollo de lo anterior fue
expedida la Ley 715 de 2001 con el objeto de dictar normas organicas en materia de recursos y competencias
de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto Legislativo 01 de 2001) de la Constitucién Politica
y dictar otras disposiciones para organizar la prestacion de los servicios de educacion, salud y de otros
sectores, en particular, en materia de atencion de poblaciones vulnerables dentro de las cuales se incluye a
las personas adultas mayores.

Y tercera, la Ley 1251 de 2008, articulos 12 y 18, por la cual se asigno al entonces Ministerio de la Proteccion
Social la competencia de la coordinacion de la Politica Nacional de Envejecimiento y Vejez, no determind un
presupuesto con destinacion especifica para la financiacion de la citada politica publica, no obstante haya
establecido mediante el articulo 30, que “para el desarrollo de la presente ley se consideraran como fuentes
de financiacion ademas de las establecidas para la atencion a poblacion vulnerable, los recursos provenien-
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tes del sector privado y de la cooperacion internacional, también los autogestionados por los adultos mayo-

res, los cuales se invertiran en la elaboracidn, ejecucidn, evaluacién y seguimiento de la Politica Nacional de
Envejecimiento y Vejez".

En conclusion, la atencion integral, asistencia y proteccion de las personas adultas mayores corresponde en
primera instancia a las familias, y de manera subsidiaria a |a sociedad y al Estado. A su vez, las funciones y
servicios a cargo del Estado se ejecutan segun los principios de coordinacion, concurrencia y subsidiariedad,
de acuerdo con las competencias y recursos asignados a la Nacion, los Departamentos, Distritos y Munici-
pios, es decir no son competencia exclusiva de la Nacion. Ademas, la Ley 1251 de 2008, mediante la cual
se ordena la elaboracion de la Politica Nacional de Envejecimiento y Vejez no cred un rubro presupuestal
con destinacion especifica dejando en la practica desfinanciada la formulacion, implementacion, monitoreo
y evaluacion de la citada politica nacional.

No obstante lo anterior, el Ministerio de Salud y Proteccion Social ha venido ejerciendo la rectoria de la
Politica Nacional de Envejecimiento y Vejez. En cumplimiento de la Ley 1251 de 2008, el Ministerio de Pro-
teccion Social (Hoy, Ministerio de Salud y Proteccion Social) formuld la primera Politica Nacional de Enve-
jecimiento y Vejez a finales del afio 2007, instrumento de politica que actualiza en el afio 2014 en tanto las
rapidas transformaciones de los colectivos humanos: el nimero de personas adultas mayores paso de
4.473.447 en 2010 a 5.146.251 colombianos y colombianas de 60 afios 0 mas, en 2014, para una proporcion
de estas personas respecto a la poblacion total del 11%. De manera correlativa el indice de envejecimiento
en Colombia, es decir, el nimero de personas de 60 afios o0 mas respecto a las personas de 14 afos o
menos ascendid al 41.47%, en 2015. Y la velocidad del envejecimiento, o tiempo transcurrido en el conjunto
de una sociedad para que el grupo de las personas de 65 afios 0 mas pasen de una proporcion del 7% al
15% sera de tan sélo 20 afos para nuestro pais, comenzara en 2017 y finalizara en 2037.

La Politica Colombiana de Envejecimiento Humano y Vejez 2015-2024 esta dirigida a todas las personas
residentes en Colombia y en especial, a las personas de 60 afios 0 mas. Con énfasis en aquellas en
condiciones de desigualdad social, econdmica, cultural o de género. Esta Politica se estructura con base en
la interrelacion de seis nucleos conceptuales que implican el compromiso simultaneo tanto del Estado como
de la sociedad y de las familias: el envejecimiento de la sociedad, los derechos humanos, el envejecimiento
activo, la longevidad, la proteccién social integral y la organizacion del cuidado.

El objetivo de la politica es propiciar que las personas adultas mayores de hoy y del futuro alcancen una
vejez autonoma, digna e integrada, dentro del marco de la promocion, realizacion y restitucion de los
derechos humanos con base en la incidencia activa, a nivel intersectorial y territorial, publico y privado, sobre
las condiciones de desarrollo social, politico, econémico y cultural de los individuos, las familias y la
sociedad; y crear condiciones para el envejecimiento humano, entendido como el derecho de las y los
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colombianos, en condiciones de igualdad, a una vida autonoma, digna, larga y saludable, consistente con el
principio de corresponsabilidad individual, familiar y social.

Desarrolla cuatro ejes estratégicos con lineas de accion y metas de politica. Eje 1: Promocion y Garantia de
los Derechos Humanos de las Personas Adultas Mayores; Eje 2: Proteccion Social Integral, Eje 3:
Envejecimiento Activo, Satisfactorio y Saludable; y, Eje 4: Formacidn del Talento Humano e Investigacion.
Reconoce la responsabilidad y el compromiso fundamentales del Estado Colombiano de garantizar los
derechos y atender integralmente las necesidades, demandas y capacidades de las personas adultas
mayores, como sujetos de especial proteccion constitucional, y del proceso de envejecimiento humano de
las y los colombianos.

Es asi como Colombia responde a salvaguardar los derechos humanos y libertades fundamentales de la
persona mayor enunciados en la Convencion, sin discriminacion de ningtn tipo, mediante el plan de accion
de la Politica Colombiana de Envejecimiento Humano y Vejez, que precisan las competencias de Nacion,
Departamentos, Distritos y Municipios, asi como la cuantificaciéon y los alcances temporales de corto,
mediano y largo plazo de las metas sefaladas a continuacion. Se emplea un horizonte temporal a diez anos,
en razén de los actuales ejercicios de planeacion de largo plazo gestionados por las diferentes entidades
del orden nacional, de modo de garantizar la continuidad, estabilidad, gestion y cumplimiento de la politica
publica a través de diferentes periodos de gobierno.

Los actores publicos de orden nacional, Ministerios, Departamentos Administrativos e Institutos, tienen como
espacio de articulacion, coordinacién y concertacion de acciones a la Mesa Nacional de Envejecimiento
Humano y Vejez, de modo que facilite el desarrollo y cumplimiento de las lineas de accion y metas de la
citada Politica Publica.

Este proceso busca la operacion integral de la Politica a todos los niveles, Nacional, Departamental, Distrital
y Municipal a fin de incorporar en los planes de desarrollo las acciones afirmativas tendientes a mejorar las
condiciones de vida de las personas adultas mayores y a crear condiciones favorables al derecho al
envejecimiento activo, satisfactorio y saludable de las y los colombianos.

El proceso a seguir a nivel territorial e institucional para la implementacion de la Politica Colombiana de
Envejecimiento Humano y Vejez, requerira de los ajustes o adecuaciones pertinentes para cada entidad
territorial de acuerdo a las caracteristicas de sus habitantes, a sus condiciones de desarrollo, econémico,
social y cultural, y a sus caracteristicas politico-administrativas.

Para facilitar este proceso, el Ministerio de Salud y Proteccion Social dispone de tres instrumentos: 1) la
Metodologia Integrada de Participacion Social de y para Personas Adultas Mayores — MIPSAM, 2) los
Lineamiento para identificacion y uso de fuentes de informacion nacionales sobre personas adultas mayores,
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envejecimiento humano y vejez, y 3) la Guia para implementacion de politicas departamentales y distritales
de envejecimiento humano y vejez, con énfasis en salud. Para el monitoreo y evaluacion consideramos
necesario partir de los indicadores construidos por la CEPAL en el “Manual sobre Indicadores de Calidad de
Vida en la Vejez", agrupados en los diversos temas que aborda el plan de accion de la Politica Colombiana
de Envejecimiento Humano y Vejez, respecto de los cuales es viable establecer un consenso sobre el
catalogo basico de indicadores normalizados, pertinentes y comparables a ser utilizados tanto por la Nacion

como por parte de cada una de las entidades territoriales de Colombia.

En este orden, los principales avances y resultados de la Politica Nacional de Envejecimiento Humano y
Vejez se pueden consultar en los diferentes informes anuales al Congreso de la Republica presentados por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, en cumplimiento de lo establecido por el articulo 208 de la Cons-
titucion Politica y en el informe rendido al Congreso de la Republica mediante radicado 201916401143031,
anexo al presente oficio.

Con base en la gestion descrita y evidenciada, a diciembre de 2018, transcurridos cinco anos desde la ac-
tualizacién de esta politica publica y con un horizonte de ejecucion decenal, el porcentaje de cumplimiento
de la Politica Nacional de Envejecimiento Humano y Vejez es del 50%.

13. Como entidad coordinadora de la politica de vejez y envejecimiento, cual ha sido el avance de la
politica publica, en atencion a las obligaciones de cada una de las entidades que tienen responsabi-
lidad en la misma. Sirvase mencionar el avance de cada una de las entidades.

Respuesta. Mediante documento adjunto se anexa en medio electronico un archivo Excel que contiene la
hoja denominada, “MSPS_Estimacion de avance” con los datos solicitados sobre |a estimacion de avance
de la politica publica, para cada una de las entidades nacionales involucradas con el cumplimiento de metas
de la Politica Nacional de Envejecimiento Humano y Vejez. Con la precision de que para el cumplimiento de
la mayoria de las metas de politica existe corresponsabilidad de gobernaciones y alcaldias, en virtud del
Decreto Ley 1222 de 1986, de la Ley 100 de 1993, articulos 261 y 262, y de la Ley 136 de 1994.
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Cuestionario 2

1. Indicar el numero de personas de la tercera edad que en los ultimos tres afnos residen o reciben
servicios en instituciones de asistencia social publicos como ancianatos o asilos en todo el territorio
nacional, discriminando por departamentos, aino a ano. Informar igualmente si este numero se ha
incrementado desde la fecha de declaratoria del estado de emergencia economica y social hasta hoy
y, de ser asi, en cuanto se ha incrementado en cada departamento.

Respuesta. El nimero de personas adultas mayores beneficiarias de los servicios de centros dia, centros
vida, y centros de larga estancia se anexa en medio electronico en un archivo Excel que contiene la hoja
denominada, "MSPS_Centros PAM", con los datos solicitados.

El numero de residentes en dichas instituciones se mantiene similar a partir de la aparicion del nuevo
coronavirus ya que las medidas adoptadas limitan el ingreso de persona adultas mayores para la prestacion
de los servicios que se ofertan en centros de larga estancia.

2. Informar cuales han sido las medidas que el Ministerio de Salud ha dispuesto para garantizar la
proteccion de las personas de la tercera edad que residen en instituciones como ancianatos y asilos,
publicos y privados, y evitar el contagio de estos de COVID- 19 asi como asegurar su manutencion.

Respuesta. El Ministerio de Salud y Proteccion Social, ha considerado necesario impartir instrucciones para
la prevencion, contencion y mitigacion del Covid-19 en personas adultas mayores residentes en Centros de
Proteccion o Larga Estancia, teniendo en cuenta que seg(in los reportes tanto internacionales como del
Instituto Nacional de Salud, es la poblacién de mayor riesgo de mortalidad; dichas medidas han sido
orientadas por las recomendaciones emitidas por el Consenso colombiano de atencion, diagnaéstico y manejo
de la infeccion por SARS-CoV2 / COVID-19 y consensadas a través de la Oficina de Promacion Social -
Grupo de Gestidn Integral en Promocién Social quienes han convocado o participado en diferentes
encuentros con expertos en el tema de envejecimiento humano y vejez como la Asociacion Colombiana de
Geriatria y Gerontologia, el Instituto de Envejecimiento de la Universidad Javeriana, representantes de
Centros de Bienestar o Proteccion Social e Intercambio de experiencias internacionales; asi como la
articulacion con la institucionalidad gubernamental, con el propésito de garantizar la continuidad de la
operacion de los Centros de Proteccion o Larga Estancia y la proteccién de los derechos de las personas
adultas mayores en el marco de la emergencia sanitaria. De igual forma desarrollé consulta directa a través
de formulario electronico a Centros de Proteccion de Larga Estancia para conocer suca pacida doperativa y
de respuesta frente a la pandemia, asi como sus principales necesidades, contando a 7 de junio de 2020
con reportes de 807 Centros de Proteccion a las personas mayores.
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Es asi como se han emitido los siguientes actos administrativos, lineamientos y orientaciones los cuales se
presentan de manera cronolégica:

a)

d)

Resolucion 470 del 20 de marzo de 2020 “Por la cual se adoptan las medidas sanitarias obligatorias de
aislamiento preventivo de personas adultas mayores en centros de larga estancia y de cierre parcial de
actividades de centros vida y centros dia”

El 22 de marzo de 2020 la Oficina de Promocién Social emitié el documento: Orientaciones para la
prevencion, contencion y mitigacion del coronavirus COVID-19 en personas adultas mayores, centros
vida, centros dia y centros de proteccion de larga estancia para adultos mayores. Version 1. El cual fue
actualizado en su version 2 el 19 de abril de 2020.

Resolucion 521 del 28 de marzo de 2020 “Por la cual se adopta el procedimiento para la atencion am-
bulatoria de poblacion en aislamiento preventivo obligatorio con énfasis en poblacion con 70 afios 0 mas
o condiciones cronicas de base o inmunosupresion por enfermedad o tratamiento, durante la emergencia
sanitaria por COVID-19”

El 15 de abril la Oficina de Promocion Social emitio el Documento: Promocion de la salud mental en
personas adultas mayores en aislamiento preventivo frente al coronavirus (COVID-19) Version 2. A tra-
vés del cual se promueve el didlogo, la participacion en las actividades del hogar y la expresion de emo-
ciones que disminuya la intolerancia o violencia hacia ellos.

El 04 de mayo de 2020 las Direcciones Epidemiologia y Demografia y de Promocion y Prevencion emiten
el documento: Lineamientos para el uso de pruebas diagnosticas de sars-cov-2 (covid-19) en Colombia.
Version 3. El cual presenta un apartado denominado: Busqueda activa en grupos poblacionales que
corresponden a estrategias de salud pablica colectiva, dentro de los cuales se encuentran priorizadas
las personas adultas mayores de 70 afos 0 mas que se encuentren en Centros de Larga Estancia y el
personal que trabaja en dichos centros y se definen las fuentes de financiacion estableciendo responsa-
bilidades sobre quien realiza la prueba y quien cubre el costo de la prueba serologica o de la prueba
molecular.

El 15 de mayo de 2020 |a Oficina de Promocion Social emitio el documento: Orientaciones para la pre-
vencion, contencion y mitigacion del coronavirus (COVID-19) en Centros de Proteccion o Larga Estancia
para personas mayores. Version 1. El cual contiene: recomendaciones generales frente al personal asis-
tencial y de servicios, a las personas mayores residentes, recomendaciones en caso de riesgo de con-
tagio de Coronavirus (COVID-19) de una persona mayor residente y recomendaciones sobre como pro-
ceder en caso de que una persona mayor residente presente contagio positivo de (COVID-19).
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g) Resolucion 844 del 26 de mayo de 2020 “Por la cual se prorroga la emergencia sanitaria por el nuevo
Coronavirus que causa la COVID-19, y se dictan otras disposiciones” entre ellas la prérroga de la Reso-
lucién 470 hasta del dia 31 de agosto de 2020.

h) Actualmente la Oficina de Promocién Social se encuentra actualizando el documento: Orientaciones para
la prevencion, contencion y mitigacion del coronavirus (COVID-19) en Centros de Proteccion o Larga
Estancia para personas mayores. Version 2. El cual contendra entre otros temas, el protocolo para dar
inicio al proceso de flexibilizacion de la medida de aislamiento preventivo obligatorio para personas ma-
yores de 70 anos.

i) Cartilla: Cuidados en personas adultas mayores en aislamiento preventivo frente a la COVID-19

Cabe destacar que desde el inicio de la emergencia sanitaria y de manera continua se han publicado los
diferentes documentos administrativos y técnicos, asi como las infografias y boletines de prensa en la pagina
web del ministerio, ademas de ser ampliamente divulgados a través de asistencia técnica dirigida a las
Secretarias de Salud y Secretarias de Desarrollo Social de orden departamentales y distritales como a los
Centros de Bienestar o Proteccion Social, entre otras.

Durante las asistencias técnicas se busca ademas orientar, priorizar y optimizar la ejecucion de los recursos
recaudados por concepto de la Estampilla para el Bienestar de las personas mayores que de acuerdo a la
Ley 1276 de 2009 y al PND Ley 1955 corresponde en un 30% para los Centros de Bienestar o Proteccion
Social.

De otra parte, de manera articulada con el SENA se realiza el lanzamiento de Eventos de Divulgacién
Tecnoldgica (EDT) para atender y mitigar los efectos causados por la pandemia por el virus COVID-19,
dichas capacitaciones virtuales estaran dirigidas al personal involucrado con el area de la salud, asistencial
o cuidadores de personas mayores, asi como a la comunidad en general, los cuales se vienen desarrollando
a partir del 26 de mayo.

3. Indicar si se han dispuesto recursos adicionales por parte del Gobierno Nacional para asegurar la
atencion integral de las personas que residen o reciben servicios en instituciones como asilos o
ancianatos de orden publico.

Respuesta. Si, el Gobierno Nacional ha dispuesto de recursos adicionales para la atencion integral de las
personas mayores residentes en centros publicos de proteccion social o larga estancia. El Gobierno Nacional
mediante Decreto 417 de 2020, declara el Estado de Emergencia Econémica, Social y Ecologica en todo el
territorio Nacional y posteriormente expide el Decreto 458 de 2020 “Por la cual se adoptan medidas para los
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hogares en condicion de pobreza en todo el territorio nacional, que busca mitigar la vulnerabilidad econdmica

de dichos hogares que se han visto afectados por los efectos de la pandemia Covid-19" dentro de las cuales
y de manera especifica para personas mayores se adoptan las siguientes:

1. El Programa de Proteccion Social “Colombia Mayor” liderado por el Ministerio del Trabajo y durante la
emergencia sanitaria, ha duplicado el valor del subsidio econémico mensual entregado a 1 millon 698 mil
personas.

2. El Departamento Nacional de Planeacion DNP adelanta la compensacion del impuesto sobre las ventas-
IVA a través del cual estan siendo beneficiados 300 mil personas adultas mayores de la lista de priorizados
del programa "Colombia Mayor".

3. La Unidad Nacional para la Gestién de Riesgo de Desastres - UNGRD lidera la estrategia ‘Colombia Esta
Contigo’ para atender las necesidades de la poblacion vulnerable durante los meses de abril y mayo quien
segun informe publicado ha entregado 356.254 kits de asistencia humanitaria de emergencia a 178.127 per-
sonas mayores en todo el territorio nacional.

4. La Presidencia de la Republica en coordinacién con el Ministerio de Salud y Proteccion Social han gestio-
nado con la Fundacion Santo Domingo y el apoyo de la Cruz Roja la entrega de kits alimentarios, kits de
elementos de proteccion personal los cuales seran entregados inicialmente a los Centros de Proteccion o
Larga Estancia priorizados en el Registro que adelanta este ministerio.

5. Desde el Ministerio de Salud, a través de la Oficina de Gestion Territorial, Emergencias y Desastres, se
tienen priorizados a los Centros de Proteccion o Larga Estancia para la entrega de Elementos de Proteccion
Personal que prevengan el contagio por Covid-19.

4. Senalar cuales han sido las acciones y plan de trabajo que se ha llevado a cabo entre el Ministerio
de Salud y las autoridades territoriales para garantizar la proteccion de los adultos mayores en las
regiones, tanto de aquellos que se encuentran en institutos como ancianatos o asilos, como de aque-
llos que residen en sus hogares con las familias y de los habitantes de calle mayores de 70 afos.

Respuesta. Mediante procesos de asistencia técnica, los profesionales del equipo de vejez y envejecimiento
humano conjuntamente con la coordinacién del grupo de gestion integral en promocion social y la jefatura de
la Oficina de Promocion Social de este Ministerio han adelantado acompaniamiento y asesoria a los diferentes
comités departamentales de personas mayores con el propésito de orientar la adecuada y oportuna
implementacion de resoluciones, lineamientos y orientaciones expedidas en el marco de la emergencia
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sanitaria por Covid19, dirigidos a las familias de personas adultas mayores y a modalidades de cuidado como

centros vida, centros dia y centros de larga estancia. Los procesos de asistencia técnica se desarrollan de
manera periodica, por oferta y por demanda de las diferentes entidades territoriales.

Por ultimo y para finalizar, resulta necesario destacar la gestion del Gobierno Nacional dirigida a la adhesion
de la Convencion Interamericana sobre Proteccion de los Derechos Humano de las Personas Mayores,
actualmente en tramite en el Congreso de la Republica bajo el proyecto de Ley 137 de 2019 Senado, acorde
con el cual el Estado colombiano, consciente de la importancia de promover, proteger y asegurar el
reconocimiento, goce y ejercicio de los derechos humanos vy libertades fundamentales de las personas
adultas mayores, ha propendido por la formulacion y puesta en marcha de un marco normativo y de politica
publica, a partir del afio 2007 y con especial énfasis desde la vigencia 2015.

De igual forma en el escenario internacional la Republica de Colombia ha sido parte de los dialogos
regionales y mullilaterales, y participé de manera activa en la construccién y negociacion del articulado de la
Convencion Interamericana sobre la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas Mayores, con la
conviccion de que ésta seria el primer instrumento juridicamente vinculante del mundo en relacion con la
proteccion a este grupo poblacional.

Es asi como la Convencion enriquece la proteccion al adulto mayor, consagrada en el articulo 46 de la
Constitucion Politica colombiana y se armoniza con la normativa nacional vigente. La Convencion desarrolla,
entre otros, los principios de autonomia, independencia, igualdad y no discriminacion e integra, especifica y
sistematiza un catéalogo de derechos fundamentales, politicos, sociales, econdémicos y culturales de las
personas adultas mayores, concordantes con los ordenados por la Carta Politica de Colombia.

No obstante, atn persisten desafios, particularmente en lo que se refiere a la articulacion interinstitucional
para la garantia plena de los derechos de la poblacion adulta mayor. Es por esto que la adhesion del Estado
colombiano a la Convencion refuerza la apuesta que se ha venido realizando desde hace mas de una década
para garantizar el goce efectivo de los derechos y libertades fundamentales de este sector de la poblacion.
De esta manera, se contara con un instrumento juridicamente vinculante que soporte, la adecuacion
normativa de la legislacion interna para superar los retos vigentes, en especial, en lo que se refiere a los
sistemas de proteccion social y que dé fortaleza a las politicas publicas que sustenten y promuevan la
atencion pertinente a las personas mayores.

Adicionalmente, la vinculacion de Colombia a este instrumento internacional impulsa y renueva el dialogo
regional sobre la importancia de que los demas Estados miembros de la OEA avancen en su decision de
adhesion, y que de esta manera se ponga en marcha el mecanismo de seguimiento de la Convencion, el
cual esta previsto se active una vez la Secretaria General de la OEA reciba el décimo instrumento de
ratificacion o adhesion.
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La dinamizacion de esta Convencidn favorecera la discusion internacional sobre las necesidades de las
personas adultas mayores y los retos que aun persisten en el mundo y en la region de América Latina y el
Caribe, en particular. En cifras de la Organizaciéon Panamericana de la Salud — OPS, entre 2015 y 2050, el
porcentaje de los habitantes del planeta mayores de 60 afios casi se duplicara, pasando del 12% al 22%.
Asimismo, para el aio 2020, el numero de personas de 60 afios 0 mas sera superior al de nifios menores de
cinco anos. Estos nimeros son la puerta de entrada al reconocimiento de los retos vigentes para que los
paises avancen en el fortalecimiento de sus sistemas sanitarios y sociales.

En la region de América Latina y el Caribe el panorama no es diferente, aunque el envejecimiento de la
poblacién no se esté dando al mismo ritmo en todos los paises. Colombia se encuentra en una etapa de
envejecimiento moderado, segun un estudio del Fondo de Poblaciones y Desarrollo de las Naciones Unidas
— UNFPA, por sus siglas en inglés. Lo anterior significa que, coherente con los retos vigentes en la
implementacion de la Politica de Envejecimiento, se deben impulsar politicas que procuren el desarrollo
sostenible y equitativo, y favorezcan el acceso a derechos, tal como esta planteado en la Convencion.

Con los propositos de expandir los derechos de ciudadania implicados y demandados por la democracia, asi
como de ejercer la responsabilidad compartida entre el Estado y los ciudadanos respecto a la efectividad de
los derechos humanos, el Gobierno Nacional, a través del Ministerio de Relaciones Exteriores y el Ministerio
de Salud y Proteccion Social, sometio a consideracion del Honorable Congreso de la Republica el Proyecto
de Ley 137 de 2019 Senado, “Por medio de la cual se aprueba la “Convencidn Interamericana sobre la
Proteccion de los Derechos humanos de las Personas Mayores” adoptada en Washington, el 15 de junio de
2015",

FERNANDO RUIZ GOMEZ
Mipistro de Salud y Proteccion Social f

Anexo: los documentos descritos, en archivo digital.

Elaboro: JEPérezC/ LCRuiz/ FRVillacis

Revisd: ClemenciaN
Aprobé: OJSiza CU}‘ A\

Carrera 13 N° 32 - 76 - Codigo Postal 110311, Bogota D.C.
Telefono: (57 - 1) 3305000 - Linea gratuita: 018000960020 - fax: (57-1) 3305050 - www.minsalud.gov.co






