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1. PRESENTACION

El Estado Plurinacional de Bolivia en el marco de la Constitucién Politica del Estado promulgada el 7 de febrero de
2009 por el Presidente Evo Morales Ayma, reconoce por primera vez los derechos, garantias y beneficios de las
personas adultas mayores. Asimismo, uno de los argumentos importantes que justifican la elaboracién del Plan
Multisectorial de las Personas Adultas Mayores, es el envejecimiento poblacional que segun los datos del Censo
2012, muestra un crecimiento de la poblacién boliviana. EI nimero de la poblacion total de personas adultas mayores
el afio 2001 era de 579.259,00, el afio 2012 el nimero de poblacién total de personas adultas mayores fue
de878.012 estos datos reflejan un crecimiento de la poblacion adulta mayor en Bolivia de un 35% sobre su total,
hecho que no cambiara, ya que la tendencia es que esta poblacién se incremente al paso de los afios.

En ese sentido, el Estado debe brindar una proteccién especial a las personas adultas mayores, no solo
considerando los aspectos demograficos, sino también las necesidades que se presentan con la edad y el
reconocimiento que merecen por su aporte significativo a lo largo de la vida. En esta idea del SumajQamafia no solo
el Gobierno tiene obligacion con su poblacion, sino que como sociedad, personas, familias y comunidades se tiene,
también, la obligacién de prestar atencion y proteccidn bajo el criterio que todas y todos llegaremos a ser adultos
mayores.

Elementos como este son importantes en la construccién de una nueva sociedad descolonizada en la que se
construya un nuevo mandato social sobre el envejecimiento y la vejez, una nueva cultura en la que el envejecer no
sea algo negativo a lo que debamos temer, sino la culminacion de una existencia digna, en un proceso natural de la
vida.

En ese contexto, el Ministerio de Justicia y Transparencia Institucional presenta el Plan Multisectorial de las
Personas Adultas Mayores, asumiendo el desafio de generar y ampliar mecanismos de garantia y proteccion de
derechos de las personas adultas mayores. La elaboracién de este plan es un paso para el cumplimiento de la Ley
N° 369, Ley General de las Personas Adultas Mayores su Decreto Supremo Reglamentario N° 1807 y la Ley 872,
que Ratifica la Convencion Interamericana de Proteccion de los Derechos de las Personas Adultas Mayores
sumando una nueva herramienta de trabajo para el Estado en sus diferentes niveles de gobierno.

El Plan es una respuesta a las demandas sociales de las Personas Adultas Mayores y sus Organizaciones,
amparado en el texto Constitucional, la Agenda Patridtica 2025 en sus 13 pilares, el Plan de Desarrollo Econémico
Social, el Plan Estratégico Institucional y las Resoluciones emitidas por el Consejo de Coordinacion Sectorial “Por
una Vejez Digna”, que aprueba en la gestion 2014 el documento de Propuesta Base de Politica Publica de las
Personas Adultas Mayores.

El Ministerio de Justicia y Transparencia Institucional ha generado espacios de articulacion, comunicacion y
coordinacion con las organizaciones de personas adultas mayores, las entidades territoriales autonomas,
instituciones publicas y privadas que trabajan en la defensa y proteccion de los derechos de esta poblacién, con la
finalidad de consensuar la politica, contemplando las dimensiones de envejecimiento positivo procurando una vejez
digna con el propdsito de lograr el principio constitucional del “Vivir Bien”.

El Plan expresa el compromiso del Estado Boliviano con una poblacién que por sus condiciones y caracteristicas
merece especial atencién. Se plantea fundamentalmente, una visién de futuro con el proceso de envejecimiento, y
acciones a corto, medianoy largo plazo para la intervencion de la situacion actual de la poblacion adulta mayor, en el
marco de las Autonomias Departamentales y Municipales.
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Este documento esta dividido en cinco partes: La primera contiene una presentacion del Plan desde un enfoque
normativo y del envejecimiento de la poblacién planteando tareas para los diferentes niveles de gobierno y de la
sociedad en general.

La Segunda parte desarrolla el enfoque politico, describe el marco conceptual, marco normativo vigente en el pais
partiendo de la Constitucion Politica del Estado que reconoce a las personas adultas mayores como sujetos de
derechos, describe Leyes y Decreto Supremos que otorgan beneficios, regulan derechos, garantias, asi como la
institucionalidad para su proteccion, y los principales instrumentos internacionales de proteccion de los derechos de
las personas adultas mayores.

La Tercera parte presenta el Diagnostico Sectorial en el que se rescata el estado de situacion de las personas
adultas mayores a través de datos socio demogréficos, instituciones involucradas en la atencién a esta poblacion y
sus responsabilidades, avances del pais en cuanto a politicas sociales, en salud y educacion para las personas
adultas mayores, identificando problemas y finalmente el mandato politico, social y econémico.

La Cuarta parte presenta la propuesta de transformacion. Contiene un enfoque y concepcion de desarrollo sectorial,
la visidn y objetivo del Plan, los principios que la rigen y cinco ejes que contienen los objetivos especificos y
acciones. Por ultimo, se establecen los indicadores, metas y responsables que se encargaran de su ejecucion.

Finalmente, la quinta parte concluye con el delineamiento de una estrategia para la implementacién, seguimiento y
evaluacion.

Dr. Héctor Arce Zaconeta
Ministro de Justicia y Transparencia Institucional



2.  ENFOQUE POLITICO

La poblacion adulta mayor en Bolivia antes del afio 2006, vivia en condiciones de vulnerabilidad
extrema, entendiéndose esta como que sufrian violencia, maltrato, discriminacion, despojo de sus
bienes muebles e inmuebles no accedian a una renta justa, adultos mayores que desconocian dénde
acudir para la defensa de sus derechos vulnerados. Es asi, que con la promulgacion de la Constitucion
Politica del Estado en la gestion 2009, la misma reconoce por primera vez los derechos, garantias y
beneficios de esta poblacién, el texto Constitucional plantea un arduo camino por recorrer, el ejercicio,
goce e implementacion de los principios y derechos de esta poblacion, la primera respuesta del Estado
fue la puesta en vigencia de la Ley N° 369, General de las Personas Adultas Mayores el 01 de mayo de
2013, norma que establece un régimen de derechos y la proteccion institucional que se debe brindar a
esta poblacién que a medida que pasan los afios la misma se va incrementando.

En ese marco también la planificacion de largo plazo, tiene un horizonte de hasta veinticinco afios, y
esta constituida por el Plan General de Desarrollo Econdémico y Social para vivir Bien (PGDES), del cual
se desprenden los planes a mediano y corto plazo, que descansa en 13 pilares de la Bolivia Digna y
Soberana, con metas y pilares propuestos al 2025, la planificacién de mediano plazo con un horizonte
de cinco afios esta constituida por el Plan de Desarrollo Econémico y Social (PDES), del cual se
descuelgan los Planes Sectoriales de Desarrollo Integral para Vivir Bien (PSDI), los Planes Estratégicos
Institucionales y de Multisectoriales de Desarrollo Integral para vivir Bien, instrumentos que tendran por
objetivo en esta caso la implementacion de acciones para evitar la vulneraciéon de derechos de las
personas adultas mayores.

2.1 Marco Conceptual

La vida es un proceso ciclico, el cual debe ser analizado detenidamente, ya que comprende cambios
que van ocurriendo a través de los afios, tarea de dificil asimilacién en relacion con las personas adultas
mayores, es necesario considerar que, al igual que las deméas personas, también necesitan gozar de
independencia, autorrealizacion, participacion, dignidad y cuidados; principios que se establecen para
proteger a este segmento social, muy vulnerable en una sociedad caracterizada por el consumismo y el
materialismo, aspectos que no le permiten a la persona adulta mayor alcanzar el respeto y las
condiciones para una realizacion personal satisfactoria.

Es importante razonar que las personas envejecen y con el envejecimiento individual cambian las
necesidades y resultan efectivos ciertos derechos derivados de este hecho. Pero las sociedades
también envejecen en la medida en que cambian su composicion por edades y en este envejecimiento
colectivo, se modifican los perfiles de las demandas sociales. Es por esta razén que, en Bolivia como en
todo el mundo, se habla del aumento en la expectativa de vida, mejor calidad de vida, mas insercidn en
la sociedad, mayor integraciéon social, y se resalta frecuentemente la inversién de la piramide
poblacional; es decir disminucién de los grupos de menor edad y aumento de los grupos de mayor
edad.

21.1.  Marco Conceptual sobre Vejez y Envejecimiento

El marco conceptual que sustenta el presente Plan se basa en una concepcion del envejecimiento como
proceso, que se inicia desde el nacimiento de las personas y que en si mismo constituye uno de los
mayores logros de la humanidad. En este sentido, de acuerdo a la normativa del Estado Plurinacional



de Bolivia y desde el punto de vista cronoldgico de la vejez, se entiende por persona adulta mayor a
aquella que tenga 60 0 mas afios de edad'.

Asimismo, el presente Plan ha sido elaborado bajo los enfoques basicos que orientan la accién del
sector: de derechos humanos, de no discriminacion, de descolonizacién, de interculturalidad y de
solidaridad intergeneracional.

2.1.1.1 Marco conceptual sobre la vejez

Tal como lo sefiala el Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Division de
Poblacién de la Comisién Economica para América Latina y el Caribe (CEPAL), existen diversos
modelos para entender y conceptualizar la vejez como etapa de vida, entre los que destacan el de edad
cronoldgica, el de edad fisiologica y el de edad social, sin embargo, es necesario partir de un concepto
principal que orientara las intervenciones dirigidas a este grupo poblacional.

El concepto de edad cronoldgica tiene que ver con el limite a partir del cual una persona se considera
adulta mayor, en este sentido es un asunto sociocultural y esta muy vinculado con la edad fisiologica en
el sentido que “...el inicio cronoldgico de la vejez se relaciona con la pérdida de ciertas capacidades
instrumentales y funcionales para mantener la autonomia y la independencia... desde esta perspectiva
el envejecimiento lleva consigo cambios en la posicion del sujeto en la sociedad, debido a que muchas
responsabilidades y privilegios sobre todo aquellos asociados al empleo dependen de la edad
cronoldgica” (Arber y Ginn, citados en CELADE-CEPAL, 2011, p.3)2.

Por otro lado, el concepto de edad fisiologica se refiere “..al proceso de envejecimiento fisico que,
aunque vinculado con la edad cronoldgica, no puede interpretarse simplemente como la edad
expresada en afios. Se relaciona mas bien con la pérdida de las capacidades funcionales y con la
disminucion gradual de la densidad 6sea, el tono muscular y la fuerza que se produce con el paso de
los afios” (Arber y Ginn, op.cit, p.3)3.

Si bien los conceptos de edad cronologica y edad fisioldgica son importantes, el presente Plan toma
como concepto de base el de edad social, aplicado “a las actitudes y conductas que una sociedad
considera adecuadas para una determinada edad cronologica...” (Fericgla, citado en op.cit. pp. 2-3),
entendiendo que la concepcion que se tenga sobre la vejez, independientemente de la relacion directa
que tenga con la edad cronoldgica, esta basicamente determinada por las pautas impuestas por cada
sociedad.

1 Articulo 2, Ley N° 369.

2 Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia - Divisién de Poblacion y Comision Econdmica para
Ameérica Latina y el Caribe (2011), Los derechos de las personas mayores. Materiales de estudio y
divulgacion. Médulo 1. Hacia un cambio de paradigma sobre el envejecimiento y la vejez, Santiago de Chile,
Naciones Unidas.

3 Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia - Divisién de Poblacién y Comisién Econémica para
América Latina y el Caribe (2011), Los derechos de las personas mayores. Materiales de estudio y
divulgacion. Médulo 1. Hacia un cambio de paradigma sobre el envejecimiento y la vejez, Santiago de Chile,
Naciones Unidas.



2.1.1.2 Marco conceptual sobre envejecimiento

Se puede conceptualizar el proceso de envejecimiento de acuerdo a dos dimensiones: el
envejecimiento que experimenta la poblacion y aquel que viven las personas.

El envejecimiento de la poblacion se define como el aumento de la proporcion de personas de edad
avanzada (60 afios y mas) con respecto a la poblacién total. Dicho proceso deriva de la accion
combinada de dos elementos fuertemente relacionados entre si, el demografico y el epidemioldgico: El
primero “se refiere a las transformaciones en la estructura de la poblacion, principalmente a causa de la
disminucién de la fecundidad y la mortalidad”. El segundo, “alude al cambio hacia una menor incidencia,
prevalencia y letalidad de las enfermedades infecciosas y agudas, junto con el incremento de la
incidencia, prevalencia y letalidad de las enfermedades cronicas degenerativas e incapacitantes” (Ham
Chande, 1996, citado en CELADE-CEPAL, 2011, p.6).

El envejecimiento como proceso individual que experimentan las personas, puede ser tratado desde
diferentes enfoques y teorias como las presentadas a continuacion:

a) El enfoque biologicista.

El enfoque biologicista tiene su base en dos teorias: la del envejecimiento programado, “que sostiene
que los cuerpos envejecen de acuerdo a un patron de desarrollo normal establecido en cada organismo
que este programa, predefinido para cada especie, esta sujeto solamente a modificaciones menores, y
la teoria del desgaste natural del envejecimiento, que asegura que los cuerpos envejecen debido al uso
continuo, es decir, que la vejez es el resultado de agravios acumulados en el cuerpo” (Papalia y
Wendkos, 1998 citados en CELADE — CEPAL 2011 p.7).

b) El enfoque psicoldgico.

Desde un enfoque psicolégico el envejecimiento se enfoca usualmente desde dos teorias opuestas en
su concepcion: la teoria de la desvinculacion y la del envejecimiento satisfactorio.

La teoria de la desvinculacion sefiala que “...la vejez se caracteriza por un alejamiento mutuo de la
propia persona adulta mayor y la sociedad. La persona adulta mayor reduce voluntariamente sus
actividades y compromisos, mientras que la Sociedad estimula la segregacion generacional
presionando, entre otras cosas, para que la gente mayor se retire del mercado laboral y de la vida en
sociedad. Algunos criticos de esta teoria sostienen que esta desvinculacion parece estar menos
asociada con la edad que con otros factores como la mala salud, la viudez, la jubilacion o el
empobrecimiento” (Papalia y Wendkos, 1998 citados en CELADE -CEPAL, 2011 p. 8).

Opuesta a la teoria de la desvinculacion se encuentra la teoria del envejecimiento satisfactorio
introducida por John Rowe en 1987, quien sefiala “...que este seria el resultado del mantenimiento de
las capacidades funcionales, fisicas, cerebrales, afectivas y sociales, de un buen estado nutricional, un
proyecto de vida motivante y el empleo de paliativos apropiados que permitan compensar las
incapacidades, entre otros elementos” (Vellas, 1996 citados en CELADE -CEPAL, 2011 p. 8).

De acuerdo a la teoria de la actividad, ello significaria que mientras mas activas se conserven las
personas adultas mayores, su envejecimiento seria mas satisfactorio.

c) El enfoque social.

Desde la perspectiva del enfoque social se encuentra la teoria funcionalista del envejecimiento, que
propone el hecho de que en la vejez se produce una ruptura social y una pérdida progresiva de las
funciones en el sentido de los roles. Los criticos de esta teoria manifiestan que esta forma de entender
el envejecimiento proporciona herramientas ideologicas para justificar argumentos sobre el “caracter



problematico” de una poblacion que envejece, y que percibe a las personas adultas mayores como
improductivas o no comprometidas con el desarrollo de la sociedad. (Bury, 1995, citado en CELADE -
CEPAL, 2011 p. 9).

Vale decir, que es a partir de la Segunda Asamblea Mundial sobre Envejecimiento (2002) que se
comienza a enfocar la problematica de las personas adultas mayores desde una perspectiva mas
centrada en los derechos, ese afio, los paises miembros de Naciones Unidas reunidos en la Asamblea,
deciden aprobar la Declaracidon Politica y el Plan de Accion Internacional sobre el Envejecimiento,
sefialando en el articulo 1° de su Declaracién Politica lo siguiente:

Los representantes de los Gobiernos reunidos en la Segunda Asamblea Mundial sobre el
Envejecimiento, celebrada en Madrid, decidieron adoptar un Plan de Accion Internacional sobre el
Envejecimiento para responder a las oportunidades que ofrece y los retos que plantea el envejecimiento
de la poblacion en el siglo XXI'y para promover el desarrollo de una sociedad para todas las edades.

Asimismo, en el afio 2006, la Comisiéon Econdémica para América Latina y el Caribe (CEPAL) durante el
trigésimo primer periodo de sesiones, propone que “El principio de titularidad de derechos debe guiar
las politicas publicas”. En este sentido se pretende orientar el desarrollo de acuerdo al marco normativo
de los derechos civiles, politicos, econdmicos, sociales y culturales, creados en acuerdos vinculantes
tanto nacionales como internacionales.

Tomando en cuenta lo anterior, es en esta perspectiva que se ha enfocado el desarrollo del presente
Plan, desde la concepcion de una persona adulta mayor sujeta de derechos que comprometen al
Estado Plurinacional en sus todos niveles de gobierno enmarcado en el sistema autondmico y al resto
de la Sociedad.

Por tanto, es importante considerar al adulto mayor en su dignidad de persona, la cual no merma con el
pasar de los afios, a pesar del deterioro de la salud fisica y psiquica. Resulta evidente que esta
consideracion positiva solo puede encontrar terreno fecundo en una cultura capaz de superar los
estereotipos sociales, segun los que el valor de la persona consiste en la juventud, la eficiencia, la
vitalidad fisica y la plena salud.

2.2  Marco Normativo

2.21. Internacional asumido por Bolivia

A continuacion, se detalla en orden cronoldgico y esquematicamente, los principales instrumentos
internacionales de proteccion de los derechos de las personas adultas mayores.

Declaracion Universal de los Derechos Humanos, 1848. Establece que toda persona tiene los
derechos y libertades proclamados en la Declaracién, sin distinciéon alguna de raza, color, sexo, idioma,
religion, opinidn politica o de cualquier otra indole, origen nacional o social, posicion econdmica,
nacimiento o cualquier otra condicion. Asi también, toda persona tiene derecho a la seguridad social y a
obtener la satisfaccion de los derechos econdmicos, sociales y culturales, indispensables a su dignidad
y al libre desarrollo de su personalidad. Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion, el vestido, la
vivienda, la asistencia médica y los servicios sociales necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros
en caso de desempleo, enfermedad, invalidez, viudez, vejez u otros casos de pérdida de sus medios de
subsistencia por circunstancias independientes de su voluntad.



Pacto Internacional de Derechos Sociales, Econémicos y Culturales, 1966. Los Estados se
comprometen a garantizar el ejercicio de los derechos que en el Pacto se enuncian, sin discriminacion
alguna por motivos de raza, color, sexo, idioma, religion, opinion politica o de otra indole, origen
nacional o social, posicion econdémica, nacimiento o cualquier otra condicion social. Los Estados Partes
reconocen el derecho de toda persona al goce de condiciones de trabajo, equitativas y satisfactorias.
Asimismo, reconocen a la familia como el elemento natural y fundamental de la sociedad.

Primera Asamblea Mundial sobre Envejecimiento y Plan de Accién Internacional de Viena sobre
el Envejecimiento, 1982*. El Plan de Accion de Viena fue adoptado en la Primera Asamblea Mundial
sobre Envejecimiento y Vejez en 1982 y se destaca por ser el primer instrumento internacional que
presenta una base para la elaboracion de politicas y programas en temas vinculados al envejecimiento.
Fue pensado para iniciar un programa que sirva para garantizar la seguridad social y econémica de las
personas adultas mayores y para que puedan contribuir al desarrollo de las sociedades que integran.
Realiza recomendaciones para la accidn de manera tal que se garanticen los derechos de estas
personas de acuerdo a los Pactos de Derechos Humanos.

Plantea los siguientes objetivos:

» Fomentar la comprension nacional e internacional de las consecuencias econdmicas, sociales y
culturales que el envejecimiento de la poblacion tiene en el proceso de desarrollo;

» Promover la comprensién nacional e internacional de las cuestiones humanitarias y de desarrollo
relacionadas con el envejecimiento;

» Proponer y estimular politicas y programas orientados a la accion y destinados a garantizar la
seguridad social y economica a las personas adultas mayores, asi como darles oportunidades de
contribuir al desarrollo y compartir sus beneficios;

» Presentar alternativas y opciones de politica que sean compatibles con los valores y metas
nacionales y con los principios reconocidos internacionalmente con respecto al envejecimiento de la
poblacion y a las necesidades de las propias personas adultas mayores;

> Alentar el desarrollo de una ensefianza, una capacitacion y una investigacion que respondan
adecuadamente al envejecimiento de la poblacién mundial y fomentar el intercambio internacional
de aptitudes y conocimiento en esta esfera.

Principios de las Naciones Unidas en favor de las personas de edad, 1991.5 Alientan a los
Gobiernos a que introduzcan en sus programas nacionales cada vez que sean posibles los siguientes
principios:

» Independencia, incluye el derecho a la alimentacidn, el agua, la vivienda, el vestuario y atencidn
sanitaria adecuados. Derechos basicos a los que se afaden la oportunidad de un trabajo

4 Plan de Accion Internacional de Viena sobre el Envejecimiento, Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento.
26 de julio a 6 de agosto de 1982, Viena, Austria.

5 Aprobados por Resolucion 46/91 de la Asamblea General de las Naciones Unidas en fecha 16 de diciembre
de 1991.



remunerado, el acceso a la educacion ycapacitacion, el derecho a vivir en un entorno seguro y
adaptable a sus necesidades y residir en su propio domicilio.

» Participacion, comprende el derecho a la participacion activa de las personas adultas mayores en
la aplicacion de las politicas que incidan directamente en su bienestar, a compartir sus
conocimientos y habilidades con las generaciones mas jovenes y a la posibilidad de formar
movimientos o asociaciones.

» Cuidados, consigna el derecho de las personas adultas mayores a beneficiarse de los cuidados de
la familia, tener acceso a servicios sanitarios y disfrutar de los derechos humanos vy libertades
fundamentales cuando residan en hogares o instituciones donde se les brinden cuidados y
tratamiento.

» Autorrealizacion, establece el derecho de las personas adultas mayores de aprovechar las
oportunidades para desarrollar plenamente su potenciala través del acceso a los recursos
educativos, culturales, espirituales y recreativos de la sociedad.

> Dignidad, considera el derecho de las personas adultas mayores a vivir con dignidad y seguridad,
verse libres de explotacion y malos tratos fisicos o mentales, ser tratados con dignidad
independientemente de su edad, sexo, raza, procedencia étnica, discapacidad, situacion econdémica
o cualquier otra condicion y ser valorados debidamente con prescindencia de su contribucion
econdmica.

Observacion general N° 6: Los derechos econdmicos, sociales y culturales de las personas
mayores, del Comité de Derechos Economicos, Sociales y Culturales, 1995. Insta a los Estados a
prestar especial atencion en el cumplimiento de los derechos econémicos, sociales y culturales de las
personas adultas mayores dada la inexistencia de un instrumento internacional vinculante.

Segunda Asamblea Mundial sobre Envejecimiento, Declaracion Politica y Plan de Accién
Internacional de Madrid sobre el Envejecimiento, 2002. En la Segunda Asamblea Mundial sobre el
Envejecimiento se mandd a los paises a trasladar a planes de accién regionales el Plan de Accion
Internacional de Madrid, donde se contemplen las especificidades regionales. Tanto la Declaracion
Politica como el Plan de Accidn Internacional de Madrid son reconocidos como documentos clave en los
cuales los paises se comprometen a realizar una serie de medidas en materia de vejez y
envejecimiento. Se reconocen tres ejes prioritarios:

» Las personas de edad y el desarrollo.
» Elfomento de la salud y el bienestar en la vejez.
» La creacién de un entorno propicio y favorable.

Primera Conferencia Regional Intergubernamental sobre Envejecimiento: hacia una estrategia
regional de implementacion para América Latina y el Caribe del Plan de Accién Internacional de
Madrid sobre el Envejecimiento. Santiago de Chile, 2003.5Fue la primera conferencia regional de
seguimiento del Plan de Accion Internacional de Madrid. Se adopté la Estrategia Regional de

6 Estrategia Regional de Implementacion para América Latina y el Caribe del Plan de Accion Internacional de
Madrid, Conferencia regional intergubernamental sobre el envejecimiento, Santiago de Chile, 19 al 21 de
noviembre de 2003.



Implementacion para América Latina y el Caribe del Plan de Accion Internacional de Madrid. Propone
recomendaciones para la accion en base a metas generales que coinciden con los tres ejes prioritarios
del Plan de Accion Internacional de Madrid, a saber:

» Proteccidén de los derechos humanos de las personas adultas mayores y creacion de las
condiciones de seguridad econoémica, de participacion social y de educacion que promuevan la
satisfaccion de las necesidades bésicas de las personas adultas mayores y su plena inclusion
en la sociedad y el desarrollo.

» Las personas adultas mayores deberian tener acceso a servicios de salud integrales y
adecuados a sus necesidades, que garanticen una mejor calidad de vida en la vejez y la
preservacion de su funcionalidad y autonomia.

» Las personas adultas mayores gozaran de entornos fisicos, sociales y culturales que potencien
su desarrollo y favorezcan el ejercicio de derechos y deberes en la vejez.

Resolucion 66/127 de la Asamblea General de las Naciones Unidas, 2006. La Asamblea General de
las Naciones Unidas, en su resolucion 66/127, establecio el 15 de junio como Dia Mundial de Toma de
Conciencia del Abuso y Maltrato en la Vejez, con el objetivo de hacer un llamado a gobernantes y
gobernados, para poder reflexionar, formular estrategias de prevencion, politicas publicas, con el fin de
contribuir a realizar acciones que puedan erradicar el maltrato a las personas adultas mayores.

Segunda Conferencia Regional Intergubernamental sobre envejecimiento en América Latina y el
Caribe: Hacia una sociedad para todas las edades y de proteccion social basada en derechos, y
Declaracion de Brasilia, 2007. Se realizd con el objetivo de dar seguimiento a la Estrategia Regional
de Implementacion para América Latina y el Caribe del Plan de Accién de Madrid. En esta instancia se
decidio enfocar el tema del envejecimiento desde la perspectiva de derechos, a partir de la cual cobran
protagonismo las demandas hacia la realizacion de una Convencién para la proteccion de los derechos
de las personas adultas mayores. Asimismo, se planted la designacion de un Relator Especial que
promueva Yy proteja los derechos de estas personas. Las recomendaciones de Brasilia 2007 plantean
acciones en cuanto a mejorar los ingresos, fortalecer el apoyo familiar y comunitario, mejorar el acceso
a los beneficios que otorgan las leyes, disminuir las barreras que impiden el acceso adecuado a
servicios de salud y mejorar los niveles de informaciéon. Todo esto siguiendo una estrategia de
intervencién intergeneracional y comunitaria para que la situacién cambie como lo ha previsto la
comunidad internacional en Madrid el afio 2002 y la Reunién Regional en Santiago en el 2003.

Observacion general N° 2 de la Convencion contra la Tortura y otros Tratos o Penas Crueles,
Inhumanos o Degradantes, 2008. Establece la prohibicion de la tortura y su adopcion como “norma
absoluta e imperativa de derecho internacional consuetudinario®. Los Estados tienen la obligacion de
tomar todas las medidas posibles para prevenir los malos tratos y la tortura en forma efectiva e
imperativa. Por este motivo, se destaca que los Estados Partes tienen tanto la obligacion de eliminar las
barreras legales u otras, como de analizar constantemente su legislacion de modo de eliminar estas
practicas. Se insta a los Estados a prohibir, impedir y castigar los actos de tortura y malos tratos contra

7 Observacion General N° 2 de la Convencién contra la Tortura y otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o
Degradantes. Naciones Unidas, 24 de enero de 2008.



personas adultas mayores institucionalizadas, entre otros grupos, y se les asigna responsabilidad por
omision. A su vez, se reconoce que ciertas personas -grupos minoritarios 0 marginados- se encuentran
en mayor riesgo. Los Estados deben asegurar que sus leyes se apliquen sin discriminacion de edad,
entre otros factores.

Observacion general N°19. El derecho a la seguridad social (articulo 9), del Comité de Derechos
Economicos, Sociales y Culturales, 2008. Esta observacion reconoce como uno de los aspectos
esenciales el derecho a la seguridad social en la vejez.

Recomendacién general N° 27 sobre las mujeres de edad y la proteccion de sus derechos
humanos, de la Convencion sobre la Eliminacion de todas formas de Discriminaciéon Contra la
Mujer (CEDAW), 2010. Reconoce que la edad es uno de los motivos por los cuales las mujeres pueden
ser victimas de discriminacion, esta se suma a otros tipos de discriminaciones de género otorgandole a
la problematica un caracter multidimensional. En este sentido, recomienda: adoptar todas las medidas
necesarias, incluso legislativas, para abordar la discriminacion contra las mujeres adultas mayores;
apoyar la produccion de informacion desagregada por edad y sexo; mantener informadas a las mujeres
adultas mayores sobre sus derechos y mecanismos de acceso a la justicia; trabajar sobre estereotipos
negativos; situaciones de violencia; participacion en la vida publica; acceso a la educacion; facilitar su
participacion en el trabajo remunerado y en el acceso a prestaciones en materia de pensiones y salud;
promover su empoderamiento econdmico y atender las situaciones de discriminacion en el matrimonio y
en la vida familiar promovidas desde la legislacion vigente.

Tercera Conferencia Regional Intergubernamental sobre Envejecimiento y Carta de San José
sobre los derechos de las personas mayores de América Latina y el Caribe, Costa Rica, 2012.
Esta conferencia fue convocada para realizar seguimiento al Plan de Accion de Madrid sobre
Envejecimiento (2002) y a la Segunda Conferencia Intergubernamental Regional sobre Envejecimiento
(Brasilia, 2007). Como resultado de la conferencia se encuentra la Carta de San José que insta a los
paises a garantizar los derechos de las personas adultas mayores, contemplando a la vez sus
necesidades especificas, reiterando las necesidades de una Convencion Internacional de derechos de
las personas adultas mayores y la designacion de un Relator Especial. Promueve avanzar en el acceso
a la justicia; en la participacién de las personas adultas mayores en el desarrollo; en materia de
seguridad social; en el acceso a la salud y a los cuidados; atender el derecho al trabajo y a actividades
remuneradas; demanda respuesta y erradicacion de las situaciones de abuso y maltrato; mejora de las
condiciones de vivienda y entornos seguros y saludables; promover el derecho a la educacion; eliminar
las formas de discriminacion por edad y género; proteger a las personas adultas mayores vulnerables
frente a desastres naturales; y el fortalecimiento de las instituciones publicas que trabajan en temas de
envejecimiento y vejez.

Convencién Interamericana para prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra la mujer
“Convencion de Belem do Para”. Toda muijer tiene derecho a una vida libre de violencia, tanto en el
ambito publico como en el privado, asi como el reconocimiento, goce, ejercicio y proteccidn de todos los
derechos humanos y a las libertades consagradas por los instrumentos regionales e internacionales
sobre derechos humanos.

Convencion Interamericana Sobre la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas
Mayores.Documento aprobado en el Cuadragésimo Quinto Periodo Ordinario de Sesiones de la
Asamblea General de la Organizacion de Estado Americanos —OEA el 15 de junio de 2015, suscrito por



el Estado Plurinacional de Bolivia el 9 de junio de 2016, y Ratificado mediante Ley N° 872 de 21 de
diciembre de 2016 por el Presidente Evo Morales Ayma.

Participacion de Bolivia en estos acuerdos

El Estado Plurinacional Bolivia no asistié a la Primera Asamblea Mundial de Viena, sin embargo, tuvo
participacion activa desde las reuniones preparatorias de la Segunda Asamblea Mundial sobre
Envejecimiento, realizadas el afio 2002 en Madrid, ratificando sus acuerdos y comprometiéndose a
implementar el Plan Mundial de Envejecimiento.

Asi también, el 2003 el Estado Plurinacional de Bolivia participd activamente en la elaboracion de la
Estrategia Regional en Santiago de Chile y en las reuniones posteriores presentando un importante
informe de los avances en politicas publicas de envejecimiento en Brasilia 2007.

2.2.2. Marco Normativo Nacional

Normativa Nacional.

Uno de los hitos importantes en la historia Boliviana es la instalacion de la Asamblea Constituyente el 6
de agosto de 2006, instancia que redactdé una nueva Constitucion equitativa e inclusiva, hecho que
conllevé a la aprobacién del Texto Constitucional mediante referéndum Nacional, constituyéndose el
inicio de un nuevo Estado Plurinacional de Bolivia, importancia que radica en el reconocimiento por
primera vez de los derechos, garantias y beneficios de las personas adultas mayores, poblacion que en
la Republica de Bolivia no gozaba de beneficios integrales, derechos. Este fue un inicio para la
promulgacion y aprobacién de leyes y decretos supremos especificos que toman como referente la
Constitucion Politica del Estado promulgada el 7 de febrero de 2009, como ser la Ley General de las
Personas Adultas Mayores, el incremento y aguinaldo a la Renta Universal de Vejez, y el Seguro de
Salud Integral.

Constitucion Politica del Estado, 7 de febrero de 2009.

El Texto Constitucional en los Articulos 67, 68 y 69 reconoce los derechos de las personas adultas
mayores.

Sefiala que, ademas de los derechos reconocidos en la Constitucion, todas las personas adultas
mayores tienen derecho a una vejez digna, con calidad y calidez humana. El Estado proveera una renta
vitalicia de vejez, en el marco del sistema de seguridad social integral, debiendo adoptar politicas
publicas para la proteccion, atencion, recreacion, descanso y ocupacion social de las personas adultas
mayores, de acuerdo con sus capacidades y posibilidades. Prohibe y sanciona toda forma de maltrato,
abandono, violencia y discriminacion a este sector de la poblacion.

Estipula que los Beneméritos de la Patria merecen gratitud y respeto de las instituciones publicas,
privadas y de la poblacién en general, son considerados héroes y defensores de Bolivia, por tanto,
recibiran del Estado una pension vitalicia, de acuerdo con la Ley.

Conforme a losArticulos 300 Paragrafo, | Numeral, 30 y 302 Paragrafo, | Numeral 39, de la Constitucion
Politica del Estado, los Gobiernos Autdnomos Departamentales y Municipales tienen competencias
exclusivas para promover y desarrollar proyectos y politicas en beneficio de las personas adultas
mayores en su jurisdiccion.



Leyes a favor de las Personas Adultas Mayores.

Cédigo de Seguridad Social, de 14 de diciembre de 1956.Constituido por un conjunto de normas que
tuvo por objeto proteger a los trabajadores y sus familiares en los casos de enfermedad, maternidad,
riesgos profesionales, invalidez, vejez y muerte. En lo referente a la Renta de Vejez el Articulo 45,
establecia el derecho de los trabajadores tras haber acreditado 180 cotizaciones mensuales al Sistema
de Reparto y haber cumplido las edades de 55 afios para el hombre y 50 para la mujer.

El Codigo de Seguridad Social estuvo vigente hasta el 29 de noviembre de 1996 fecha en la que se
promulgo la Ley N° 1732, haciéndose cargo el Servicio Nacional del Sistema Reparto — SENASIR de las
rentas en curso de adquisicion y pago de los asegurados que cumplieron con los requisitos establecidos
en el Art. 45° para acceder a una Renta de Vejez hasta el 30de abril de 1997 (fecha de corte del
Sistema de Reparto); y de la otorgacion de la Compensacién de Cotizaciones como reconoci9miento a
los trabajadores por los aportes realizados a dicho Sistema y no accedieron a ningun beneficio en éste.

Ley N° 1674 Contra la Violencia en la Familia y Doméstica, de 15 de diciembre de 1995. La Norma
establece politica del Estado contra la violencia en la familia o doméstica, los hechos que constituyen
violencia en la familia, las sanciones que corresponden al autor y las medidas de prevencién y
proteccion inmediata a la victima. Los bienes juridicamente protegidos son la integridad fisica,
psicoldgica, moral y sexual de cada uno de los integrantes de la familia.

Menciona como agravante hasta el doble de los maximos previstos, en los casos donde la victima sea
persona con discapacidad, mayor de sesenta afios o esté embarazada.

Ley N° 1732 de Pensiones de 29 de noviembre de 1996. Tuvo por objeto asegurar la continuidad de
los medios de subsistencia del capital humano, mediante el Seguro Social Obligatorio de Largo Plazo
en cumplimiento del articulo 158 de la Constitucién Politica del Estado y disponer el destino y
administracion de los recursos que benefician a los ciudadanos bolivianos de conformidad a la Ley 1544
de 21 de marzo de 1994 (Ley de Capitalizacién), El Seguro Social Obligatorio de largo Plazo
comprendid las prestaciones de jubilacién, invalidez, muerte y riesgos profesionales, en favor de sus
afiliados, dicha Ley estuvo vigente hasta la promulgacion de la Ley N° 065 de 10 de diciembre de 2010,
de Pensiones.

Ley N° 1886 de Derechos y Privilegios de 14 de agosto de 1998.Crea un régimen de descuentos y
privilegios a favor de las personas adultas mayores, merced al cual, tienen el derecho de obtener
deducciones en las tarifas de servicios publicos, en las tarifas de transporte publico, en el impuesto a la
propiedad de bienes inmuebles y servicios publicos, a sola condicion de estar facturados a nombre del
beneficiario de 60 afios 0 mas. Este beneficio es personal e individualizado, por tanto, no es transferible.
Asimismo, establece que las entidades publicas y privadas que presten servicios en general a personas
adultas mayores deberan habilitar ventanillas especiales para atenderlas y otorgarles un trato
preferente.

Ley N° 2616 de Registro Civil, de 18 de diciembre de 2003. La norma fue promulgada en funcion al
derecho a la identidad, estableciendo que la rectificacién y correccién de errores de las letras de los
nombres y apellidos de las personas inscritas y la rectificacién y complementacion de datos asentados
en partidas de nacimiento, matrimonio y defuncion, asi como el cambio o adicion de nombre o0 apellido y
la rectificacion de sexo, se debe realizar mediante trdmite administrativo seguido ante las direcciones
Departamentales de Registro Civil.
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Ley N° 3791 de la Renta Universal de Vejez y Gastos Funerales, de 28 de noviembre de 2007. La
norma establece la Renta Universal de Vejez (Renta Dignidad), dentro del Régimen de Seguridad
Social no Contributivo, renta que es una prestacion vitalicia que el Estado otorga a todos los bolivianos
de 60 afios que no perciban una renta del Sistema de Seguridad Social. A quienes si perciben una renta
del Sistema de Seguridad Social de Largo Plazo reciben unicamente el 75% del monto de la Renta
Universal de Vejez. Los Gatos Funerarios se otorgan a los derechohabientes.

Ley N° 045 Contra el Racismo y toda Forma de Discriminacién, de 8 de octubre de 2010.
Establece mecanismos y procedimientos para la prevencidn y sancion de actos de racismo y toda forma
de discriminacion en el marco de la Constitucion Politica del Estado, elimina conductas de racismo y
toda forma de discriminacion y consolida politicas publicas de proteccion y prevencion de delitos de
racismo y toda forma de discriminacion.

Ley N° 065 Ley de Pensiones, 10 de diciembre de 2010. Establece la administracion del Sistema
Integral de Pensiones, asi como las prestaciones y beneficios que otorga a los bolivianos y las
bolivianas. El Sistema Integral de Pensiones, esta compuesto por:

a) El Régimen Contributivo que contempla la Prestacién deVejez, Prestacion de Invalidez, las
Pensiones por Muerte derivadas de éstas y Gastos Funerarios.

b) El Régimen Semicontributivo, que contempla la Prestacion Solidaria de Vejez, Pension por Muerte
derivada de éstas y Gastos Funerarios.

c) ElIRégimen No Contributivo, que contempla la Renta Dignidad y Gastos Funerales.

Ley N° 070 Ley Avelino Sifani - Elizardo Pérez, 20 de diciembre de 2010. Determina el marco
filosofico y politico de la educacidn boliviana, instaurando el Derechos Constitucional de toda persona a
recibir educacion en todos los niveles de manera universal, productiva, gratuita, integral e intercultural,
sin discriminacién. Una de sus bases es la Universalidad, porque atiende a todas y todos los habitantes
del Estado Plurinacional, se desarrolla a lo largo de toda la vida sin limitacién ni condicionamiento
alguno.

Establece el Sistema Educativo Plurinacional, compuesto por los Subsistemas de Educacion Regular,
Educacion Alternativa y Especial, y Educacion Superior de Formacion Profesional.

La Educacion Alternativa y Especial esta destinada a atender necesidades y expectativas educativas
de personas, familias, comunidades y organizaciones que requieren dar continuidad a sus estudios o
que precisan formacién permanente en y para la vida. Se desarrolla en el marco de los enfoques de la
Educacion Popular y Comunitaria, Educacion Inclusiva y Educacion a lo largo de la vida, priorizando a
la poblacion en situacion de exclusion, marginacion o discriminacion.

Ley N° 073 de Deslinde Jurisdiccional, de 29 de diciembre de 2010.Regula los ambitos de vigencia,
dispuestos en la Constitucion Politica del Estado, entre la jurisdiccion indigena originaria campesina y
las otras jurisdicciones reconocidas constitucionalmente, y determina los mecanismos de coordinacion y
cooperacion entre estas jurisdicciones, en el marco del pluralismo juridico.

Garantiza el derecho al acceso a la tierra en favor de las personas adultas mayores, estableciendo que
las autoridades de la jurisdiccion indigena originaria campesina no deben sancionar con la perdida de
tierras o la expulsion a las personas adultas mayores o personas con discapacidad, por causa de
incumplimiento de deberes comunales, cargos aportes y trabajos comunales.

11



Ley N° 145 del Servicio General de Identificaciéon Personal y del Servicio General de Licencias
para conducir, de 27 de junio de 2011. La norma establece que la Cedula de identidad es un
documento publico de obtencion y renovacién obligatoria, que debe ser otorgada de forma indefinida a
las bolivianas y bolivianos a partir de los cincuenta y ocho afios y a las personas con discapacidad
calificada grave y muy grave, de acuerdo a su reglamento.

Ley N° 165, Ley General de Transporte, de 16 de agosto de 2011.Estipula que los pasajeros con
discapacidad o con necesidades especiales (personas adultas mayores, nifias, nifios, enfermas,
enfermos y mujeres embarazadas si corresponde) y sus acompafiantes deberan recibir un trato
preferencial. El operador y administradores de infraestructura deberén brindar a estos pasajeros la
asistencia necesaria y facilitar su acceso al medio de transporte, destinado asientos que estén proximos
a los accesos, debidamente sefializados, asignando ademas el espacio necesario para la comodidad
del pasajero y la ubicacion de bastones, muletas u otro equipo especial.

Ley N° 348, Ley Integral para Garantizar a las Mujeres una Vida Libre de Violencia, de 9 de marzo
de 2013. Su objeto es establecer mecanismos, medidas y politicas integrales de prevencion, atencién,
proteccion y reparacion a las mujeres en situacion de violencia, asi como la persecucion y sancion a los
agresores, con el fin de garantizar a las mujeres una vida digna y el ejercicio pleno de sus derechos
para Vivir Bien.

El Estado Plurinacional de Bolivia asume como prioridad la erradicaciéon de la violencia hacia las
mujeres, por ser una de las formas mas extremas de discriminacién en razén de género, por tanto, las
disposiciones de la Ley seran aplicables a toda persona que por su situacion de vulnerabilidad, sufra
cualquiera de las formas de violencia que en ella se disponga, independientemente de su género.

Ley N° 369, Ley General de las Personas Adultas Mayores, de 1 de mayo de 2013. Tiene por objeto

regular los derechos, garantias y deberes de las personas adultas mayores, asi como la

institucionalidad para su proteccién, se encarga de desarrollar los derechos de las personas adultas
mayores:

» Derecho a una Vejez Digna, garantizada a través de la Renta Universal de Vejez, desarrollo
integral, sin discriminacion y sin violencia, promocion de la libertad personal en todas sus formas,
acceso a vivienda de interés social, provisiéon de alimentacién suficiente, practica de actividades
recreativas y de ocupacion social, desarrollo de condiciones de accesibilidad, incorporacién al
desarrollo econémico productivo, reconocimiento de la autoridad, saberes, conocimientos,
experiencias y experticia, implementaciéon de programas especiales de informacién sobre los
derechos de las personas adultas mayores ypromocion de la formacion técnica, alternativa y
superior.

» Trato Preferente para el Acceso a Servicios de acuerdo a los siguientes criterios: uso eficiente y
reduccion de los tiempos de atencion; capacidad de respuesta institucional; capacitacién y
sensibilizacion del personal; atencion personalizada y especializada; trato con calidez; erradicacion
de toda forma de maltrato; uso del idioma materno.

» Proteccién Publica, elaboracién de un Plan Plurinacional y Planes Departamentales para la
Proteccion Integral de las Personas Adultas Mayores, incorporando la regulacion de los centros de
asistencia y acogida, entre otros mecanismos de proteccién. Mecanismos para sancionar la
vulneracion de los derechos de las Personas Adultas Mayores.

» Seguridad Social Integral El acceso oportuno a la jubilacion, conforme a ley. El acceso a la salud
con calidad y calidez. La informacion sobre el tratamiento, intervencion médica o internacién con el
fin de promover y respetar su consentimiento.
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» Educacion, incluir en los planes y programas del Sistema Educativo Plurinacional contenidos
tematicos de fortalecimiento, valoracién y respeto a las Personas Adultas Mayores. Acceso a la
educacién mediante los procesos formativos de los subsistemas de Educacién Alternativa y
Especial y Educacion Superior de formacion profesional. Implementacion de politicas educativas
que permitan el ingreso a programas que fortalezcan su formacién socio-comunitaria productiva y
politica, en el marco de la Ley Avelino Sifiani.

> Deberes de las Familias y la Sociedad, toda persona, familiar, autoridad, dirigente de
comunidades, institucidn u organizacion que tengan conocimiento de algin acto de maltrato o
violencia, tiene la obligacion de denunciarlo ante la autoridad de su jurisdiccion.

Ley N° 378, Ley de la Renta Universal de Vejez, 16 de mayo de 2013. Modifica el monto a pagar de
la Renta Universal de Vejez (Renta Dignidad). Para los beneficiarios que no perciben una renta en el
Sistema de Seguridad Social de Largo Plazo o una remuneraciéon contemplada en el Presupuesto
general de la Nacion, alcanza a un total anual de Bs.3.000; a los beneficiarios que perciben una renta
del Sistema de Seguridad Social de Largo Plazo el monto total anual alcanza a Bs.2.400.

Ley N° 475, Ley de Prestaciones Servicios de Salud Integral del Estado Plurinacional de Bolivia,
de 30 de diciembre de 2013. Establece y regula la atencién integral y la proteccién financiera en salud
de las personas adultas mayores, entre otras, que no se encuentren cubiertas por el Seguro Social
Obligatorio de Corto Plazo.

La atencién integral de salud comprende las siguientes prestaciones: acciones de promocion,
prevencion, consulta ambulatoria integral, hospitalizacién, servicios complementarios de diagnéstico y
tratamiento médico, odontologico y quirlrgico, y la provision de medicamentos esenciales, insumos
médicos y productos naturales tradicionales. Abroga la Ley N° 3323 de Seguro de Salud para las
Personas Adultas Mayores (SSPAM) y el Decreto Supremo N° 28968 que la reglamentaba.

Ley N° 482, Ley de Gobierno Auténomos Municipales, de 9 de enero de 2014. Regula la estructura
organizativa y funcionamiento de los Gobiernos Auténomos Municipales, de manera supletoria. Se
aplica a las Entidades Territoriales Autdnomas Municipales que no cuenten con su Carta Organica
Municipal vigente, y/o en lo que no hubieran legislado en el ambito de sus competencias.

Ley N° 492, Ley de Acuerdos y Convenios Intergubernativos, de 9 de enero de 2014. Regula el
procedimiento para la suscripcion de acuerdos 0 convenios intergubernativos entre gobiernos
autonomos o entre éstos con el nivel central del Estado, en el ejercicio de sus competencias y
atribuciones.

Ley N° 562, Ley del Aguinaldo de la Renta Universal de Vejez (Renta Dignidad), de 27 de agosto
de 2014.Dispone que los beneficiarios Rentistas y No Rentistas recibiran el aguinaldo de este beneficio.

Ley N° 721 de 12 de agosto de 2015, de reconocimiento de los trabajos insalubres para el acceso a
una Pension Solidaria de Vejez en el Sistema Integral de Pensidn, a aquellos trabajadores del Sector
Productivo Minero Metalurgico y Sector productivo Cooperativo Minero, que no hubieran accedido a la
misma y que no fueron beneficiados con la reducciéon de edad establecida en la Ley N° 065 de
Pensiones, de 12 de agosto de 2015.
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Ley N° 953 dispone un aumento de 50 bolivianos a la Renta Dignidad, la norma permite que los
mayores de 60 afios que no tienen una jubilacion reciban 300 bolivianos al mes, mientras los que
perciben una renta cobren 250 bolivianos mensualmente.

Decreto Supremos y Resoluciones.

Decreto Supremo N° 29400, de 29 diciembre de 2007, reglamenta la Ley N° 3791 de la Renta
Universal de Vejez y Gastos Funerales en cuanto a su financiamiento, administracién, pago,
beneficiarios, su cuantia, requisitos y los gastos funerales.

Decreto Supremo N° 0264, de 26 de agosto de 2009. Declara el 26 de agosto como el dia de la
Dignidad de las Personas Adultas Mayores en todo el territorio del Estado Plurinacional de Bolivia, asi
también promover sus derechos, ampliando el régimen de descuentos y privilegios establecidos por la
Ley N° 1886.

Establece que los Ministerios de Educacién, Salud y Deportes deben incorporar en su planificacién
anual la implementacion de programas especificos de apoyo, desarrollo y proteccion a las personas
adultas mayores. El Ministerio de Justicia debe promover en las entidades publicas y privadas, asi como
en las organizaciones sociales y civiles del pais, el reconocimiento a las personas mayores de sesenta
afos que se haya distinguido en su region.

Por Ultimo, indica que las empresas estatales de transporte aéreo de pasajeros, deben ofrecer una tarifa
diferencial en las rutas nacionales, un descuento no menor al 40% de las tarifas regulares para las
personas adultas mayores.

Decreto Supremo N° 1807, de 27 de noviembre de 2013. Tiene por objeto reglamentar la Ley N° 369,
Ley General de las Personas Adultas Mayores, estableciendo mecanismos y procedimientos para su
implementacion. Establece que el Organo Ejecutivo a través de sus Ministerios de Estado, deben
realizar acciones con la finalidad de alcanzar una Vejez Digna. Regula el trato preferente que deben
otorgar todas las instituciones publicas y privas del Estado Plurinacional de Bolivia, asi como los temas
de salud, educacion y la asistencia juridica preferencial para las personas adultas mayores.

Decreto Supremo N° 1984, de 30 de abril de 2014. Reglamenta la Ley N° 475, de Servicios de Salud
Integral del Estado Plurinacional de Bolivia. Establece responsabilidades, determina los requisitos para
acceso, prestaciones, capacidad resolutiva de los establecimientos de salud, provision de prestaciones,
el financiamiento y administracion de recursos y la gestion administrativa.

Resolucion 216/2014 de 17 de abril de la Autoridad de Supervision del Sistema Financiero —ASFI.
Establece cajeros automaticos para personas con discapacidad. Estos equipos deben contar con una
guia de audio, un sistema braille y los pisos tienen que ser adecuados para el movimiento de sillas de
ruedas en un espacio de 2,2 metros cuadrados.

Decreto Supremo N° 778, de 26 de enero de 2011, Reglamento de Desarrollo Parcial a la Ley N° 065,

de 10 de diciembre de 2010, de Pensiones, en materia de contribuciones de cobro de contribuciones en
mora.
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Decreto Supremo N° 822,de 16 de enero de 2011, Reglamento de Desarrollo Parcial a la Ley N° 065,
de 10 de diciembre de 2010, de Pensiones, en materia de Prestaciones solidarias de Vejez,
Prestaciones por Riesgos, Pensiones por Muerte derivadas de éstas y otros beneficios.

Decreto Supremo N° 1888,de 4 de febrero de 2014, que complementa y modifica el Reglamento de
Desarrollo Parcial a la Ley N° 065, de 10 de diciembre de 2010, de Pensiones, en materia de
Prestaciones de Vejez, Prestaciones solidarias de Vejez, Prestaciones por Riesgos, Pensiones por
Muerte derivadas de Estas y otros beneficios, aprobado por el Decreto Supremo N° 822, de 16 de
marzo de 2011

2.3.1. Ministerios de Estado

El Decreto Supremo N° 29894 de Organizacién del Organo Ejecutivo establece la estructura y
atribuciones de los Ministerio del Estado Plurinacional de Bolivia. De manera especifica, la Ley N° 369
Ley General de las Personas Adultas Mayores y el Decreto Supremo N° 1807 que la reglamenta,
sefialan algunas acciones especificas de cumplimiento por parte de algunos Ministerios, los cuales se
detallan a continuacion:

ENTIDAD PUBLICA COMPETENCIAS

Ministerios de Estado Decreto Supremo N° 1807:

El Organo Ejecutivo a través de sus Ministerios de Estado,
gradualmente suprimiran todas las barreras arquitectonicas existentes y
aquellas por disefiar o construir de todas las instituciones publicas para
el acceso a espacios de atencion y otros para las personas adultas
mayores.

Ministerio de Justicia y | Decreto Supremo N° 1807:

Transparencia Institucional e Promocionar los derechos y garantias constitucionales establecidas
a favor de las personas adultas mayores.

e Brindara asistencia juridica preferencial y gratuita a través de los
Servicios Integrados de Justicia Plurinacional.

Ministerio de Economia y | Decreto Supremo N° 1807:

Finanzas Publicas e Implementar la Renta Universal de Vejez en el marco del Régimen
No Contributivo, como parte del Sistema Integral de Pensiones

e Elaborar mecanismos de control y fiscalizacion, para la deteccién
de cobros indebidos con el objetivo de reducir las sanciones
interpuestas a las personas adultas mayores.

Decreto Supremo N° 29894:

e En coordinacion con el Ministerio de Trabajo, Empleo y prevision
Social, disefiar y proponer politicas en materia de seguridad social
de largo plazo.

e Administrar el pago de rentas del Sistema de Reparto y la
Compensacion de Cotizacion.

e Normar, Fiscalizar y controlar a las entidades que otorgan
prestaciones y/o realizan actividades de seguridad social a largo
plazo.
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ENTIDAD PUBLICA

COMPETENCIAS

Ministerio de Gobierno

Decreto Supremo N° 1807:

A través del Servicio General de Identificacion Personal -SEGIP, es
responsable de la cedulacion en sus oficinas permanentes,
semipermanentes y brigadas moviles de acuerdo a programacion, a
partir de la contrastacion de la base de datos del Servicio de Registro
Civico — SERECI y el certificado de nacimiento, otorgando trato
preferente.

Ministerio de Obras Publicas,
Servicios y Vivienda

Decreto Supremo N° 1807:

A través de la Agencia Estatal de Vivienda -AEVIVIENDA, disefiara
mecanismos de acceso a vivienda de interés social a personas adultas
mayores en condicion de vulnerabilidad.

Ministerio de Desarrollo
Productivo y Economia Plural

Decreto Supremo N° 1807:

e Fomentar emprendimientos productivos compuestos por personas
adultas mayores de acuerdo a sus posibilidades y capacidades;

e Diseflar mecanismos para la implementacion de la responsabilidad
social empresarial en favor de las personas adultas mayores.

Ministerio de Comunicacion

Decreto Supremo N° 1807:

Disefar e implementar una estrategia comunicacional intercultural e
intergeneracional en todo el territorio boliviano, con el fin de informar,
sensibilizar y concientizar sobre los derechos de las personas adultas
mayores.

Organo Electoral | Decreto Supremo N° 1807:

Plurinacional A través del Servicio de Registro Civico -SERECI, implementard de
manera progresiva campafas o brigadas mdviles con el fin de expedir
certificados de nacimiento, matrimonio, rectificar, cambiar o
complementar los datos asentados en el Registro Civil, mediante
tramite administrativo gratuito, para las personas adultas mayores
otorgando trato preferente.

Ministerio de  Salud 'y | Decreto Supremo N° 1807:

Deportes

Establecer los lineamientos relacionados a la promocién de la salud y
prevencion de las enfermedades.

Ministerio de Educacion

Decreto Supremo N° 1807:

e Incorporar los derechos de las personas adultas mayores en el
Disefio Curricular Base del Sistema de Educacion Plurinacional.

e Disefar y supervisar la implementacién de contenidos tematicos de
respeto, prevencion de maltrato, violencia contra las personas
adultas mayores en los Subsistemas de Educaciéon Regular,
Educacion Alternativa y Especial, y Educaciéon Superior de
Formacion Profesional.

e Fortalecer en los procesos de formacion inicial, continua y de
posgrado de maestras y maestros, contenidos y acciones que
fomenten la valoracién de las personas adultas mayores y el
respeto de sus derechos.

e Consolidar espacios de formacién profesional especializada, a nivel
Técnico Medio, Técnico Superior, Licenciatura y/o Posgrados, para

16




ENTIDAD PUBLICA

COMPETENCIAS

la atencion de las personas adultas mayores.

Implementar programas para personas adultas mayores en
universidades privadas, con el objeto de revalorizar y rescatar su
conocimiento, saberes, cultura y respeto de su experticia.

Promover la formacion, capacitacion e inclusién de las personas
adultas mayores mediante programas y proyectos enmarcados en
el Modelo Educativo Socioecondmico Productivo orientados al auto-
empleo, a la ocupacion social y al desarrollo econdémico productivo,
de acuerdo a sus capacidades y posibilidades.

Desarrollar acciones educativas para las personas adultas
mayores, que promuevan la eliminacion del analfabetismo residual
y funcional.

Ministerio de Autonomias

Formular, desarrollar e implementar politicas orientadas a fortalecer
y profundizar el proceso de descentralizacion politica y
administrativa con autonomias, concertado con actores politicos,
sociales, culturales, econdémicos, en coordinacion con las Entidades
Territoriales Autonomas y Descentralizadas.

Asumir acciones operativas para la coordinaciéon entre edrgano
Ejecutvo 'y las Entidades Territoriales Autbnomas vy
Descentralizadas.

Formular, impulsar e implementar politcas de desarrollo
institucionaldemocratico de las Entidades Territoriales Autonomas y
Descentralizadas en coordinacion con éstas.

Desarrollar un sistema de seguimiento y monitoreo al desempefio
de la gestion publica institucional, competencial y fiscal financiera
de las Entidades Territoriales Autonomas y Descentralizadas.

Ministerio de Relaciones
Exteriores

Ley N° 465 del Servicio de Relaciones Exteriores

Administrar las relaciones con los Estados, organismos
internacionales y otros sujetos de derecho internacional,
constituyendo el canal oficial y formal de comunicacion del Estado
Plurinacional de Bolivia.

Ejecutar la Politica Exterior del Estado Plurinacional de Bolivia en el
Organismo Internacional ante el cual fue acreditada o acreditado,
cumpliendo estrictamente las instrucciones del Ministerio de
Relaciones Exteriores y en coordinacion con la Embajada
correspondiente.

Velar por el cumplimiento de los acuerdos y obligaciones
internacionales de los cuales el Estado Plurinacional de Bolivia
forma parte o se adhirio.

2.3.2. Consejo de Coordinacion Sectorial “Por una Vejez Digna”.

En el marco de la Ley N° 031, el Consejo de Coordinacion Sectorial “Por una Vejez Digna” es la
instancia consultiva de coordinacion, concertacion, proposicidn, cooperacion, comunicacion e
informacién de asuntos sectoriales, constituido por el nivel central del Estado y las Entidades
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Territoriales Autonomas, presidido por la Ministra o el Ministro de Justicia y Transparencia Institucional
quien es responsable de su convocatoria.

El Consejo tiene las siguientes atribuciones:

e Elaborar o implementar de manera coordinada entre todos los niveles de gobierno, planes,
programas y proyectos en beneficio de las personas adultas mayores.

e Promover el desarrollo y fortalecimiento de la institucionalidad necesaria para la defensa de los
derechos de las personas adultas mayores.

e Promover la realizacion de investigaciones multidisciplinarias en todos los ambitos que permita el
conocimiento de las condiciones de vida de este grupo etario.

e Promover la apertura y funcionamiento de centros de acogida, transitorios y permanentes, para
adultos mayores en situacion de vulnerabilidad.

o Establecer mecanismos de proteccion de los derechos de las personas adultas mayores.

En conmemoracion al Dia de la Dignidad de las Personas Adultas Mayores en Bolivia, el 25 de agosto
de 2014 se cred y conformé el Consejo de Coordinacion Sectorial “Por una Vejez Digna”. En la misma
reunion, se aprobaron la Resolucion N° 001/2014, que aprueba el Reglamento Interno del Consejo de
Coordinacién Sectorial; Resolucion N° 002/2014, que aprueba el Modelo de Reglamento de
Acreditacion, Apertura, Funcionamiento y Sancién a los Centros de Acogida para Personas Adultas
Mayores; y la Resolucion N° 002/2014, que aprueba la Propuesta Base de Politica Publica de las
Personas Adultas Mayores.

2.3.3. Entidades Territoriales Auténomas.

Las entidades territoriales autbnomas son aquellas que tienen autonomia de gestion politica,
econdmica, administrativa. Tienen la responsabilidad de promover el desarrollo econdmico y social de
sus territorios, en coordinacién con el Organo Ejecutivo. Segun la Constitucién Politica del Estado se
reconocen cuatro tipos de entidades territoriales autbnomas con el mismo nivel de jerarquia
constitucional:

— Autonomias Departamentales.

— Autonomias Regionales.

— Autonomias Municipales.

— Autonomias Indigenas Originario Campesinas.

Los Gobiernos Autonomos Departamentales, en el marco del articulo 300, paragrafo I, numeral 30
de la Constitucion Politica del Estado, tiene como competencias exclusivas, trabajar en la promocion y
desarrollo de proyectos y politicas para personas adultas mayores dentro de su jurisdiccion. Desde la
gestion 2010 existe una coordinacion entre los Gobiernos Departamentales Autondmicos y el
Viceministerio de Igualdad de Oportunidades, bajo la instructiva de la Ley Marco de Autonomias y
Descentralizacion “Andrés Ibafiez”.

Los Servicios Departamentales de Gestion Social -SEDEGES, son el érgano desconcentrado y de
coordinacion de las Gobernaciones Departamentales, con competencia de ambito departamental, en lo
relativo a la gestion técnica del servicio. Brindan un servicio sobre asuntos de género, generacionales,
familia y servicios sociales.
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Los Servicios Departamentales de Salud -SEDES, son instituciones publicas desconcentradas
dependientes de los Gobiernos Auténomos Departamentales, los cuales implementan la Politica
Departamental de salud bajo los principios de Equidad, Calidad, Intersectorial, Interculturalidad y
Participacion Social articulada por la Redes de Salud SAFCI basados en la promocion de la salud,
prevencion de enfermedades, reduccion de la mortalidad y atencion medica con calidad y calidez. Este
servicio es brindado de manera coordinada a las personas adultas mayores.

Los Gobiernos Auténomos Municipales tienen competencias exclusivas en el marco del articulo 302,
paragrafo I, numeral 39 de la Constitucion Politica del Estado, para la promocion y desarrollo de
proyectos y politicas para personas adultas mayores dentro de su jurisdiccion. Algunos municipios®
cuentan con una Oficina exclusiva destinada a atiende las necesidades de la poblacion adulta mayor de
su jurisdiccion realizando distintas actividades de interaccion social.

Oficinas de Atencion psico-socio-legal para Personas Adultas Mayores. Con el fin de brindar
servicios integrales a la poblacion adulta mayor en situaciones de conflicto o vulnerabilidad, algunos
Gobiernos Auténomos Departamentales y Municipales han creado oficinas de atencidén psico-socio-
legal, denominadas en su mayoria Centros de Orientacion Socio Legal del Adulto Mayor -COSLAM,
que brindan apoyo en casos de indocumentacion, despojo y maltrato.

El Servicio Legal Integral Municipal -SLIM, es un servicio municipal, constituido por un equipo
multidisciplinario de orientacidn y apoyo psicoldgico, social y legal gratuito, que promueve y protege los
derechos de la familia contra la violencia intrafamiliar y doméstica. Esta proteccion abarca a las
personas adultas mayores como integrantes de la familia, es decir, cuando sufren alguna agresion
fisica, psicolégica o sexual.

2.3.4. Defensor del Pueblo.

La Constitucion Politica del Estado establece a la Defensoria del Pueblo como una instancia que debe
velar por la vigencia, promocion, difusién y cumplimiento de los derechos humanos, individuales y
colectivos, que se establecen en el texto Constitucional, las leyes y los instrumentos internacionales.

2.3.5. Caja Nacional de Salud

La Caja Nacional de salud es una institucion descentralizada de derecho publico sin fines de lucro, con
personalidad juridica, autonomia de gestidén y patrimonio independiente, encargada de la gestion,
aplicacién y ejecucion del régimen de Seguridad Social a corto plazo (Enfermedad, Maternidad y
Riesgos Profesionales). Brinda proteccion integral en el campo de la salud a toda su poblacion
protegida, como parte activa y componente de la poblacion boliviana. Se rige por los principios de
Universalidad, Solidaridad, Unidad de Gestion, Economia, Oportunidad y Eficacia en el otorgamiento de
las prestaciones de salud, optimizando el uso de recursos y buscan ampliar el nivel de cobertura

8 No se cuenta con registros del nimero de Municipios que han implementado una Unidad o Area de personas
adultas mayores.
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El Seguro Médico Gratuito de Vejez y el Seguro de Salud para las Personas Adultas Mayores (SSPAM)
fue otorgado por la Caja Nacional de Salud.

2.3.6. Centros de Salud

Los centros de salud dependientes en su mayoria de los Gobiernos Autonomos Municipales, de
acuerdo a la prestacion del servicio se clasifican en tres niveles de atencion:

Primer Nivel de Atencion: constituido por Brigadas Mdviles de Salud, Puesto de Salud, Consultorio
Médico, Centro de Salud con y sin camas, policlinicos y poli consultorios, constituye la puesta de
entrada al sistema. Corresponde a las modalidades de atencion cuya oferta de servicios es para
resolver los problemas de salud que se enmarca predominantemente en el auto cuidado de la salud, la
consulta ambulatoria.

Segundo Nivel de Atencion: constituido por hospitales basicos de apoyo con atencionAmbulatoria que el
primer nivel de atencién, compuesto por las especialidades de: Internacion hospitalaria (Pediatria,
Gineco-obstetricia, Cirugia General y Medicina Interna; con apoyo de anestesiologia, y servicios
complementarios de diagndstico y tratamiento).

Tercer Nivel de Atencion: constituido por hospital cuenta con personal especializado y con los medios
técnicos para desarrollar actividades de asistencia en salud integral, completa, oportuna y de calidad,
tanto en la promocion, proteccidn, recuperacion y rehabilitacion, con orientacidn preventiva, cuyos
servicios externos y de gestion se proyecten hacia el @mbito comunitario y familiar.

2.3.7. Policia Bolivia

La Policia Boliviana tiene la misién especifica de la defensa de la sociedad, la conservacién del orden
publico y el cumplimiento de las leyes en todo el territorio boliviano.

Fuerza Especial de Lucha Contra la Violencia -FELCV, es un Organismo especializado de la Policia
Boliviana encargado de la prevencion, auxilio e investigacion, identificacién y aprehension de los
presuntos responsables de hechos de violencia hacia las mujeres y la familia, bajo la direccién
funcional del Ministerio Publico, en coordinacion con entidades publicas y privadas.

2.3.8. Actores de Apoyo

Como actores de apoyo se ha identificado a los siguientes:

2.3.9. Organizaciones de Personas Adultas Mayores.

Representan la expresién de la voluntad del pueblo organizado, que, en el nuevo contexto de
construccion del Estado Plurinacional, constituyen el poder social y comunitario con la responsabilidad
de compartir con las entidades del Estado la definicion de los planes y politicas de desarrollo, y de velar

por su cumplimiento y ejerciendo el control social.

Las organizaciones sociales de personas adultas mayores pueden ejercer una efectiva y legitima
participacion a través de sus formas de representacion y organizacion, para asegurar la integracion de
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las personas adultas mayores en los ambitos social, econoémico, politico y cultural. Las organizaciones
con presencia en los procesos de gestion publica se hallan representadas por las siguientes:

— La Asociacion de Personas Adultas Mayores de Bolivia — ANAMBO.
— La Confederacion Nacional de Jubilados y Rentistas de Bolivia.

Las organizaciones de adultos mayores deben integrar a la poblacién adulta mayor y fortalecer su
participacion, acopiar demandas y reivindicaciones para la promocion de politicas econdmicas y
sociales.

Entre sus objetivos especificos estan:

- Fortalecer las organizaciones de personas adultas mayores.

- Preservar la unidad, promoviendo nuevas organizaciones para construir un movimiento nacional de
personas adultas mayores, solido y con capacidad de demanda.

- Representar a organizaciones de personas adultas mayores en instancias estatales, privadas y en
general.

- Buscar la representatividad de las organizaciones de personas adultas mayores, particularmente de
aquellas que no tienen renta y que no tienen voz en la sociedad en el ambito rural y urbano.

- Participacion en propuestas y politicas sociales.

- Hacer cumplir las leyes y decretos promulgados a favor de las personas adultas mayores.

- Buscar la unidad de las diferentes organizaciones de las personas adultas mayores a nivel nacional.

2.3.10. Instituciones Privadas Involucradas en la Atencion a las Personas Adultas Mayores.

Se pueden identificar diferentes actores que trabajan en la promocion de derechos y atencion a las
personas adultas mayores, tanto de instituciones privadas, religiosas y educativas. Se debe mencionar:

— Los Centros de Orientacion Socio-Legal para Personas Adultas Mayores -COSLAM, bridan
atencion legal, patrocinio, conciliacién, asesoramiento y seguimiento de casos. En una primera
instancia, contaron con financiamiento de HelpAge International, sin embargo, algunos
Gobiernos  Autonomos Municipales y Departamentales, han asumido la apertura y
funcionamiento de oficinas de atencidn socio legal, con sus propios recursos.

— Pastoral Social Caritas Bolivia, trabaja creando y fortaleciendo organizaciones de personas
adultas mayores, en la sensibilizacion de la sociedad civil sobre el proceso de envejecimiento y
la implementacion de terapias ocupacionales en el area urbana y emprendimientos productivos
en el area rural para la generacion de ingresos econdmicos para la auto-sostenibilidad de sus
organizaciones y su familia.

— Universidad Catolica Bolivia, es la primera y Unica Universidad Privada en crear un programa
educativo para personas mayores de 55 afios que se denomina “Universidad para la Tercera
Edad -UPTE”, cuyo objetivo es capacitar “Gestores Sociales” mediante un programa de
formacion que promueva en los estudiantes el descubrimiento de su actuacion social y politica
para mejorar sus condiciones de vida en la comunidad. El certificado como “Gestores Sociales”
es avalado por la Universidad Catoélica Boliviana.

— Pastoral Universitaria Arquidiocesana -PUNA, desde el afio 2008 hasta el 2013 desarrollo un
Proyecto de formacion integral denominado “Universidad del Adulto Mayor -UDAM”, orientado a
la participacion de las personas adultas mayores. Mediante convenio, en fecha 14 de diciembre

21



de 2013 el proyecto fue transferido al Gobierno Auténomo Municipal de La Paz, ahora
denominado “Universidad Municipal del Adulto Mayor -UMAM”.

— Las Universidades Privadas, durante la gestion 2013 han lanzado cursos de especializacion en
gerontologia y geriatria para optimizar la atencion de profesionales a las personas adultas
mayores: Universidad Franz Tamayo, Universidad Central y Universidad Salesiana, todas con
Resolucién Ministerial.

2.3.11. Organismos de Cooperacion para el Desarrollo

Los Organismos de Cooperacion para el Desarrollo conforman otro grupo de actores de apoyo. Al
interior de este grupo se encuentran entidades multilaterales de financiamiento externo como la
Corporacion Andina de Fomento -CAF, el Banco Interamericano de Desarrollo -BID, la Unién Europea -
UE, el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo -PNUD y el Banco Mundial -BM. Otro
conjunto de entidades de cooperacion técnica y financiera son la Cooperacién Alemana al Desarrollo -
GlZ, la Cooperacién Canadiense, danesa, las Organizaciones No Gubernamentales —-ONG'’s y
Fundaciones.

2.3.12. Centros de Acogida.

Los Centros de Acogida son instituciones publicas o privadas que brindan servicios integrales bio-psico-
social a las personas adultas mayores, los mismos pueden clasificarse en:

— Centros de Acogida Publicos. Son creados, financiados y administrados por los Gobiernos
Autonomos Departamentales a través del Servicio Departamental de Gestion Social -
SEDEGES.

— Centros de Acogida Privados. Se financian y administran por organizaciones privadas con fines
de lucro o propésitos filantropicos.

— Centros de Acogida Mixtos. Son aquellos en los cuales los Gobiernos Autonomos
Departamentales participan con parte del financiamiento, son administrados por privados,
comunidad, grupos sociales u organizaciones sin fines de lucro, declarados de bienestar social.

2.3  Contribucion a la Agenda Patriética del Bicentenario 2025 y al Plan Nacional de
Desarrollo Econémico y Social (PDES) 2016-2020

La Agenda Patridtica del Bicentenario 2025, es un planteamiento del Presidente del Estado
Plurinacional de Bolivia, Evo Morales Ayma para conmemorar los 200 afios de fundacién de Bolivia.
Consta de 13 pilares de la Bolivia Digna y Soberana, cuyo objetivo es “levantar una nueva sociedad y
Estado mas incluyente, mas participativo, mas democratico, sin discriminacion, sin racismo, sin odios,
sin divisién como manda la Constitucion Politica del Estado”.

El objetivo de la Agenda Patriética es construir los pilares fundamentales para levantar una nueva
sociedad y Estado mas incluyente, mas participativo, mas democrético, sin discriminacién, sin racismo,
sin odios, sin divisién como manda el Texto Constitucional a través de 13 pilares de la Bolivia Digna y
Soberana.
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La realizacion de la Agenda Patridtica es una responsabilidad compartida de todos los niveles de
gobiernos, de acuerdo a las competencias asignadas por la Constitucion Politica del Estado al Nivel
Central del Estado, los Gobiernos Autdnomos Departamentales, los Gobiernos Auténomos Municipales
y las Autonomias Indigena Originario Campesinas.

Desde los 13 pilares de la Agenda Patritica 2025, son los siguientes:
1) Erradicacion de la Pobreza Extrema.
) Socializacién y Universalizacion de los Servicios Basicos con Soberania para Vivir Bien.
3)  Salud, Educacion y Deporte para la Formacion de un Ser Humano Integral.
4)  Soberania Cientifica y Tecnoldgica con Identidad Propia.
5)  Soberania Comunitaria Financiera sin servilismo al capitalismo financiero.
6)  Soberania Productiva con Diversificacion y Desarrollo Integral sin la Dictadura del Mercado
Capitalista.
7)  Soberania sobre nuestros Recursos Naturales con Nacionalizacion, Industrializacion y
Comercializacién en Armonia y Equilibrio con la Madre Tierra.
8)  Soberania Alimentaria a través de la Construccién del Saber Alimentarse para Vivir Bien.
9)  Soberania Ambiental con Desarrollo Integral, Respetando los Derechos de la Madre Tierra.
10) Integracion Complementaria de los Pueblos con Soberania.
11)  Soberania y Transparencia en la Gestion Publica bajo los Principios de No Robar, No Mentir y
No ser Flojo.
12) Disfrute y Felicidad Plena de Nuestras Fiestas, de Nuestra Musica, Nuestros Rios, Nuestra
Selva, Nuestras Montafias, Nuestros Nevados, de Nuestro Aire Limpio, de Nuestros Suefios.
13)  Reencuentro Soberano con Nuestra Alegria, Felicidad, Prosperidad y Nuestro Mar.

El Plan de Desarrollo Econémico y Social - PDES 2016-2020es el conjunto de lineamientos
estratégicos programados para ejecutar en un determinado plazo, define los Pilares, Metas, Resultados
y Acciones a desarrollar en el mediano plazo.

2.4  Enfoque Politico

El envejecimiento de la poblacion es uno de los resultados de la evolucidn de los componentes del
cambio demografico (fecundidad y mortalidad). Este cambio incide tanto en el crecimiento de la
poblacién como en su composicion por edades. En la medida en que avanza la transicion demografica y
se producen descensos de la mortalidad, y principalmente de la fecundidad, se asiste a un proceso
paulatino de envejecimiento de la poblacion

El envejecimiento demografico se define como el aumento progresivo de la proporcién de las personas
de 60 afios y mas con respecto a la poblacidn total, lo que resulta de una gradual alteracion del perfil de
la estructura por edades, cuyos rasgos clasicos (una pirdmide con base amplia y cuspide angosta) se
van desdibujando para darle una fisonomia rectangular y tender, posteriormente, a la inversion de su
forma inicial (una cuspide mas ancha que su base) (Chesnais, 1990).

En el marco de la Constitucién Politica del Estado se disefia y se promulga la Ley N° 369, Ley General
de las Personas Adultas Mayores del 1 de mayo de 2013 esta norma regula derechos, garantias y
estipula una proteccién a esta poblacién, asimismo seaprueba su Decreto Supremo Reglamentario N°
1807 de 27 de noviembre de 2013, norma que establece mandatos claros que debe cumplir el Organo
Ejecutivo.

23



Estos logros y otros como el planificar la sostenibilidad de la renta dignidad, acceso a la salud,
educacién, reduccion de tiempos en los tramites administrativos, dotar de profesionales abogados que
brinden orientacion, conciliacion y patrocinio legal denotan que el Estado esta brindando una proteccion
a esta poblacion, lograr una Vejez Digna, generando condiciones de acceso.

24



3.  DIAGNOSTICO

3.1 Evaluacion Comparativa de la Tematica en los ultimos afnos
3.1.1. Informacién Demogréfica.

La poblacion de 60 y mas afios de edad® en el mundo ocupa el 12,3% respecto a la poblacion total. En
las regiones mas desarrolladas, 23,9% y en las menos desarrolladas, la diferencia es enorme, ya que
presenta un porcentaje de 9,9. Las regiones mas desarrolladas de Europa (23,9%), Norteamérica
(20,8%) y Oceania (16,5%) son las que presentan la mayor proporcién de poblacion de 60 y mas afios
de edad. A diferencia, la proporcién es mas baja en Africa (5,4%), Asia (11,6%) y América Latina y el
Caribe (11,2%).

En Bolivia, desde el afio 1950 a 2012, en 62 afios, la poblacion de 60 y mas afios de edad se
incrementd en 684.464 personas, es decir un aumento de un poco mas de 11 mil adultos mayores al
afio y 4,5 veces mas. Entre los afios 2001 y 2012, después de 11 afios, la poblacion de 60 y mas afios
de edad, crecié del 7 a 8,7%, respecto a la poblacién total. En términos absolutos 579.259 y 878.012
respectivamente. Desde el afio 1950 va creciendo sostenidamente con 1.5 puntos porcentuales de
incremento.

BOLIVIA: Poblacién por Grandes Grupos de Edad, Relacion de Dependencia Demografica, Censos 1950,
1976, 1992, 2001 y 2012

Grandes Grupos de Edad (Cifras Absolutas)
CENSO Poblacién Total P - [ —
1950 2704038 1.070.852 1.439.638 193.548
1976 4613.419 1.913.018 2.406.971 293.430
1992* 6399936 2.648.208 3.335.622 416.106
2001 8.274.325 3.198.074 4496992 579259
2012 10.059.856 3.160.766 6.021.078 878.012

*No incluye edades sin especificar
FUENTE: INE, Censos 1976, 1992, 2001, 2012

3.1.2. Esperanza de Vida

En Bolivia en los afios 70 la esperanza de vida llegaba apenas a 46,7 afios como promedio, en el afio
2010 ese promedio de vida aumenté un 18%. El Instituto Nacional de Estadisticas —INE, proyecta que
para el afio 2015 la esperanza de vida subira hasta llegar a 67,95 afios. La esperanza de vida de las
mujeres sera de 70,19 afios, mayor que la de los hombres que sera de 65,81 afios, la viudez femenina

9 El dimensionamiento demografico de la poblacion envejecimiento a partir de los 60 y mas 60 afios y mas
obedece a las recomendaciones de la Segunda Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento abril 2002 -
Madrid, Espafa
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es mayor que la masculina. Una persona que hoy tiene 60 afios, puede vivir 18 afios mas, como se
aprecia en el grafico siguiente.

Esperanza de vida en Bolivia (2010)

80 -
70 A
60 -
50 -
40
30 -
20 A
10 A
0

0] 1| 5| 10|15| 20| 25| 30| 35| 40| 45| 50| 55| 60| 65| 70( 75 | 80
e Hombres | 63| 66| 63| 59| 54| 50| 45| 41| 37| 33| 29| 25| 21| 17| 14| 11| 8| 6
Mujeres 68| 70| 67| 62| 58| 53| 49| 44| 40| 35| 31| 27| 23| 19| 16| 12 9| 7

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica (INE).
3.1.3. Distribucién de la poblacion de 60 y mas afos

El siguiente cuadro expone la distribucion de la poblacion de 60 y méas afios por grupos quinquenales de
edad a través de los Ultimos censos desde 1950. Como es de esperar, por el factor de la mortalidad
adulta, este segmento de poblacion va disminuyendo paulatinamente. Para efecto de la planificacion es
importante conocer las dimensiones de cada uno de estos tramos de edad.

BOLIVIA: Poblacion de 60 afios y mas segun censos 1950, 1976, 1992, 2001 y 2012, en CA y CR

Censo
Grupos de Edad 1950* 1976 1992% 2001 2012
CA CR CA CR CA CR CA CR CA CR
BOLIVIA 2704038 100|4.613.419| 100(6.399.936| 100|8.274.325| 100 |10.059.856 100
60 - 64 77.113 29| 99044 21| 143173 22| 166616 20| 279867 28
65 - 69 38.022 14| 68416 15| 95263 1,5| 143287 17| 204529 20
70-74 33.129 1,2|  47.962 10| 70833 1,1| 121.053 1,5| 152423 1,5
75-79 15.146 06| 32631 07| 44961 07| 74682 0,9 99.276 1,0
80y + 30.138 11| 45377 10| 61876 10| 7362 09| 141917 14
Total 60 y mas |  193.548| 7,2| 293430 64| 416106 65| 579259 70| 878.012 87

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica
* No incluye edades sin especificar

El siguiente cuadro expone la distribucion de la poblacion de 60 y mas afos de edad por departamentos en
los ultimos censos desde el del afio 1976. Sistematicamente es en el departamento de La Paz donde se
concentra mas, seguida de Cochabamba y Santa Cruz. El afio 1976, Potosi es el tercer departamento, luego
pierde importancia relativa. En el afio 2012, los adultos mayores de 60 y mas afios desplazan a
Cochabamba y se ubica en el segundo departamento de mayor concentracion.

26



BOLIVIA: Poblacién mayor de 60 afios segun departamentos Censos, 1976,1992, 2001 y 2012 (CR)

Poblacion > &0 afios 1976 1992* 2001 2012
CHUQUISACA 9,9 8,2 7,5 6,9
LA PAZ 32,1 33,0 32,1 31,3
COCHABAMBA 18,7 18,6 187 18,2
ORURO 6,4 6,2 5,9 5,5
POTOSI 16,6 12,9 1,8 10,1
TARLA 3,7 4,1 4,3 4,9
SANTA CRUZ 10,2 13,8 16,3 19,4
BENI 2,2 2,9 3,0 3,3
PANDO 0,3 0,3 0,4 0,5

TOTAL 100 100 100 100

* No incluye edades sin especificar
FUENTE: INE, Censos 1976, 1992, 2001, 2012

BOLIVIA: POBLACION DE 60 ANOS O MAS, POR SEXO, SEGUN
DEPARTAMENTO, CENSO 2012

Total Hombre Mujer
Total 878.012 409.078 468.934
1. Chuquisaca 60.334 26.868 33.466
2. La Paz 274.404 130.373 144.031
3. Cochabamba 159.525 70.306 89.219
4. Oruro 47.935 21.993 25.942
5. Potosi 89.075 38.758 50.317
6. Tarija 43.154 19.864 23.290
7. Santa Cruz 170.337 83.328 87.009
8. Beni 28.676 14.886 13.790
9. Pando 4,572 2.702 1.870

Fuente: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA

3.1.4. Estructura rural — urbano

Dentro de las desigualdades estructurales que mas peso historico tienen en el pais se encuentra la
relacion entre lo rural y lo urbano. En lo que concierne a la situacion de las personas adultas mayores,
su crecimiento en el &rea rural ha sido superior al ocurrido en el area urbana: entre 1976 y 2001, de
7,4% a 9,2% (1,8 puntos) en el area rural y de 4,8 a 5,7% (0,9 puntos) en el &rea urbana.
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Distribucion porcentual de la poblacion adulta
mayor segin area y censos (1976, 1992 y 2001)

2001

1992

1976

T g T T T T T T T T i
0% 1% 2% 3% 4% 5% 6% 7% 8% 9% 10%

Urbano M Rural

Fuente: Personas Adultas Mayores Desiguales y Diversas, en base a Datos del Instituto Nacional de Estadistica (INE), 2011

El grafico siguiente refleja que, en el area rural, las personas adultas mayores representan un numero
considerable en relacion a la poblacion mas joven, lo contrario a lo que sucede en el area urbana,
donde las personas adultas mayores representan un niumero menor respecto a la poblacién total.

Piramides poblacionales segiin area (Proyeccion 2015)

Area urbana Area rural
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Fuente: Personas Adultas Mayores Desiguales y Diversas, en base a INE/CEPAL y UNFPA, 2011

3.2 Evaluacion del estado de situacion de la Tematica de Vejez

3.21. Pobreza de la Poblacion Adulta Mayor en Bolivia

La Encueta a Hogares con Personas Adultas Mayores y cercanas a la edad de 60 afios - EPAM10
realizado en la gestion 2011, refleja algunos datos de pobreza'! de acuerdo al siguiente detalle:

10

11

La Encuesta a Hogares con Personas Adultas Mayores, se realizé por UDAPE con el apoyo del UNFPA y
HelpAge Internacional. Tiene la virtud de que la informacion recopilada en la gestion 2011 sea comparable
con un grupo de hogares similares al de la Encuesta Continua de Hogares 2003-2004.

Se cuantifica la pobreza, a partir de los resultados del ingreso per capita para cada persona adultas mayor o
cercana a la edad de 60 afios recabada en la EPAM-2011valor que se compara con el indicador monetario de
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Incidendia de pobreza en Personas Adultas Mayores (PAM)*,
segun &rea de residencia - EPAM 2011

Nopobee | 100%
[ | Fobre |
80%

) 592%
60%

51.7% 52.2%
48.3% 208% 47.8%
40% +——
20% +——
0% +——

Urbano Fural Total

(*) Calculado para el total de personas en el grupa de edad de 60 afios o més (PAM). Se

utilizan las lineas de pobreza establecidas por el Instituto Nacional de Estadistica (INE) de Grafico No. 10
Bolivia, para la gestion 2011

La EPAM-2011, referente a personas de 60 afios y mas, refleja que la mitad de esta poblacién se
encuentra en situacion de pobreza, tal como se presenta en el gréfico No. 10, donde el 52.2% de estas
personas son pobres. Asimismo, se registran diferencias a nivel del area de residencia, disminuyendo
en las ciudades a 48.3% mientras que a nivel rural la incidencia sube a 59.2%.

El 26.5% de personas adultas mayores viven en condicion de pobreza extrema a nivel nacional. Si se
desagrega por area de residencia, la incidencia de pobreza extrema baja a 22.5% a nivel urbano, y
sube a 33.5% en el caso de personas adultas mayores que habitan en areas rurales. Otro dato
importante es la desagregacion por sexo, la poblacién masculina registra un 51.1% de pobreza,
mientras que en el caso de las mujeres, la incidencia es mas alta y llega a 53.2%'2.

3.2.2. Calidad de vida de los hogares con Personas Adultas Mayores.

Existe una diferencia entre la calidad de vida de hogares con personas adultas mayores y aquellos en
los que las personas adultas que los habitan no superan los 59 afios de edad.

A continuacion, se presentan resultados generales obtenidos por la EPAM 2011, en cuanto a la
percepcion de los hogares con personas adultas mayores sobre la calidad de vida que tienen de
acuerdo a sus ingresos:

linea de pobreza calculado por el INE para la gestion 2011, que determina una linea de pobreza basada en el
costo de una canasta basica de alimentos y otras necesidades basicas.
12 Encuesta a Hogares con Personas Adultas Mayores, UDAPE, 2011.
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. Percepcion sobre la calidad de vida en los hogares con PAM (*) - EPAM 2011

) ~ Vive muy mal
Vive muy bien 0.9%

4.3% Vive mal

1.5%

Vive bien
19.6%

ive regular
67.6%

(*) Datos obtenidos de la EPAM 2011, tomando en cuenta solamente a los hogares con

poblacion adulta mayor (PAM) en la que al menos exista un adulto mayor de 60 G réfico No. 17
o més afios de edad. :

El grafico muestra que, en dichos hogares, el 67.6% percibe que tienen una condicion de vida regular,
el 19.6% de los hogares con personas adultas mayores vive bien, el 4.3 % vive muy bien, por el
contrario,los que viven mal son el 7.5% y lo que viven muy mal son el 0.9 %.

Estos resultados pueden deberse a la contribucion econémica, doméstica y emocional que bridan las
personas adultas mayores en sus hogares.

3.23. Resumen

El presente cuadro es una lectura descriptiva de la poblacion envejeciente en Bolivia, en base al censo
nacional de poblacién y vivienda del afio 2012, mediante un seguimiento a los principales indicadores
demograficos relativos al segmento etario de 60 y mas afios de edad, los datos presentados resultan de
gran utilidad para la planificacién econémica y social. En este sentido es un documento que contribuira
a orientar politicas en materia de prevision social, salud publica y otros servicios sociales, conocer
cuantos y quiénes son, donde estan, con qué intensidad crecen es de gran utilidad para la respuesta a
las potencialidades, asi como a los riesgos y vulnerabilidades especificas.
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| BOLIVIA - ANO 2012
“X" POBLACION DE 60 Y MAS ANOS DE EDAD

8?}8.012 & 3,7%

Poblaciéon mayor de 60 afios l Tasa de crecimiento

\ promedio anual total
Hombres 409.078 (46,6%)
Mujeres 468.934 (53,4%) Promedio anual urbana 4,9%

Promedio anual rural 2,2%

gﬁ%
Proporcion sobre
poblacion total

27,8%

indice de envejecimiento total

dependencia de la vejez total 14.6%
dependencia de lavejez urbana 12,1%
e dependencia de la vejez rural 20,4%
Razén de apoyo total 14.1%

Peblaciéon urbana 7,5%
Pablacién rural 11,3%

Poblacién m:{y:r de 66 aiios 1
A nivel departamental

La Paz 274.014 »

Santa Cruz 170.337
Cochabamba 159.525
Potosi 89.075
Chuquisaca 60.334
" Oruro 47.953
‘ Tarija 43.154
| Beni 28.676
‘. Pando 4,572

3.2.3. Fortalecimiento Institucional

e Trato preferente

La Ley General de las Personas Adultas Mayores N° 369 y Decreto Supremo N° 1807,
establece que todas las instituciones publicas y privadas que presten algin servicio a
personas adultas mayores, deberan disefiar, aprobar e implementar normativas especificas e
internas de trato preferente que contemplen los criterios descritos en la norma descrita.

En ese marco el Viceministerio de Igualdad de Oportunidades del Ministerio de Justicia y
Transparencia Institucionalconvocé a diferentes reuniones y se presenté un modelo de
reglamento de trato preferente del Ministerio de Justicia y Transparencia Institucional a
instituciones publicas y privadas.

Instituciones gue a la fecha cuentan con Reglamento Interno de Trato Preferente.

a) Organo Ejecutivo
1. Ministerio de Justicia y Transparencia Institucional
2. Ministerio de Relaciones Exteriores
3. Ministerio de Desarrollo Productivo y Economia Plural

b) Gobierno Auténomo Departamentales
4. Gobierno Autbnomo Departamental de Chuquisaca
5. Gobierno Autbnomo Departamental de La Paz
6. Gobierno Autbnomo Departamental de Cochabamba
7. Gobierno Autbnomo Departamental de Potosi
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c) Gobiernos Auténomos Municipales

8.

9.

10.
11.
12.
13.
14.
15.

Gobierno Autbnomo Municipal de Tarija
Gobierno Autbnomo Municipal de Trinidad
Gobierno Autonomo Municipal de La Paz
Gobierno Autbnomo Municipal de Santa Cruz
Gobierno Autbnomo Municipal de Cochabamba
Gobierno Autonomo Municipal de El Alto
Gobierno Autonomo Municipal de Oruro
Gobierno Autbnomo Municipal de Potosi

d) Asociacion de Municipalidades

16.

e) Instituciones
17.
18.
19.
20.
21.
22.

23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.

34.
35.
36.
37.

f) Instituciones
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44.
45,
46.
47.
48.

Asociacién de Municipios de Departamento de Cochabamba -
AMDECO

Pablicas

Autoridad de Fiscalizacion y Control Social de Electricidad AE
Autoridad de Supervision del Sistema Financiero ASFI

Servicio Nacional del Sistema de Reparto SENASIR

Servicio de Registro Civico -SERECI

Autoridad de Fiscalizacion y Control Social de Empresas AEMP
Autoridad de Fiscalizacion y Control Social de Pensiones y Seguros
APS

Distribuidora deElectricidad La Paz DELAPAZ

Empresa de Luz y Fuerza Eléctrica Cochabamba ELFEC
Empresa Publica Social de Agua y Saneamiento

Servicio General de Identificacion Personal SEGIP

Empresa de Luz y Fuerza Eléctrica de Oruro ELFEO

Empresa Nacional de Telecomunicaciones — ENTEL

Servicio de Impuestos Nacionales

Instituto Nacional de Reforma Agraria

Defensoria del pueblo

Direccién General de Migracion

Autoridad de Regulacion y Fiscalizacibn de Telecomunicaciones y
transporte ATT

Consejo de la Magistratura

Caja Nacional de Salud

Empresa Estatal De Transporte Por Cable Mi Teleférico
Boliviana de Aviacion

Privadas

Banco Ganadero

Banco Los Andes ProCredit

Banco de Crédito BCP

Banco Unién

Banco Fortaleza

Banco Solidario S.A.

Banco Nacional de Bolivia BNB

Banco Mercantil Santa Cruz

La VITALICIA Seguros y Reaseguros S.A.
AFP FUTURO DE BOLIVIA

CESSA Compaiiia Eléctrica Sucre S.A
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49. AMASZONAS

50. BANCO SOL

51. Viva- NuevaTel
52. BANCO BISA

53. Banco Econémico

g) Cooperativas
54. Cooperativa de Servicio de Agua y Alcantarilladlo Tarija COSAALT
55. Cooperativa de Servicios Publicos “Santa Cruz” SAGUAPAC LTDA.
56. Cooperativa de Telecomunicaciones Sucre COTES
57. Cooperativa de Servicios de Telecomunicaciones Tarija COSETT
58. Cooperativa de Telecomunicaciones Santa Cruz - COTAS Ltda.
59. Cooperativa de Telecomunicaciones Potosi Ltda. — COTAP
60. Cooperativa de Teléfonos Automaticos La Paz — COTEL
61. Servicio de Acueducto y Alcantarillado SeLA-Oruro

h) Policia Bolivianay Fuerzas Armadas
62. Policia Boliviana Comando General

i) Instituciones que no adjuntaron sus reglamentos.
63. Ministerio de Trabajo, Empleo y Prevision Social
64. Gobierno Autbnomo Departamental del Beni
65. Gobierno Auténomo Departamental de Tarija
66. Asociacion de Municipios de Departamento de La Paz - AMDEPAZ
67. Asociacion de Municipios del Departamento de Pando -AMDEPANDO
68. TELECEL
69. Administracion Autbnoma Para Obras Sanitarias- AAPOS Potosi
70. Gobierno Autbnomo Departamental de Beni
71. BBVA Prevision AFP
72. Ministerio de Obras Publicas Servicios y Vivienda

Asimismo, la norma establece que El Organo Ejecutivo a través de sus Ministerios de Estado,
gradualmente deben suprimir todas las barreras arquitectonicas existentes y aquellas por disefiar o
construir de todas las instituciones publicas para el acceso a espacios de atencion y otros para las
personas adultas mayores.

e Oficinas de Atencion

Desproteccion psico-socio-legal a Personas Adultas Mayores en las Entidades Territoriales
Auténomas

La mayoria de las entidades territoriales autonomas no brindan atenciéon psico-socio-legal para
personas adultas mayores frente a la vulneracion de sus derechos, se pudo percatar que no existen
guias de atencidn psicoldgica, social y legal estandarizada y consensuada que brinde una atencion
acorde a las necesidades y caracteristicas de las personas adultas mayores.

Entre las principales razones por las que las personas adultas mayores demandan la apertura de estas

oficinas a nivel nacional, se debe a que muchos no cuentan o necesitan realizar tramites administrativos
en sus partidas de nacimiento o cedulas de identidad, quedando en situacion de vulnerabilidad, ya que
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no pueden ejercer su ciudadania, acceder a beneficios otorgados por el Estado, la Renta Dignidad, el
seguro de salud, entre otros, requiriendo servicios de atencion gratuita que coadyuven en su obtencion.
Asistencia Juridica Preferencial

La Ley N° 369, establece que el Ministerio de Justicia y Transparencia Institucional debe
brindar asistencia juridica preferencial a las personas adultas mayores, otorgandoles
informacion y orientacion legal, representacion y patrocinio judicial, mediacién para la
resolucion de conflictos. Esta atencién se otorga mediante los Servicios Integrados de
Justicia Plurinacional — SIJPLU establecido en el Decreto Supremo N°1807 que los Servicios
Integrados de Justica Plurinacional otorgaran representacion y patrocinio legal, ademas
brindaran orientacién juridica necesaria a las personas adultas mayores sobre tramites
administrativos y procesos judiciales y la resolucién de conflictos a través de la conciliacion,
entendida como un medio alternativo de resolver conflictos sin necesidad de instaurar un
proceso judicial.

Escasa participacion de las personas adultas mayores en la elaboracion de POAs en las
Entidades Territoriales Autonomas

No todas las entidades territoriales autonomas, al momento de elaborar y ejecutar programas y
proyectos relacionados con la poblacion adulta mayor, permiten la participacién de personas adultas
mayores, incumpliendo la normativa vigente de participacion y control social.

Asi también, en determinados casos, es débil la promocién de espacios para que se conformen
organizaciones de personas adultas mayores, repercutiendo en su participacion y control social para la
toma de decisiones.

3.24. Seguridad Economica e Ingresos de las Personas Adultas Mayores.

Las personas adultas mayores que tienen una precariedad de recursos econoémicos, con la finalidad de
cubrir sus necesidades basicas, continian interactuando de diversas maneras con la estructura
economica del mercado laboral. Sin embargo, sufren de inestabilidad en los ingresos, salarios inferiores
desiguales, amplias brechas de ingresos ocupacional, de género y fuerte desigualdad en la distribucion
de ingresos:

Grafico 7
Ciudades del eje: Ocupados por actividad econémica (%), 2010
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Fuente: ECEDLA , 2010. Elaboracion propia.
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Cerca del 70% de las personas adultas mayores realizan actividades terciarias, el 42,6% en comercio y
el 27,1% en servicios personales diversos y servicios sociales (educacién y salud). En esta Ultima
actividad existe un grupo relativamente amplio de personas que permanecen ocupadas, esperando una
mejoria de la calidad de las prestaciones sociales para jubilarse. Solo un 30% de las personas adultas
mayores trabaja en manufactura, transporte y construccion (en este orden).

Esta estructura es distinta a la que presentan los trabajadores en la etapa de transicién a la vejez,
cuando se distribuyen en porcentajes relativamente similares en actividades productivas y terciarias.
Por lo tanto, se puede inferir que a medida que avanza la edad se presenta una mayor concentracion en
las actividades terciarias y, dentro de éstas, en las menos calificadas (asociadas a condiciones de
trabajo desventajosas y en las que es necesario competir con un gran numero de ocupados de todas
las edades). Esta configuracion se explica por tres factores: el retiro de las personas que habiendo
tenido ocupaciones de mejor calidad logran jubilarse a menor edad, los procesos de movilidad
descendente causados por la discriminacion laboral, y el aumento de trayectorias laborales precarias y
discontinuas.'3

3.25. Cobertura del Sistema Integral de Pensiones.

Tras un proceso de consenso, la Ley N° 065 de Pensiones, fue promulgada estableciendo la
administraciéon del Sistema integral de Pensiones (SIP) en base a los principios de sostenibilidad,
universalidad y solidaridad, asi como las prestaciones y beneficios que se otorga a las bolivianas
bolivianos, en sujecion a lo dispuesto en la Constitucion Politica del Estado.

El Sistema integral de Pensiones (SIP) esta compuesto por tres regimenes, el Régimen Contributivo,
Régimen Semicontributivo y el Régimen No contributivo.

Régimen Contributivo — Pension de Vejez

La flexibilizacién de las condiciones de acceso a una Pension de Vejez, ha permitido que mas adultos
mayores reciban una pension resultado de sus propios aportes:

13 Los Adultos Mayores en el Mundo del Trabajo Urbano - CEDLA
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La Pension de Vejez, financiada con la Compensacion de Cotizacion, en los casos que corresponda, y
con los ahorros efectuados por el trabajador para su jubilacién, actualmente la reciben més de 32 mil
personas, lo que significa un crecimiento de mas de 40% desde la vigencia de la actual Ley de
Pensiones.

Esta Pensién de Vejez comprende el pago de doce mensualidades al afio mas el aguinaldo
correspondiente, de forma vitalicia para el titular, ademas de brindar cobertura por salud tanto al titular
como a sus beneficiarios, esposa e hijos. Al fallecimiento del titular de manera vitalicia y si hubieran
hijos menores, reciben un porcentaje de pension hasta maximo los 25 afios, siempre y cuando estén
estudiando.

Para las personas que realizaron aportes al Sistema de Reparto, la Pension de Vejez se encuentra
financiada por la Compensacién de Cotizacién y los ahorros acumulados en la Cuenta personal
Previsional. El monto de cada componente de la Pension de Vejez tiene un incremento anual aplicando
al inicio de cada gestion, de acuerdo a lo que la normativa establece.
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Entre los afios 1997 y 2010, periodo de vigencia de la anterior Ley de Pensiones N° 173, la condicién de
financiar al menos el 70% del promedio salarial para acceder a la jubilacion, se hacia poco menos que
inalcanzable para el comun de los aportantes en edad de jubilacion, Sin embargo, con la promulgacion
de la Ley N° 065 de Pensiones, este requisito baja al 60% del promedio salarial obtenido solamente de
los ultimos 24 aportes, segun Decreto Supremo N° 1888 de 4 de febrero de 2014, lo que permite que
una mayor cantidad de asegurados pueda acceder a una Pension de Vejez.

La aplicacion de la Ley N° 065 de Pensiones ha hecho posible un incremento sustancial y sostenido en
la cantidad de asegurados que acceden a una Pension de Vejez, cumpliendo de esa forma con los
principios de Oportunidad integridad establecidos en dicha Ley.

Régimen Semicontributivo - Pensién Solidaria de Vejez.

Bajo el principio de solidaridad establecida en la Constitucion Politica del Estado, y en el que se
sustenta también la Ley No. 065 de Pensiones, esta norma establece, dentro del Régimen
Semicontributivo, la Pensién Solidaria de Vejez que incluye un componente solidario para mejorar las
pensiones de los trabajadores que tienen jubilaciones bajas y que cuenten al menos 10 afios de aportes
y 58 afios de edad, definiéndose para su explicacién la “Escala Solidaria” con Limites Solidarios,
Minimos y Maximos los mismo que son diferenciados para el Sector Minero que tiene un Limite Méas
alto.

En atencion a la demanda de los Sectores Sociales, la Central Obrera Boliviana y el Gobierno Nacional
acuerdan modificar los Limites Solidarios, Minimos y Maximos, de la Escala de Pension Solidaria de
Vejez, establecidos en los Articulos 17 y 131 de la Ley No. 165 de Pensiones.

Asimismo, una vez que el Ministerio de Economia y Finanzas Publicas realizo la evaluacion Financiera
de sostenibilidad del Fondo Solidario, en consenso con la Central Obrera Boliviana, el 7 de noviembre
de 2003 se sanciono la Ley No. 430 que establece la mejora de los Limites Solidarios de la Pension
Solidaria de Vejez para los asegurados del SIP que se aplican para solitudes en curso de adquisicién y
en curso de pago.

El Limite Solidario Maximo se increment6 de Bs. 2.600 a Bs. 3.200 y el Limite Solidario Minimo se
incrementd de Bs. 1300 a Bs. 1400 a partir de los 35 afios de aportes. De igual manera el Limite
Solidario Maximo para el Sector Minero se incremento de Bs. 3700 a Bs. 4000 a partir de los 30 afios de
aportes.
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Durante el primer el afio de vigencia de la Pension Solidaria de Vejez, la cantidad de Jubilados en Base
a esta prestacion llego de 11.742 en la gestion 2011, a 36.215 el 2014, y al 31 de diciembre de 2015
alcanzo a mas de 46.000 Asegurados.

Régimen No Contributivo — Renta Universal de Vejez.

La Renta Universal de Vejez en el marco del Régimen No Contributivo es el Beneficio incorporado en el
Sistema Integral de Pensiones de Bolivia, como parte de la Politica de Redistribucion de los ingresos,
financiando fundamentalmente por el Impuesto Directo a los Hidrocarburos (IDH) y dividendos
distributivos por las empresas nacionalizadas de los sectores de hidrocarburos,electricidad y
comunicaciones.

Realizado el estudio técnico financiero de los recursos del Fondo de Renta Universal de Vejez que
financia la Renta Dignidad, ha permitido incrementar el beneficio mensualmente de Bs. 150 a Bs. 200
para las personas que reciben una renta 0 pension de jubilacién, mientras que para aquellos que no
gozan de la jubilacion de Bs. 200 a Bs. 250 para quienes no reciben renta ni pension, a través de la Ley
No. 378 de 16 de marzo de 2013.

Asimismo, mediante la Ley No. 562 de 5 de septiembre de 2014, se establecio el pago del aguinaldo a
todos los beneficiarios de la Renta Dignidad, permitiendo que con este pago adicional los pensionados y
rentistas lleguen a un total anual de Bs. 2 600 y para los que no percibe ningun tipo de renta o pensién
sea de Bs. 3 250.
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Solo en el primer afio de implementacion de la Renta Dignidad, gestion 2008, se beneficiaron mas de
752 mil adultos mayores. Esta cifra subié para diciembre 2015 a mas de 923 mil adultos mayores que
se beneficiaron con la Renta Dignidad.

Respecto al pago de la Renta Dignidad, para el primer afio de vigencia de este beneficio en 2008 se
pag6 Bs. 1.617 millones y a diciembre 2015 este monto ascendio a mas de Bs. 2.480 millones, esto
representa un incremento aproximado del 54% en el monto pagado.
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3.2.6. Salud.

La Constitucidn Politica del Estado Plurinacional de Bolivia protege el derecho a la salud, promoviendo
politicas publicas orientadas a mejorar la calidad de vida, el bienestar colectivo y el acceso gratuito de la
poblacion a los servicios publicos.

Percepcion del estado de salud de las Personas Adultas Mayores
. Percepcion del estado de salud de las personas adultas mayores (*)- EPAM 2011

Es buena
24%

Es mala
14%

No es
buena, pero
desarrolla sus
actividades
diarias
62%

gz’(ae:;:dgdn:;;;.bre el total de casos de personas adultas mayores Grafico No. 24

Segun datos proporcionados por la EPAM-2011, el 62% de las personas adultas mayores perciben que
su salud no es buena. No obstante, desarrollan sus actividades diarias de manera normal. Las personas
que perciben que su condicién de salud es mala alcanzan a un 14%, y solamente un 24% del total de
casos cree que su salud es buena.

En cuanto a los resultados comparados a nivel urbano y rural:
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. Percepcidn del estado de salud de las PAM, segun area de residencia - EPAM 2011
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Grafico No. 25

Se observa que un 60% de los encuestados que viven en el &rea urbana consideran que su salud es
mala, pero que pueden realizar sus actividades diarias. En cambio, en el area rural estas personas
alcanzan a un 65.7%. Por otro lado, en el area urbana, el 26% considera que su salud es buena,
mientras que en el campo solamente 20.7% menciona este aspecto. No existe diferencia entre la
percepcion del estado de salud entre hombres y mujeres.*

Complemento Nutricional Carmelo
CUADRO RESUMEN DE CUMPLIMIENTO A LA NORMATIVA DEL
COMPLEMENTO NUTRICIONAL CARMELO DE LA LEY N° 475

CUADRO RESUMEN DE CUMPLIMIENTO A LA
NORMATIVA DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

&

ISTERIO
ALUD

CARMELO DE LA LEY N° 475 GESTION 2015

DEPARTAMENTOS TOTAL DE MUNICIPIOS QUE PORCENTAIJE
MUNICIPIOS DISTRIBUYERON
CARMELO

[BENL | 19 8 42%
29 17 59%
47 45 96%
87 61 70%
35 31 89%
15 5 33%
40 33 83%
56 33 59%
11 5 45%
339 238 70%

Fuente: SNIS NAL/EMPRESA SIGMA/UAN/MS/VAB

14 Encuesta a Hogares con Personas Adultas Mayores —~EPAM 2011, UDAPE,

41



COMPLEMENTO NUTRICIONAL PARA EL Ct- MINISTERIO
inade SALLD

ADULTO MAYOR: CARMELO *®

ENTREGA COMPRA

DEPARTAMENTOS SEGURCS (Enero-junio) SIGMA(Enero-5 de agosto)
MUNICIPIOS  CUMPLIMIENTO  MUNICIPIOS  CUMPLIMIENTO

LAPAZ 82 71% 78 81%
ORURD 30 6% 30 B6%
PoTOS! a1 78% a1 78%
BENI 8 42% 8 47%
PANDO 5 33% 1 73%
SANTACRUZ 43 77% 45 80%
TARIA 9 B82% 5 45%
EOCHABAMEA a7 100% 42 9%
CHUGUISACA 21 72% 23 | 79%

275 GAM compraron el preducto, cumplimiento del 81 %,
gestion 2016

[*)5aptiembra - Diciembra da 2015,

Los cuadros reflejan, cumplimiento a la normativa gestién 2015 y 2016, en una primera instancia se refleja que,
de los trescientos treinta y nueve municipios en el pais, doscientos treinta y ocho, accedieron a la compra y
distribucién del complemento nutricional Carmelo, dato que equivale al 70% en su cumplimiento, en el siguiente
cuadro podemos a preciar 275 Gobiernos Auténomos Municipales accedieron a la entrega del producto,
informacién proporcionada por el Ministerio de Salud.

Principales Problemas de Salud de las Personas Adultas Mayores

A continuacion, se describiran las principales enfermedades que padecen las personas adultas mayores
a partir de una edad avanzada, que en muchos casos les originan situaciones de dependencia y, por lo
mismo, necesidad de cuidados. No siempre los cuidadores, en especial los familiares o no
profesionales, conocen bien las caracteristicas de las enfermedades que padecen las personas adultas
mayores, por tanto, se presentan falencias al momento de elaborar politicas, programas y proyectos.
Las enfermedades que prevalecen en la vejez, vendrian a ser's:

e Enfermedades cardiovasculares (insuficiencia cardiaca, infarto de miocardio, accidente
cerebrovascular, hipertension arterial)

e Enfermedades osteoarticulares (artrosis, artritis, osteoporosis, fracturas)

e Las demencias, priorizando el Alzheimer

e ElParkinson

La salud en las personas adultas mayores es el resultado del estilo de vida que tuvo la persona en sus
afios previos: si no hizo suficiente actividad fisica, si su nutricion fue deficiente, si tuvo habitos nocivos,
tendra problemas en esta etapa del ciclo de la vida.

15 José Maria Alonso, “Curso basico de cuidadores de personas adultas mayores dependientes”, Espafia 2014
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La EPAM-2011 muestra resultados sobre los principales problemas de salud que afectan a las personas
adultas mayores en Bolivia y que efectivamente han sido diagnosticados.

De acuerdo a la encuesta, se puede verificar que las enfermedades diagnosticadas que mas afectan a
Personas Adultas Mayores son: hipertension arterial, enfermedades articulares, catarata y diabetes.

Seguros de Salud para Personas Adultas Mayores.

En cuanto a la salud se tiene como antecedente el Seguro Médico Gratuito de Vejez establecido en la
Ley N° 1886, que estuvo vigente desde el afio 1998 hasta el afio 2005, como una medida importante en
la atencidn de salud de la poblacion adulta mayor, sin embargo, el alcance de este seguro era reducido,
debido a que se cumplié solamente en areas urbanas y no tuvo la cobertura deseada en el area rural.
Este seguro fue remplazado por el Seguro de Salud Para el Adulto Mayor -SSPAM creado mediante
Ley N° 3323 de 16 de enero de 2006, a nivel nacional, con caracter integral y gratuito, con prestaciones
de salud en todos los niveles de atencion del Sistema Nacional de Salud, a ciudadanos mayores de 60
afos. Su financiamiento estuvo cubierto con recursos municipales incluyendo los provenientes del
Impuesto Directo a los Hidrocarburos.

Los Gobiernos Autonomos Municipales tenian la responsabilidad de implementar el SSPAM afiliando a
las personas mayores de 60 afios de su jurisdiccidn territorial, registrar y actualizar anualmente. Asi
también debian suscribir convenios especificos con establecimientos de salud para cada uno de los
niveles de atencion.

Cobertura en Salud a las Personas Adultas Mayores'®:Los resultados de afiliacion al SSPAM hasta el
afio 2011 segun la EPAM, desagregando ademas por area de residencia y sexo, se expresan en el
siguiente cuadro:

- Afiliacién a seguros de salud, seglin grupos de edad &rea de residencia y sexo - EPAM 2011

Afiliacion a De 55 a 59 De 60 a 74 De 75 y mas
algun seguro de Urbano Rural Urbano E] Urbano e
salud Casos % Casos % Casos % Casos % Casos % Casos %

Si 38,013 30.9% 19,233 23.6% | 140,225 55.7% 78,776 54.0% | 51,201 60.6% 21,692 53.7%
Hombre 14914 121% 10,093 12.4% 57,983 23.0% 39191 26.9% | 22,580 26.7% 10,956 27.1%
Mujer 23,099 188% 9,140 11.2% 82,242 32.7% 39585 27.1% | 28,621 339% 10,736 26.6%
No 84,962 69.1% 62,318 76.4% | 111,661 44.3% 67,158 46.0% | 33,302 39.4% 18,699 46.3%
Hombre 34699 28.2% 31,361 38.5% 42,209 16.8% 28,730 19.7% | 11,872 140% 6354 157%
Mujer 50,263 409% 30,957 38.0% 69,452 27.6% 38428 26.3% | 21,430 254% 12,345 30.6%
Total casos | 122,975 100.0% 81,551 100.0% | 251,886 100.0% 145,934 100.0% | 84,503 100.0% 40,391 100.0%

16 La EPAM 2011 permitié establecer que los porcentajes de personas adultas mayores estan cubiertos por

algun seguro de salud son aun bajos, alcanzando a 56,9% en el caso del area urbana y 53,9% en el area
rural. En ambos casos, el mayor niumero de personas adultas mayores que estan siendo cubiertas por algin
tipo de seguro de salud son protegidas por seguros publicos, con diferencias en cuanto al tipo destacando
entre estos el Seguro Social del Adulto Mayor (SSPAM) que cubre a mas al 67.7% de los casos en el area
rural. En cambio, en el area urbana, las Cajas de Salud registran una cobertura de 52.6% siendo esta la de
mayor proporcion. Finalmente, se observa que los seguros privados tienen cobertura muy baja.
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Del total de personas adultas mayores de 60 afios y mas, que habitan el area urbana, el 57.7% estaban
afiliadas al SSPAM, en el area rural la cobertura del seguro alcanzé al 53.8%. En el area urbana se dio
una mayor proporcion de mujeres afiliadas mientras que en el area rural las proporciones no fueron muy
distintas entre ambos sexos.

La Ley N° 475 de Prestaciones de Servicios de Salud Integral de 30 de diciembre de 2013, abroga la
Ley N° 3323 y el Decreto Supremo N° 28968 que reglamenta la prestacion y gestion del SSPAM.

Prestaciones de Servicios de Salud Integral del Estado Plurinacional de Bolivia

La Ley N° 475 tiene por objeto establecer y regular la atencion integral y la proteccion financiera en
salud para todos los habitantes y estantes del territorio nacional que no cuenten con algun seguro de
salud y que estén comprendidos en los siguientes grupos poblacionales:

1) Mujeres embarazadas, desde el inicio de la gestacion hasta los seis (6) meses posteriores al
parto.

2) Nifas y nifios menores de cinco (5) afios de edad.

3) Mujeres y hombres a partir de los sesenta (60) afios.

) Mujeres en edad fértil respecto a atenciones de salud sexual y reproductiva.

5) Personas con discapacidad que se encuentren calificadas segun el Sistema Informatico del
Programa de Registro Unico Nacional de Personas con Discapacidad -SIPRUNPCD.

6) Otros que se determinen por Resolucidon del Consejo de Coordinacién Sectorial de Salud,
refrendado y aprobado por Decreto Supremo.

La atencidn integral de salud comprende las siguientes prestaciones: acciones de promocion,
prevencion, consulta ambulatoria integral, hospitalizacidn, servicios complementarios de diagnostico y
tratamiento médico, odontoldgico y quirdrgico, y la provision de medicamentos esenciales, insumos
meédicos y productos naturales tradicionales.

Se destaca que las beneficiarias y beneficiarios accederan a los servicios de salud de la atencion
integral y proteccion financiera de salud, obligatoriamente a través de los establecimientos de salud del
primer nivel de los subsectores publicos, de la seguridad social a corto plazo y privados bajo convenio, y
los equipos moviles de salud en el marco de la Politica SAFCI a sola presentacion de alguno de los
siguientes documentos:

Certificado de Nacimiento;

Cédula de identidad;

Libreta de Servicio Militar;

Pasaporte; 0

Boleta de Referencia y Contrareferencia.

Por tanto, se elimina la afiliacion y re afiliacién por parte de cada Gobierno Auténomo Municipal.

Otro aspecto positivo es que los Gobiernos Auténomos Municipales ahora tienen a su cargo una cuenta
fiscal especifica, denominada "Cuenta Municipal de Salud", destinada a financiar las prestaciones que
sean demandadas en establecimientos del primer, segundo y tercer nivel existentes en la jurisdiccion
municipal, por toda beneficiaria y beneficiario que provenga de cualquier municipio.
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3.2.7. Lamedicina tradicional ancestral de Bolivia

Debido a las barreras linguisticas y culturales gran parte de las personas adultas mayores, en particular
del area rural, no les agrada recurrir a la atencién médica occidental. Gran parte de esta poblacion tiene
una concepcion de salud y bienestar que responde a una cosmovision y un entendimiento mas holistico
de salud segun sus creencias y respetando sus cosmovisiones para recuperar el equilibrio, la armonia y
la salud espiritual. A pesar de la oferta de Prestaciones de Servicios de Salud Integral y en parte debido
a las carencias del sistema de salud, las personas adultas mayores buscan una solucion “nativa” o
casera antes de buscar una alternativa externa.

La Ley N° 459 de 19 de diciembre de 2013, define la medicina ancestral boliviana como aquel “conjunto
de conceptos, conocimientos, saberes, practicas milenarias ancestrales, basadas en la utilizacion de
recursos materiales y espirituales para la prevencion y curacion de las enfermedades, respetando la
relacién armonica entre las personas, familias y comunidad con la naturaleza y el cosmos, como parte
del Sistema Nacional de Salud’.

La medicina tradicional tiene muchos beneficios para los servicios de salud, personal médico y para
personas adultas mayores, principalmente para aquellas de escasos recursos econdémicos o para
quienes viven en lugares dispersos del area rural.

Entre las principales bondades que tiene la medicina tradicional se puede mencionar:

e La accesibilidad econémica.

¢ No tiene efectos colaterales cuando el remedio esta bien preparado y bien prescrito.

e Tiene la cualidad de coadyuvar en la cura de enfermedades en base a la variedad de plantas
medicinales, cascaras, flores, semillas, aguas termales, raices, arcillas y todo lo que produce la
naturaleza.

Estudios muestran las propiedades de emplear la medicina natural tradicional en el tratamiento de
personas adultas mayores, como alternativa ante el consumo elevado de psicofarmacos. Las terapias
florales, infusiones de raices, cortezas, frutos y hojas de plantas no provocan dependencia y al
interactuar con otras medicinas tampoco reaccionan en perjuicio del organismo'”.

La percepcion y cosmovision de la medicina tradicional ancestral tiene su base en la espiritualidad,
siendo un aspecto importante para garantizar una atencion integral de salud de las personas adultas
mayores, en lo bio-psico-social y culturalmente para el “Vivir Bien”.

En este sentido, el Ministerio de Salud esta avanzando en la institucionalizacién de la Medicina
Tradicional y de la Interculturalidad en Salud, que se encuentra inmersa en el proceso de construccion
del Sistema Unico de Salud, mediante la promocion y fortalecimiento del ejercicio y practica de la
medicina tradicional ancestral boliviana.

17 Viceministerio de Medicina Tradicional e Interculturalidad, Ministerio de Salud. 2014
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El Ministerio de Salud a través del Sistema Nacional de Salud, incorpora el uso de los productos
naturales tradicionales nacionales en la red de servicios de salud en los tres niveles de atencion, con el
apoyo de médicos tradicionales, guias espirituales de las naciones y pueblos indigena originario
campesinos Yy afrobolivianos, parteras, parteros y naturista.

3.2.8. El Envejecimiento Activo

El envejecimiento activo es la capacidad de las personas de adaptarse a los cambios que son parte del
envejecimiento. Se envejece activamente en la medida en que se tiene la fuerza, la energia y los
recursos necesarios para adaptarse a los cambios que van ocurriendo. Los pilares del envejecimiento
activo son la funcionalidad de la persona adulta mayor y la promocién en salud. 8

La funcionalidad es la capacidad de cumplir las actividades de la vida diaria, que permiten a la
persona subsistir en forma independiente,'® es decir, incorpora los conceptos de independencia y
autonomia, que no son lo mismo: una persona puede ser independiente, pero no autbnoma y viceversa,
porque la autonomia tiene que ver con la capacidad de tomar decisiones, que es muy importante para
los objetivos del modelo de autocuidado, mientras que la independencia tiene que ver con la capacidad
para realizar las actividades de la vida diaria o instrumentales. El principal factor de riesgo
independiente de institucionalizacion y mortalidad de las personas adultas mayores es la pérdida de la
funcionalidad.20

La promocion en salud, se refiere a la manera en que los prestadores de la salud entregan
herramientas a las personas adultas mayores para que sean capaces de envejecer activamente, ya que
impulsa la modificacion de las conductas humanas y también las situaciones del ambiente. Sin
embargo, la conducta de la persona adulta mayor solo es modificable si se considera su entorno. La
promocion se manifiesta por acciones preventivas y promocionales que podran ser directas o indirectas
(promover la salud y prevenir enfermedades).

Las personas adultas mayores son receptivas a las actividades de promocion de la salud, porque
quieren tener buena calidad de vida y ser independientes, en ese sentido todas las actividades de
promocion dirigidas a ellos son efectivas cuando se detectan tempranamente los problemas, pero no
sirven cuando hay problemas de dependencia; en este sentido, la visita domiciliaria es una dptima
estrategia cuando se trata de acciones de tipo preventivo.

Las estrategias de promocion de salud en personas adultas mayores tienen mdltiples beneficios para
ellos: incrementan la actividad fisica (habitos saludables); incrementan el autocuidado y la capacidad de
desarrollar sus actividades en forma independiente (comportamientos saludables: buen trato y salud
mental); aumentan los contactos sociales (formas de relacionamiento saludables: buen trato y salud
mental) y previenen uno de los sindromes geriatricos mas frecuentes, especialmente en mujeres, que
son las caidas. Finalmente, disminuyen la institucionalizacion, que es un gran problema en la poblacién
adulta mayor.

18 Sims, Kerse, y Long, 2000
19 Sanhueza, Castro y Merino, 2005
20 Sims, Kerse y Long, 2000
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3.29. Educacion.

La educacion es un factor esencial para el desarrollo social y econémico de los hogares y de la
sociedad en su conjunto. El aumento en los niveles educativos de la poblacién se asocia con la mejora
de la capacidad productiva y del capital humano. En este sentido, si bien Bolivia ha realizado un gran
avance en la alfabetizaciéon en los Ultimos afios, de acuerdo a los resultados de la EPAM-2011, se
observa que los afios promedio de estudio tienden a disminuir a medida que las personas tienen mas
edad. Asi, las personas adultas mayores entre 60 y 64 afios tienen en promedio 5.5 afios de estudio,
mientras el grupo de 65 y mas afios de edad en promedio tiene un afio menos de estudio que el grupo
anterior.

La brecha de afios promedio de estudio entre los grupos de edad de 60 a 64 y 65 y mas es mas amplia
en el area urbana que en el campo, evidenciandose la desigualdad que afios atras existia para el
acceso a la educacion, de acuerdo al siguiente cuadro:

- Tabla No. 25
Anos promedio de estudio, segun area de residencia, sexo y grupos de edad (*) - EPAM 2011
| o | e ] e
Hombre
Menor a 55 10.3 7.2 9.4
De 55 a3 59 B.7 5.7 7.5
De 60 a 64 8.2 4.8 6.9
D 65 y mas 6.6 4.2 57
Mujer
Menor a 55 9.9 7.0 9.0
D 55 a 59 6.1 35 51
De 60 a 64 5.8 21 4.4
De 65 y mas 4.4 1.9 3.6
Total
Menor a 55 1041 7 9.2
De 55 a3 59 7.2 45 e.1
De 60 a 64 6.8 3.4 5.5
De 65 y mas i | 3.0 4.5

({*) Calculado para &l total de poblacion con adad de S afos 0 mas, en hogares con
PAM y cercanas a los 60 afos.

Para el grupo de hombres entre 65 y mas afios de edad, el promedio de afios de estudio en el area
urbana es de 6.6 afios mientras que en el area rural es 4.2 afios, es decir 2.4 afios menos de estudio.
Las mujeres del area urbana llegan a contar en promedio con 4.4 afios de estudio, cifra que disminuye a
1.9 afios de estudio en el caso de mujeres del area rural?!.

La Ley N° 070, Ley de Educacidn “Avelino Sifiani - Elizardo Pérez”, promulgada el 20 de diciembre del

2010, incluye a las personas adultas mayores y establece:

- Que se debe desarrollar en el marco de los enfoques de la Educacién Popular y Comunitaria,
Educacion Inclusiva y Educacion a lo largo de la vida, priorizando a la poblacion en situacién de
exclusién, marginacion o discriminacion.

- Que se debe democratizar el acceso y permanencia a una educacion adecuada en lo cultural y
relevante en lo social, mediante politicas y procesos educativos pertinentes a las necesidades,

21 Encuesta a Hogares con Personas Adultas Mayores - 2011
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expectativas e intereses de las personas, familias, comunidades y organizaciones, principalmente
de las personas mayores a quince afos que requieren iniciar o continuar sus estudios.

- Contribuir a desarrollar la formacion integral y la conciencia critica de los movimientos sociales
indigenas, organizaciones ciudadanas y de productores, con politicas, planes, programas y
proyectos educativos no escolarizados, directamente ligados con la vida cotidiana, sustentados en
concepciones Y relaciones interculturales de participacion social y comunitaria.

- Que los saberes, conocimientos y experiencia de las personas, adquiridos en su préactica cotidiana y
comunitaria, seran reconocidos y homologados a niveles y modalidades que corresponden al
Subsistema de Educacion Alternativa y Especial.

La educacién para la poblacion adulta mayor se inscribe en el Subsistema de educacién alternativa y
especial, que se refiere a la educacion destinada a satisfacer necesidades de aprendizaje de personas
que por diversas causas no pudieron acceder al subsistema de Educacién Regular o que tienen
necesidades de formacion permanente para la vida.

El programa de alfabetizacion “Yo Si Puedo” que se desarroll6 durante los afios 2006 al 2008, logrd que
Bolivia se declare el tercer pais de América Latina libre de analfabetismo, y segun la informacion
brindada por el Ministerio de Educacion, de las 823.256 personas graduadas, el 48% eran mayores de
60 afios. Esto significa que unas 395.000 personas adultas mayores fueron alfabetizadas, por lo que se
puede considerar el avance mas importante evidenciado en cuanto a la educaciéon de las personas
adultas mayores en la erradicacién del analfabetismo.

En agosto del 2014 se realizaron las “Primera Olimpiada del Saber del Adulto Mayor”, a través de un
concurso a nivel nacional en el que las personas adultas mayores participantes redactaron manuscritos
sobre identidad y expresiones culturales, medio ambiente, produccién de alimentos, formas de
produccion e idioma destinados a fortalecer el rol de los “sabios de comunidad” y lograr que compartan
sus saberes, conocimientos y experiencias de vida con las nuevas generaciones.

En la Formacion técnica humanistica, mencionar que las personas adultas mayores tienen una
participacion importante, segun los datos del Sistema de Informacién Educativa, anualmente llega a 715
personas con edades de 60-64 afios y 711 personas con igual 0 mayor a 65 afios de edad. De un total
de 157.805 participantes en el primer semestre de 2016 a través de 689 Centros de Educacion
Alternativa, a nivel nacional.

Experiencias de Programas Educativos para Personas Adultas Mayores que tendrian la finalidad el
intercambio de experiencias o conocimientos en el marco de la ocupacidén social denominandolos
promotores sociales se detalla las siguientes:

- UNI-3, forma parte de la Red Interamericana de Universidades Abiertas. Cochabamba.

- Universidad Para la Tercera Edad —-UPTE, como parte del PETAS (Programa en toda amar y
servir) de la Universidad Catdlica Boliviana. La Paz, Cochabamba, Sucre.

- Universidad Municipal del Adulto Mayor -UMAM, del Gobierno Auténomo Municipal de La
Paz.

Como resultado de la participacién de personas adultas mayores en estos espacios educativos, se tiene

la ampliacion de sus redes sociales que favorecen la vida saludable y activa, promoviendo la
estimulacion cognitiva y el empoderamiento de espacios sociales.
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3.2.10. Situacion de Vulnerabilidad de las Personas Adultas Mayores: Discriminacion, Maltrato
y Violencia.

Las personas adultas mayores en situacion de vulnerabilidad son aquellas que, por distintos motivos,
tienen mayor dificultad para prevenir, resistir y sobreponerse de un impacto y, por lo tanto, se
encuentran en situacion de riesgo.

La vulnerabilidad puede estar dada por las condiciones sociales y culturales, como la discriminacion por
edad.

El analfabetismo, abandono, maltrato, violencia, despojo, el no acceso a la renta o al seguro de salud,
privacion de libertad, discapacidad, son algunas situaciones que generan vulnerabilidad en las personas
adultas mayores.

Discriminacion
Actualmente, la sociedad tiene una idea negativa del envejecimiento y un rechazo o negacion a la vejez,

lo cual se expresa en una tendencia a mostrar actitudes de marginaciéon o de paternalismo en su
relacionamiento con la poblacion adulta mayor.

La discriminacion en razén de edad, es la estereotipificacion de creencias, normas y valores, asi como
la distincion, exclusion, restriccion o preferencia que anulen el reconocimiento, goce o ejercicio de los
derechos fundamentales y libertades de las personas adultas mayores.

La discriminacion, el abandono y la marginacion de las personas adultas mayores por parte de su
familia, la comunidad y la sociedad, constituye una forma de maltrato, aunque muchas veces se ve este
tipo de actitudes como algo “normal”, incluso por las mismas personas adultas mayores.

De igual forma, no todas las instituciones publicas y privadas aprueban, difunden e implementan sus
reglamentos internos especificos sobre trato preferente.

La discriminacidn, hacia las personas adultas mayores se da en el circulo familiar, en los centros de
salud, en el ambito laboral, en los servicios de transporte y en las instituciones publicas y privadas.

La Ley N° 045 establecer mecanismos y procedimientos para la prevencion y sancidén de actos de
racismo y toda forma de discriminacién. Define como “discriminacion” a toda forma de distincion,
exclusion, restriccién o preferencia fundada en razén de sexo, color, edad, orientacion sexual e
identidad de géneros, origen, cultura, nacionalidad, ciudadania, idioma, credo religioso, ideologia,
filiacion politica o filosdfica, estado civil, condicién econdmica, social o de salud, profesién, ocupacion u
oficio, grado de instruccion, capacidades diferentes y/o discapacidad fisica, intelectual o sensorial,
estado de embarazo, procedencia, apariencia fisica, vestimenta, apellido u otras que tengan por
objetivo o resultado anular 0 menoscabar el reconocimiento, goce o ejercicio, en condiciones de
igualdad, de derechos humanos y libertades fundamentales reconocidos por la Constitucién Politica del
Estado y el derecho internacional.

Maltrato y Violencia.

Persiste una cultura de naturalizacién de la violencia contra las personas adultas mayores. Un factor es
lo adquirido por la colonizacion que se traduce en estereotipos y conceptos errdneos, mitos y actitudes
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sociales que son las barreras que evitan que la sociedad reconozca el alcance y la magnitud de este
problema y que consecuentemente se tomen medidas serias para su prevencion y proteccion.

Sin embargo, la violencia no se presenta de una sola manera, sino que transcurre simultdineamente de
una forma a otra; puede iniciarse con maltrato, violencia psicoldgica y pasar rapidamente a la fisica y en
algunos casos a la sexual.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) calcula que entre un 4% y un 6% de las personas adultas
mayores han sufrido alguna forma de maltrato fisico, psicologico, emocional, financiero o debido a
negligencias. En Bolivia, 30 de cada 100 personas adultas mayores sufre maltrato.

La violencia contra las personas adultas mayores puede manifestarse en diversas formas: maltrato
fisico, abuso sexual, maltrato psicolégico, maltrato por descuido o abandono, maltrato econdmico,
maltrato institucional, maltrato estructural, entre otros.

Los factores de riesgo que favorecen el maltrato a las personas adultas mayores son la pérdida del rol
social, la baja autoestima, los niveles de dependencia derivados de algunas patologias (fisicas y/o
cognitivas), los bajos niveles de ingresos econdmicos que los obliga a vivir con otros 0 a depender
econdmicamente, el aislamiento social producto de poca movilizacion o el padecimiento de alguna
enfermedad fisica o cognitiva.

Otra forma de maltrato es el no cumplimiento a la Ley N° 1886 de Derechos y Privilegios para personas
adultas mayores, que establece un régimen de descuentos en los servicios de agua, luz, pago de
impuestos y transporte, la habilitacion de ventanillas especiales y atencion prioritaria en las filas. Asi
también el no cumplimiento del trato preferente establecido en la Ley N° 369.

En la gestion 2011, la Defensoria del Pueblo registrd 1.154 casos de maltrato a este grupo etareo, es
decir, 53% mas que en 2010, y atendi6 13.050 denuncias, 60% del area urbana y 40% del &rea rural.
Entre 2012 y el primer trimestre de 2013 la Defensoria registrd 10.240 denuncias por maltrato fisico,
psicoldgico y otros tipos de abuso. Los casos reportados se refieren a la vulneracion de derechos por
despojo de tierras, apropiacion indebida de bienes, violencia fisica y psicolégica, ademas de maltrato
institucional, econdmico, familiar y comunal.

La Constitucion Politica del Estado establece como competencias exclusivas de los Gobiernos
Autéonomos Departamentales y Municipales la promocidn y desarrollo de proyectos y politicas para
personas adultas mayores. En ese sentido, a fin de brindar proteccion en casos de maltrato y violencia y
de fortalecerse institucionalmente, algunas entidades territoriales autonomas han aperturado oficinas de
atencion exclusiva a la poblacion adulta mayor. En determinados lugares estos han sido denominados
Centros de Orientacién Socio Legal del Adulto Mayor ~-COSLAM, en otros son Plataformas, Unidades,
Oficinas, Servicios, etc.

Segun datos publicados el 15 de junio de 2013 “Dia Internacional de toma de conciencia contra el

abuso y maltrato en la vejez”, la Defensoria del Pueblo informé que al menos 10.240 denuncias por
maltrato fisico, psicoldgico y otro tipo de abusos a personas adultas mayores fueron presentadas en los
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COSLAM de 19 municipios?? y dos gobernaciones departamentales entre 2012 y el primer trimestre de
2013.

3.2.11. Personas Adultas Mayores y Migracion

La migracion es el fendbmeno poblacional més importante en nuestro pais. Actualmente, la mitad de
personas adultas mayores del pais habitan las ciudades. El afio 1976 vivian en el area urbana
solamente el 31% de las personas mayores de 60 afios, el afio 1992 eran el 47% y el afio 2001 el 50%.
Esto muestra la creciente migracion que seguira en aumento pues se proyecta que para el afio 2025 el
69% de las personas adultas mayores sera urbana2s.

La migracion de los hijos e hijas de los habitantes del &rea rural trae consigo procesos en los que las
personas adultas mayores deben reasumir la responsabilidad de la manutencion del hogar y la
educacién de ellos y de los nietos, que vienen a agravar las condiciones de vida de las personas
adultas mayores y de su entorno familiar. Asi, se tiene adultas mayores que siguen siendo proveedoras
de recursos materiales e inmateriales en su entorno familiar, lo que a su vez las convierte en sujetos y
agentes de cambio, con roles importantes en sus familias y comunidades2*.

La mayor parte de las personas adultas mayores son mujeres que viven su vejez en condiciones de
precariedad absoluta. A esto se suma la migracion, interna o externa, que les exige adaptarse a la
dindmica socioeconémica y productiva cambiando sus roles sociales, econdmicos y familiares.

3.212. ldentidad para las Personas Adultas Mayores.

Gran parte de la poblacion adulta mayor desconoce sus derechos. “La cantidad de adultos mayores que
vive en total indefension es alta, especialmente en el area rural”?5, donde la carencia de certificados de
nacimiento o la alteracién de los mismos impide que las personas adultas mayores no accedan a
algunos derechos.

Las personas adultas mayores requieren oficinas de atencidn psico-socio-legal que puedan orientarles y
acompafarles para la obtencion de su Cédula de Identidad y Certificado de Nacimiento.

- Considerando la dificultad de traslado y movimiento que padecen las personas adultas
mayores, se hacen necesarias las brigadas méviles de atencién que puedan dirigirse hacia
los lugares dispersos en el area rural y las periferias en el area urbana.

22 Las 10.240 quejas fueron registradas en los municipios de Sena en el departamento de Pando;
Guayaramerin, Riberalta y Trinidad en Beni; Yacuiba en Tarija, Uncia y Potosi en Potosi; Punata, Entre Rios,
Villa Tunari y Chimoré en Cochabamba; Puerto Quijarro en Santa Cruz; Machareti, Yamparaez y Yotala y
Monteagudo en Chuquisaca; Caracollo en Oruro; La Paz y Copacabana en La Paz, ademas de las
gobernaciones de Sucre y Tarija.

23 Datos elaborados con informacion de CELADE 2001. P4gina. 55

24 XV Informe a la Asamblea Legislativa Plurinacional 2012, Defensoria del Pueblo.

25 Rolando Villena, Defensor del Pueblo del Estado Plurinacional de Bolivia
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- La formaciéon en Derechos a las personas adultas mayores y a sus agrupaciones es
fundamental para su difusién y cumplimiento.

- Una de las principales demandas es la capacitacion y sensibilizacion a los funcionarios
publicos del SERECI y SEGIP, sobre el derecho a la identificacion que tienen todas las
personas adultas mayores.

3.3 Analisis Externo

Por intermedio de la Resolucién AG/RES. 2654 (XLI-O/11)en la Organizacién de Estados Americanos
(OEA) se establece al interior de la Comision de Asuntos Juridicos y Politicos del Consejo Permanente
de la Organizaciéon de los Estados Americanos el “Grupo de Trabajo sobre la Protecciéon de los
Derechos Humanos de las Personas Mayores”, en la cuarta sesion plenaria de la XLI Asamblea General
celebrada el 7 de junio de 2011; se refiere a lo siguiente: La Asamblea General, a través de esta
Resolucién, dispone que el primer objetivo del Grupo de Trabajo es la preparacion de “un informe para
fines de 2011, analizando la situacion de las personas mayores en el Hemisferio y la efectividad de los
instrumentos universales y regionales vinculantes de derechos humanos con relacion a la proteccion de
los derechos de las personas mayores” (parrafo resolutivo 1). Una vez alcanzado ese primer objetivo, la
Resolucién dispone que el Grupo de Trabajo, teniendo en cuenta los resultados que se obtengan del
informe antes mencionado, “se prepare un proyecto de convencion interamericana para la promocion y
proteccion de los derechos de las personas mayores” (parrafo resolutivo 2). El proyecto de convencién
deberd ser presentado a la Comisién de Asuntos Juridicos y Politicos para ser elevado al Consejo
Permanente, a los efectos que dé inicio al proceso de negociacion antes de que finalice el primer
semestre de 2012.

En junio del mismo afo, la Asamblea General, en su cuadragésimo segundo periodo ordinario de
sesiones, aprobd la resolucion 2726 (XLII-O/12), la cual solicita al Consejo Permanente extender el
mandato del Grupo de Trabajo sobre derechos humanos de las personas mayores, para que este lleve
a cabo el proceso de negociacion formal del Proyecto de Convencion.

El Proyecto de Convencion Interamericana sobre los derechos humanos de los Adultos Mayores es un
documento base presentado por la Comision de Asuntos Juridicos y Politicos al Consejo Permanente
de la OEA, el mismo es considerado por todos los paises miembros de la OEA con la finalidad de
construir una convencion de los Derechos de las Personas Adultas Mayores.

Extensién del mandato del Grupo de Trabajo. No se logré concluir la negociacion del proyecto de
convencion, por lo que se trabajo en un proyecto de resolucién que extienda los trabajos del “Grupo de
Trabajo sobre la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas Mayores” hasta el mes de
octubre de 2013, con el objeto de aprobar la Convencién Interamericana de los Derechos de las
Personas Mayores en la Asamblea General Extraordinaria.

El Ministerio de Justicia y Transparencia Institucional aporto en la construccion del Proyecto de
Convencién remitiendo propuestas de manera formal a la mision de Bolivia en la OEA por intermedio
del Ministerio de Relaciones Exteriores entre algunos aspectos esta Consentimiento previo e informado,
trato preferente, voluntad anticipada, mecanismo de seguimiento de los compromisos asumidos,
corresponsabilidad del Estado y la sociedad.
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La Convencion Interamericana sobre la proteccion de los Derechos Humanos de las Personas mayores
fue aprobado el 15 de junio de 2015, en la 45 Sesion de la Asamblea de la Organizacion de Estados
Americanos (OEA), coincidiendo con el dia mundial de concientizacién sobre la violencia hacia las
personas mayores.

Después de 5 afios de trabajo, los Estados de América Latina cuentan con un nuevo marco de
derechos para las personas adulas mayores. En este proceso de dialogo, debate, reflexidn, asi como en
la redaccion del documento que hoy es un instrumento de derechos humanos para los paises miembros
de la OEA nparticipo el Estado Plurinacional de Bolivia por medio del Ministerio de Justicia y
Transparencia Institucional en coordinacion con el Ministerio de Relaciones Exteriores.

Esta nueva convencion es el primer instrumento juridico especifico, en materia de derechos humanos
de personas adultas mayores que tiene la finalidad de promover, proteger y asegurar el reconocimiento
y el pleno goce y ejercicio, en condiciones de igualdad, de todos los derechos humanos y libertades
fundamentales de las personas adultas mayores que viven en la region, a fin de contribuir a su plena
inclusion, integracion y participacion en la sociedad.

La Convencion establece una serie de definiciones y alcance de los derechos de las personas mayores,
también define principios convencionales entre ellos: la promocién y defensa de los derechos humanos
y libertades fundamentales de la persona mayor, la valorizacion de la persona mayor, su papel en la
sociedad y contribucion al desarrollo, la dignidad, independencia, protagonismo y autonomia de la
persona mayor, la igualdad y no discriminacion, entre otros.

La Convencidn sobre la proteccion de los derechos de las personas mayores se convierte en el nuevo
estandar del continente americano, sentando de esta forma un precedente a nivel mundial. Los
primeros paises en firmar el documento fueron Argentina, Brasil, Chile, Costa Rica, Uruguay y
Republica Dominicana. El mismo entrara en vigor luego de que los Parlamentos de dos paises del
continente lo ratifiquen.

Bolivia Suscribié la Convencion el 9 de junio de 2016, y el 21 de diciembre de 2016 mediante Ley N°
872 se Ratifica la Convencion.

3.4 Problemas y desafios futuros

Conforme lo descrito en el Diagnéstico, se han identificado los problemas mas relevantes actuales y se proponen
una serie de desafios a ser implementados por todas las instituciones que tienen que ver con la tematica de
Personas Adultas Mayores.

TEMATICA Problemas identificados Desafios futuros

Fortalecimiento | Escasa participacion de las personas .
P P P Personas Adultas Mayores organizadas,

Institucional adultas mayores en la elaboracion de
POAs en las Entidades Territoriales representadas, ~para  asegurar s
k participacion en los niveles de gobierno.
Autonomas

Desproteccion  psico-socio-legal  a | Implementacion de oficinas o unidades de
Personas Adultas Mayores en las | atencion integral a las Personas Adultas
Entidades Territoriales Autbnomas Mayores

Instituciones publicas y privadas que
brindan servicio a la poblacién adulta
mayor, implementan el trato preferente

Falencias en la implementacion del trato
preferente y accesibilidad a servicios
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TEMATICA Problemas identificados Desafios futuros
Q/slcr/m/naCIony Discriminacion ~ hacia las personas | Se garantiza y se defiende a adultos
violencia adultas mayores mayores que sufren discriminacion

Se sensibiliza, previene y protegen a
la poblacion adulta mayor.
Difundir los derechos de las personas
Maltrato y/o violencia a personas adultas | adultas mayores y el marco legal
mayores vigente para disminuir la incidencia del
maltrato y discriminacion en el &rea
rural y urbana.
Esltado g? Jad De manera coordinada modificar estatutos
villneraniiiaa de las comunidades, sensibilizar a los
dirigentes.
Desproteccién de las personas adultas | Cumplimiento de la Ley de Deslinde.
mayores que viven en las areas rurales. Gobiernos Autdonomos Municipales
brindan apoyo a la poblacion adulta
mayor.
Se garantiza el acceso y ejercicio de las
Desproteccion de las personas adultas | personas adultas mayores privadas de
mayores privados de libertad libertad.
o ) .| Personas Adultas Mayores acceden a
Falta de acceso a vivienda de Interes | yiviendas de interés social.
social
Generar  programas y/o  proyectos
Limitado ~ ejercicio de derechos y | especificos de proteccion, atencion y
beneficios de Personas Adultas mayores | defensa de los derechos de las personas
con discapacidad adultas mayores con discapacidad.
Sensibilizacién y capacitacion a personal
administrativo y de salud.
Deficiente atencion con calidad y calidez - .
. Atencion en el idioma materno a personas
humana en los Servicios de Salud
Salud adultas mayores.

Falta de programas que promuevan la
vejez y envejecimiento saludable y

Se generan programas y/o proyectos de
vejez y envejecimiento saludable y activo
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TEMATICA

Problemas identificados

Desafios futuros

activo

a nivel nacional.

No existe suficiente informacion sobre
Servicios de Salud Integral respecto a la
afiliacion

Personal de centros de salud capacitado
que brinde informacién respecto a
afiliacion.

Acceso limitado a medicamentos

Gestionar la ampliacién del vademécum.

Falta de fomento al uso de la medicina
tradicional ancestral

Promocion de los beneficios de la
medicina tradicional ancestral.

Seguridad
ingresos y
ocupacion social

de

Falta de programas y proyectos que
fomenten emprendimientos productivos
y econdémicos

Generacién de programas y proyectos
que fomenten emprendimientos
productivos y economicos compuestos y
liderados por personas adultas mayores.

Falta de acceso al trabajo digno de
acuerdo a sus capacidades 'y
posibilidades

Se generan politicas de trabajo para
adultos mayores, de acuerdo a sus
capacidades y posibilidades.

Tramites burocraticos para el acceso a
las prestaciones del Sistema Integral de

Pensiones,  administrado  por las
Administradoras de  Fondos de
Pensiones

Se implementa la Gestora Publica de
seguridad social a largo plazo.

Falta de programas y proyectos en
ocupacion  social  dirigidos a las
Personas Adultas Mayores

Se generan programas y proyectos en las
ETAs que tomen en cuenta la ocupacion
social para Personas Adultas Mayores

Falta de implementacion de la Ley
Avelino Sifiani - ElizardoPerez en
beneficio de las Personas Adultas

Se fortalecen los Centros de Educacion
Alternativa a Distancia

Educacion Mayores
Limitado acceso de personas adultas | Se amplia el acceso de Personas Adultas
mayores a programas educativos Mayores a programas educativos
4, POLITICAS Y LINEAMIENTOS ESTRATEGICOS

| AREA

| CARACTERISTICAS

| FUENTE
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AREA

CARACTERISTICAS

FUENTE

SALUD

Un 60% de los casos a nivel urbano consideran que su
salud es mala, pero que pueden realizar sus actividades
diarias. En cambio, en el area rural estas personas
alcanzan a un 65.7%. Por otro lado, en el area urbana, el
26% considera que su salud es buena, mientras que en
el campo solamente 20.7% menciona este aspecto.

Estado Plurinacional
de Bolivia,
Documento
descriptivo de Ia
“Encuesta a Hogares
con Personas
Adultas Mayores vy
cercanas a la edad
de 50 afios”, 2011

Los Gobiernos Autonomos Municipales en el marco del
Seguro de Salud para Personas Adultas Mayores -
SSPAM afiliaron a 522.714 personas adultas mayores en
el afio 2011, quienes gozan de los derechos a la
asistencia médica.

A nivel nacional el SSPAM se implementé en 302
municipios (2011) y se realiza la atencién en 3.234
establecimientos de salud del seguro social, publico,
privado y otros, en donde se recibe una atencién integral,
preventiva, curativa y de rehabilitacién.

En el grupo de personas de 60 a 74 afos existe un
55.7% de afiliados en el area urbana y 54% en el area
rural. En el grupo de 75 afios y mas, en el area urbana
se tiene una afiliacion superior con un 60.6% de los
casos mientras que en el area rural es de 53.7%.

HelpAge
International,
Levantamiento de
Informacion
Sustantiva Sobre los
Derechos de Las
Personas Adultas

Mayores en Bolivia,
2011

SEGURIDAD
DE
INGRESOS Y
OCUPACION
SOCIAL

Respecto al pago de la Renta Dignidad, para el primer
afio de vigencia de este beneficio en 2008 se pagd Bs.
1.617 millones y a diciembre 2015 este monto ascendio a
mas de Bs. 2480 millones, esto representa un
incremento aproximado del 54% en el monto pagado.

Estado Plurinacional
de Bolivia, Ministerio
de Economia vy
Finanzas Publicas

FORTALECIM
IENTO
INSTITUCION
AL

26 municipios a nivel nacional han implementado los
Centros de Orientacion Socio Legal para personas
adultas mayores (COSLAM), bajo el apoyo de HelpAge
International y la Defensoria del Pueblo.

Defensoria del
Pueblo, Boletin
Institucional “El
Defensor”.
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AREA

CARACTERISTICAS

FUENTE

El 57% de las entidades bancarias desconoce la Ley
1886 de Derechos y Privilegios para personas mayores
de sesenta afios, y solo el 54% de éstas cuenta con una
ventanilla para la atencion exclusiva de ese grupo
poblacional.

Tampoco se aplica plenamente el descuento del 20% en
el costo del pasaje, pues sélo el 84% de las empresas
cumple la normativa.

Centros de
Orientacion Socio
Legal, Investigacion
2012.

PERSONAS
ADULTAS
MAYORES

EN
SITUACION
DE
VULNERABIL
IDAD

Un 5% de las personas adultas mayores han sufrido
alguna forma de maltrato fisico, psicolégico, emocional,
financiero o debido a negligencias.

Organizacion Mundial
de la Salud (OMS)

En la gestion 2011 la Defensoria del Pueblo atendid
1.154 casos de maltrato a personas adultas mayores, es
decir, 53% mas que en 2010. Entre 2012 y el primer
trimestre de 2013 la Defensoria registrd 10.240
denuncias por maltrato fisico, psicoldgico y otros tipos de
abuso.

Levantamiento  de
informacion

sustantiva sobre los
derechos de las
personas adultas
mayores en Bolivia
(Defensor del
Pueblo) 2012

El 9,28% de poblacién vulnerable (personas adultas
mayores, entre otros), se ha beneficiado con viviendas
aprobadas en la gestion 2012-2013.

INFORME
INF/AEV/UPT N°
0070/2013, Agencia
Estatal de Vivienda

EDUCACION

Las personas entre 60 y 65 afios tienen en promedio 5.5
afos de estudio, mientras el grupo de 65 y mas afios de
edad en promedio tiene un promedio de 4.5 afios de
estudio.

Resultados de |la
Encuesta a Hogares
con Personas
Adultas Mayores
EPAM 2011.
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5.  PLANIFICACION

La articulaciéon del PDES 2016-2020 con el PMDI de Personas Adultas Mayores se refleja en el

siguiente cuadro:

Plan Multisectorial de Desarrollo Integral de las Personas Adultas

humano integral

PILAR Mayores
EJE POLITICA
Politica 1. Atencién especializada,
con calidad
y calidez en los  Servicios
de Salud
Politica 2:Promocion de estrategias de
prevencion en salud, asi como una
cultura de vejez y envejecimiento
activo.
y Politica 3: Acceso de las Personas
> Salud, - EQUCadon V| £ 1; SALUD PARA LAS | Adultas Mayores a la actvidad fisica y
forr%aci()n dg un ser PERSONAS ADULTAS | el deporte.
MAYORES

Politica 4: Promocién y fomento de un
modelo de  atencién  familiar
comunitario para las personas adultas
mayores, basado en la politica SAFCI
del Estado Plurinacional.

Politica 5: Acceso a medicamentos y
uso de la medicina tradicional
ancestral boliviana.

6. Soberania productiva
con diversificacion
desarrollo integral sin la
dictadura del mercado
capitalista

EJE 2: SEGURIDAD DE
INGRESOS Y OCUPACION
SOCIAL

Programa Plurinacional 6: Seguridad
de Ingresos de la Personas Adultas
Mayores

Programa Plurinacional T
Fortalecimiento al Sistema Integral de
Pensiones

Programa Plurinacional 8: Ocupacion
Social de las Personas Adultas
Mayores
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PILAR

Plan Multisectorial de Desarrollo Integral de las Personas Adultas

Mayores

EJE

POLITICA

1. Erradicacion de

Programa Plurinacional 9: Estudio de
situacion de las personas adultas

o UG mayores en el Estado Plurinacional de
pobreza -
Bolivia
Programa Plurinacional 10:
Participaciéon y Control Social de las
P Adultas M
EJE 3: FORTALECIMIENTO | ' - ooras AeUlias Mayores
. INSTITUCIONAL
11. Soberania y
transparencia en la Programa Plurinacional 11: Proteccion
gestion publica bajo los psico-socio-legal para las Personas
principios de no robar, no Adultas Mayores
mentir y no ser flojo.
Programa Plurinacional 12: Trato
preferente y accesibilidad en la
prestacion de servicios
Programa Plurinacional 13: Reducir la
discriminacion, racismo, violencia,
maltrato, abandono y despojo de las
personas adultas mayores.
1. Erradicacion de la
extrema pobreza L .
EJE 4 PERSONAS ELO%;?nnéitacién Pluar:r;aclilljonnc?cl)namie;?c;
ADULTAS MAYORES EN g par
: de Centros de Acogida para Personas
SITUAGION DE Adultas Mayores
VULNERABILIDAD ! y

2. Socializacion y
universalizacion de los
servicios  basicos con
soberania para Vivir Bien

Programa Plurinacional 15: Proteccidn
a personas adultas mayores con
discapacidad, sin acceso a vivienda,
en situacién de migracion y limitado
acceso a la identidad.
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PILAR

Plan Multisectorial de Desarrollo Integral de las Personas Adultas

Mayores

EJE

POLITICA

11. Soberania y
transparencia en la
gestion publica bajo los
principios de no robar, no
mentir y no ser flojo.

Programa Plurinacional 16: Proteccion
y empoderamiento de las personas
adultas mayores que se encuentran
privadas de libertad

3. Salud, Educacién vy
Deporte para la
formacion de un ser
humano integral

EJE 5: EDUCACION PARA
LAS PERSONAS ADULTAS
MAYORES

Programa Plurinacional 17: Educacion
sobre vejez y envejecimiento

Programa Plurinacional 18: Educacion
para las personas adultas mayores
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5.1 Identificacién de Pilares, Metas, Resultados y Acciones
" ENTIDAD
LINEA DE INDICADOR EJE POLITICA ACCIONES INDICADOR DE | PRODUCTO RESPONSABL
BASE (2014) | DE IMPACTO | (ADICIONAL) | (ADICIONAL) PROCESO S E
PILAR: 1. Erradicacion de la extrema pobreza
META: 1. Erradicacion de la pobreza extrema material y reduccion significativa de la pobreza moderada
RESULTADO 5: Se ha cubierto al menos el 80% de los hogares mas pobres y vulnerables con programas sociales.
27,5 (2014) Gasto de 1. Continuidad alos | % de adultos Complement | Ministerio de
bolsillo total programas sociales a | mayores que o nutricional | Salud
de los través de la entrega | reciben el Carmelo
hogares en de los bonos: Renta | Complemento entregado a
porcentaje del Dignidad, Renta nutricional los adultos
gasto Solidaria, Bono Carmelo mayores
corriente total Juana Azurduy, Bono beneficiarios
en salud Juancito Pinto,
(Fuente: Complemento
Cuentas de Nutricional Carmelo y
Salud) Subsidio Universal
Prenatal por la Vida.
(1)

RESULTADO: 10. Se ha promovido el acceso de personas con discapacidad registradas en programas integrales de inclusién social basados en

la comunidades.

Sin Linea Base

2. Promocion de
politicas publicas
para personas con
discapacidad en los
ambitos de salud,

educacion, trabajo,
justicia y otros

Porcentaje de
emprendimientos
productivos
financiados por el
FNSE

Ministerio de la
Presidencia
(UE-FNSE)

NUmero de
Personas con
Discapacidad
beneficiadas

Ministerio de la
Presidencia
(UE-FNSE)

RESULTADO: 11.

personas con disc

Se han impulsado programas de rehabilitacion bas
apacidad

ados en la comunidad para la restitucion y el ejercicio de los derechos de las

Sin Linea Base

4. Seguimiento y
monitoreo a la
implementacién de
politicas y acciones
para personas con
discapacidad

Porcentaje de
personas con
discapacidad que
acceden a
centros de
rehabilitacion
especializados

Ministerio de la
Presidencia
(UE-FNSE)

RESULTADO: 12.
derecho a una vejez digna

Se ha fortalecido el apoyo integral

para personas adultas mayores en cent

ros de acogida y otros espacios para su ejercicio al

EJE 4: Programa El 2019, 9 Gobiernos
PERSONAS 14: Gobiernos Auténomos
ADULTAS Reglamentac Auténomos Departame
MAYORES i6n para Departamentale ntales
EN funcionamien s aprueban y
SITUACION to de Centros difunden sus Gobiernos
DE de Acogida reglamentos de Auténomos
VULNERABIL | para creacion, Municipales
IDAD Personas apertura,
Adultas funcionamiento
Mayores y sancion de
centros de
acogida.
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Al 2019, el 90% Gobiernos
de los centros Auténomos
de acogida Departame
brindan un trato ntales
adecuado
garantizando Gobiernos
los derechos y Auténomos
garantias de las Municipales
personas
adultas
mayores, para
que tengan una
vejez digna.
100% de PAM | Proporcion de 1. Apoyo integral 1% de la MJTI, MEFP
beneficiadas PAM para personas poblacién adulta
mediante algin | beneficiadas adultas mayores mayor que
programa mediante conoce los
algin derechos de las
programa personas
adultas
mayores.
28 de centros | Proporcion de 2. Implementaciony | 100% de Gestion de | MJTI, ETAs
acogida en PAM en gestion de Centros implementacién | Centros de
funcionamiento. | Centros de de acogida para del PMDI-PAM Acogida  por
Acogida y personas adultas medio del
otros mayores. Consejo de
espacios por Coordinacién
cada 100.000 Sectorial y uso
habitantes de una
herramienta de
atencion.
63 instituciones | Proporcién de 3. Sistema de 18 Centros de MJTI, ETAs
publicas y instituciones registro y Acogida
privadas publicas que seguimiento al trato | pypjicos para
cuentan con cuentan con preferente. Personas
Reglamentos reglamentos
internos internos sobre Adultas
especificos de trato Mayores
trato preferente preferente implementados.
S/LB Proporcion de 4. Campafias de 6% de MJTI, ETAs
Personas dotacién de insumos | poblacién adulta
adultas esenciales a mayor se
mayores que personas adultas informa del
accedenala mayores. numero de
dotacion de instituciones
lentes, placas publicas y
dentales y privadas que
audifonos brindan Trato
preferente.
S/LB Proporcion de 5. Formacion para 1.000 de las MJTI,
personas personas adultas personas MTEYPS,
adultas mayores. adultas ETAs
mayores que mayores con
acceden a discapacidad
fuentes de gozan de
trabajo a nivel derecho ala
nacional. educacion y
renta dignidad
con
accesibilidad.
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9 GAD
aprueban y
difunden sus
reglamentos de
apertura,
funcionamiento
y sancion de
centros de
acogida.

70% de los
centros de
acogida brindan
un servicio
enmarcado en
los reglamentos
de
funcionamiento
y el protocolo
de atencion

META: 2. Combatir la pobreza social

RESULTADO: 16. La sociedad boliviana, sus organizaciones e instituciones practican el equilibrio y la complementariedad de género y
generacional para el Vivir Bien

EJE 3:
FORTALECIMI
ENTO
INSTITUCION
AL

Programa 9:
Estudio de
situacion de
las personas
adultas
mayores en el
Estado
Plurinacional
de Bolivia

1. Promocién de
valores de equidad
de géneroy
generacional.

Para el 2019, se
han realizado 9
investigaciones
que reflejan la
situacion de las

* Gobiernos
Auténomos
Departamental
es

personas * Ministerio de
adultas Justicia y
mayores de su Transparencia
respectiva Institucional
region, a través

de firmas de

convenios con

Instituciones

Educativas para

su

investigacion.

Para el 2019, se * Gobiernos
cuentan con 1 Auténomos
publicacién Departamental
respecto a los es

desafios del

envejecimiento * Gobiernos
poblacional en Auténomos
Bolivia, que Municipales
permite otorgar

servicios * Ministerio de
oportunos con Justicia y
calidad y Transparencia
calidez. Institucional

META 4: Combatir la discriminacion y el racismo.

RESULTADO 24: Se ha avanzado sustancialmente en la reduccion de la violencia escolar en centros educativos y en la erradicacion de toda
forma de abuso, agresion, acoso y violencia por discriminacion y racismo en instituciones publicas, privadas y centros laborales

43

Satisfaccion
de usuarios
de servicios
de salud

1. Lucha contra el
racismo,
patriarcalismo y toda
forma de
discriminacion. (11)

N° de denuncias
de violencia,
discriminacion o
racismo en inst.
de salud

Politica no
discriminatori
a
implementad
aen
instituciones
de salud

Ministerio de
Salud
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RESULTADO27: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacion y prevencion del racismo y

discriminacion

% de EJE 4: Programa 1. Implementacién | N°de procesos | Luchar Ministerio de
disminucion PERSONAS 13: Reducir de programas por Racismo y contra el Culturas
encasosde | ADULTAS la de toda Forma de racismo,
discriminacié | MAYORES discriminacio sensibilizacion'y | Discriminacion patriarcalis
nyracismo. | EN n, racismo, prevencion del Recibidos, mo y toda
SITUACION violencia, racismo y procesados y forma de
DE maltrato, discriminacion. con sentencia. discriminaci
VULNERABIL | abandonoy on.
IDAD despojo de Porcentaje de Comité
las personas politicas Nacional
adultas Publicas Contra el
mayores. elaboradas e Racismo y toda
implementadas forma de
con Discriminacion
participacion de
la poblacién
vulnerada.
9 Leyes Los medios 100% de los Ministerio de
sociales han de planes de Comunicacion
sido comunicacio comunicacion
promulgadas n publicos y establecidos,
en la gestion de | privados, han sido
Gobierno que cumplen con ejecutados.
protegen y la normativa Garantizar
garantizan los la
derechos de los 1 00% ”de promocion y
sectores implementacion difusion d
y de la Estrategia | 2MuSiON d€
tradicionalment o los
e vulnerados y pomumcamonal derechos Ministerio  de
P intercultural e N
son difundidos . . humanos Comunicacion.
através de la intergeneracion en medios
: al en todo el .
esirategia territorio publicos y
Comunicaciona . . privados.
| "Dale Vida a boliviano. ()
tus Derechos"
(**): Debe realizarse por norma
p ENTIDAD
LINEA DE | INDICADOR DE EJE POLITICA ACCIONES INDICADOR DE | PRODUCT RESPONSABL
BASE (2014) IMPACTO (ADICIONAL) (ADICIONAL) PROCESO 0s E

PILAR: 2. Socializacion y universalizacion de los servicios basicos con soberania para Vivir Bien

META: 5. EI 100% de las bolivianas y los bolivianos acceden a viviendas dignas con servicios basicos

RESULTADO: 71. Comunidades urbanas: Se han construido 51.290 viviendas nuevas: unifamiliares, multifamiliares y complejos habitacionales,
asi como reposicion por atencion de desastres.

El9.28% de
poblacién
vulnerable
(personas

Adultas
Mayores
entre otros
se ha
beneficiado
con

N° de viviendas
nuevas
construidas al
2020 para la
poblacion
adulta mayor (
mas de 60
afos)

EJE 4:
PERSONAS
ADULTAS
MAYORES EN
SITUACION
DE
VULNERABILI
DAD

Programa 15:
Proteccion a
personas adultas
mayores con
discapacidad, sin
acceso a
vivienda, en
situacion de
migracion y
limitado acceso a

4,
Construccion
de nuevas
viviendas en
favor de las
personas
vulnerables y
vulneradas.

N° de viviendas
construidas para
la poblacion
vulnerable y
vulnerada.

Hasta un 10%
de las
viviendas
construidas
seran
implementas
en favor de la
poblacién
vulnerable y
vulnerada

Ministerio de
Obras
Publicas,
Servicios y
Vivienda

Para su
atencion los
postulantes
deben cumplir
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viviendas la identidad. N° de viviendas Priorizacién la
aprobadas construidas en la atencion | reglamentacié
enla anualmente para | alas ninterna
gestion las personas personas establecida
2012 - adultas mayores | adultas por la Agencia
2013 mayores Estatal de
(InffAEV/00 como parte de | Vivienda
70/2013 la poblacién
vulnerable
Al 2019, 50% del
transporte
terrestre y aéreo Ministerio  de
brinda Obras
condiciones de Publicas,
accesibilidad 'y Servicios 'y
seguridad para Viviendas
las personas
adultas mayores.
Para el 2019, Gobiernos
10% de Auténomos
personas adultas Departamental
mayores es
migrantes o que
tienen familiares
migrantes
reciben apoyo y
proteccion de las
entidades
territoriales
auténomas.

RESULTADO: 72. Se han mejorado, ampliado y/o renovado 63.710 viviendas con eficiencia energética.

EI9.28% de | N°de viviendas | EJE 4: Programa 15: 1. Ampliacién y/o | N°viviendas Hasta un Ministerio de
poblacién nuevas PERSONAS Proteccion a mejoramiento de | mejoradas y/o 10% de Obras
vulnerable construidas al | ADULTAS personas adultas | viviendas en el ampliadas las Publicas,
(personas 2020 para la MAYORES EN | mayores con area urbana anualmente viviendas Servicios y

Adultas poblacién SITUACION discapacidad, sin | (ciudades para poblacion | mejoradas Vivienda
Mayores adulta mayor ( | DE acceso a intermedias) y vulnerable y ,
entre otros més de 60 VULNERABILI | vivienda, en drearural, bajola | vulnerada ampliadas | Parasu
se ha afios) DAD situacion de modalidad de 0 atencion los
beneficiado migracion y autoconstruccion renovadas | postulantes
con limitado acceso a | asistida en seran deben cumplir
viviendas la identidad. concurrencia con implement | la
aprobadas las ETAs. adas en reglamentacio
enla favor de ninterna
gestion las establecida
2012 - poblacion por la Agencia
2013 vulnerable | Estatal de
(Inf/AEV/00 y Vivienda
70/2013 vulnerada
N° de viviendas | Priorizacion
mejoradas, en atencion
ampliadas o alas
renovadas personas
anualmente adultas
para las mayores
personas como parte
adultas dela
mayores poblacién
vulnerable

LINEA DE "

BASE INDICADOR EJE POLITICA ACCIONES INDICADOR DE | PRODUC ENTIDAD
(2014) DE IMPACTO | (ADICIONAL) (ADICIONAL) PROCESO TOS RESPONSABLE
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e | INDICADOR EJE POLITICA ACCIONEs | INDICADOR DE | PRODUC | ENTIDAD
(2014) DE IMPACTO | (ADICIONAL) (ADICIONAL) PROCESO TOS RESPONSABLE
PILAR: 3. Salud, Educacion y Deporte para la formacion de un ser humano integral
META: 1. Acceso universal al servicio de salud
RESULTADO: 76. Se implementara el Servicio de Salud Universal
27,5(2014) | Gasto de EJE 1: SALUD | Politica 1: Atencion | 6. Prestaciones de | Porcentaje de Actualizac | Ministerio de
bolsillo total PARA LAS | especializada, con | Servicios de Salud | poblacion con ion del Salud
de los PERSONAS calidad y calidez | Integral del Estado | acceso a Marco
hogares en ADULTAS en los Servicios de | Plurinacional de servicios de Legal en
porcentaje del | MAYORES Salud Bolivia (22) salud gratuitos | salud
gasto en el punto de
corriente total atencion
en salud

META: 2. Integracion de salud convencional y ancestral con personal altamente comprometido y capacitado

RESULTADO: 88. Se ha invertido 1.700 millones de ddlares en la construccion, ampliacién y equipamiento de 47 institutos y hospitales de salud
de forma concurrente con las ETAs.

1. Desarrollo y | Porcentaje de Ministerio de la
gestion proyectos presidencia
institucional para la | ejecutados (UPRE)
construccion, sobre proyectos
ampliacion y | programados en
equipamiento  de | salud.
institutos y
hospitales. (*)
META 4: Fortalecimiento del sistema educativo
RESULTADO 102. Las unidades Educativas y centros educativos cuentan con infraestructura complementaria, materiales, equipos y mobiliario.
Sin Linea 1. Fortalecimiento | Porcentaje de Ministerio de la
Base de la gestion proyectos Presidencia
institucional del ejecutados (UPRE)
Sistema Educativo | sobre proyectos
Plurinacional (*) programados en
educacion
META 5: Garantia del Deporte como derecho del Estado
RESULTADO: 111. La poblacion boliviana accede a infraestructura deportiva de calidad dotada por el nivel central y las ETAs para practicar y
formarse en el deporte.
Construccion, Porcentaje  de Ministerio de la
mejoramiento  y | proyectos Presidencia
mantenimiento de | ejecutados (UPRE)
la infraestructura | sobre proyectos
deportiva (**) programados en

deporte

META: 6. Acceso universal al deporte.

RESULTADO: 112. Al menos 40% de bolivianas y bolivianos desarrollan regularmente actividades fisico deportivas
Sin Linea de EJE 1: SALUD | Politica 3: Acceso | 1. Promocion vy | Para el 2019, se * Ministerio de
Base PARA LAS | de las Personas | fomento al | han realizado 1 Deportes
PERSONAS Adultas Mayores a | desarrollo de | investigacion
ADULTAS la actividad fisica y | actividades nacional para la * Ministerio de
MAYORES el deporte. deportivas. creacion de Justicia y
programas Transparencia
deportivos para Institucional
personas
adultas
mayores.
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e | INDICADOR EJE POLITICA ACCIONEs | INDICADOR DE | PRODUC | ENTIDAD
(2014) DE IMPACTO (ADICIONAL) (ADICIONAL) PROCESO TOS RESPONSABLE
Para el 2019, se * Ministerio de
han realizado 4 Deportes
eventos
nacionales para
promover el
deporte para las
personas
adultas mayores
y  actividades
deportivas-
recreativas
concurrentes
con  Gobiernos
Municipales.
Para el 2020, se * Ministerio de
han disefiado e Deportes
implementado
un curso de * Ministerio de
especializacion Justicia y
en  programas Transparencia
deportivos para Institucional
personas
adultas
mayores.
EJE 1. SALUD | Palitica 2: (1. Promocién y | Para el 2019 el Ministerio de
PARA LAS | Promocion de | fomento al | 34% de Deportes
PERSONAS estrategias de | desarrollo de | Personas
ADULTAS prevencion en | actividades Adultas Mayores
MAYORES salud, asi como | deportivas viven un
una cultura de envejecimiento
vejez y activo.
envejecimiento Para el 2019 el Ministerio de
activo. 34% de Deportes
Personas
Adultas Mayores
consideran que
su estado de
salud es bueno.
EJE 1: SALUD | Politica 4: Para el 2019, Gobiernos
PARA LAS | Promocién y 100% de los Auténomos
PERSONAS fomento de un Gobiernos Municipales
ADULTAS modelo de Auténomos
MAYORES atencion familiar Municipales Ministerio de
comunitario para cumplen la Salud.
las personas normativa,
adultas mayores, difunden y
basado en la garantizan el
politica SAFCI del acceso de las
Estado personas
Plurinacional. adultas en los
tres niveles de
salud
establecidos.
LINEA DE 0
INDICADOR EJE POLITICA INDICADOR DE ENTIDAD
(E;‘:ff) DE IMPACTO | (ADICIONAL) | (ADICIONAL) | ACCIONES PROCESO PRODUCTOS | pespONSABLE

PILAR:6. Soberania productiva con diversificacion desarrollo integral sin la dictadura del mercado capitalista

META : 2. Pais productor, exportador “Complejos Productivos” Turismo
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LINEA DE

INDICADOR EJE POLITICA INDICADOR DE ENTIDAD
gﬁff) DE IMPACTO | (ADICIONAL) | (ADICIONAL) | ACCIONES PROCESO PRODUCTOS | pespONSABLE
RESULTADO: 153. Se ha logrado un flujo de 4,5 millones de turistas nacionales
Perfil de | * Numero de 1. Promocion 10 familias que trabajan | 1. Agroturismo: Ministerio de
Proyecto | familias dan turistica en servicios de Fomento Desarrollo Rural y
(2014) | servicios de nacional para el | agroecoturismo productivo de Tierras
agroecoturism fomento al los territorios
0 turismo interno. | 10.000 familias indigenas
implementan sus originarios y
* Nimero de centros artesanales campesinos
familias (Numero de familias (TIOCs)
mejoran sus con centros artesanales
ingresos de en funcionamiento)
sus centros
artesanales
META: 10. Empleo para una Vida Digna
RESULTADO: 186. Se ha logrado incrementar la poblacion ocupada que cuenta con seguridad social de corto y largo plazo
EJE 2: | Programa 1. Inclusion 2.800 Unidades Implementacion Ministerio de
SEGURIDAD | Plurinacional | progresivo de econdmicas de lineamientos Desarrollo
DE 6: Seguridad | lasy los implementan programas | de Politica de productivo y
INGRESOS Y | de Ingresos | trabajadoresa | de responsabilidad Responsabilidad | Economia Plural
OCUPACION | de la | Seguridad social Social en el (VPIMGE)
SOCIAL Personas Social y sector industrial.
Adultas beneficios
Mayores sociales. Incorporacion
dentro de la guia
de RS el trabajo
con poblacion
vulnerable
donde se incluya
a adultos
mayores para su
inclusion en
experiencias de
intercambios
intergeneraciona
les que rescaten
sus
conocimientos,
saberes y
experiencias.
923.916 EJE 2: Programa Para el 2019, se Ministerio de
Adultos SEGURIDAD | Plurinacional incrementa en mas del Economiay
mayores DE T 12% el nimero de Finanzas Publicas
beneficiad INGRESOS Y | Fortalecimient adultos mayores que
os al 2015. OCUPACION | o al Sistema cobran la Renta
SOCIAL Integral  de Dignidad a través de
Pensiones tramites
administrativos agiles.
Sin Linea Para el 2019, al Ministerio de
Base menos un 30% de los Economia 'y

adultos mayores de 56
afios de edad que se
encuentran
asegurados al Sistema
Integral de Pensiones
acceden a una
Jubilacion.

Finanzas Publicas

META: 11. Desarrollo integral, empleo digno y crecimiento econdmico en todos los municipios y departamentos

RESULTADO: 187. Se ha logrado que las comunidades y municipios mas pobres superen la extrema pobreza de forma sustentable

[ EJE 2:

[ Programa

[ 1. Plataforma de | Para el 2019, 40% de |

| Gobiernos
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LINEA DE Q
INDICADOR EJE POLITICA INDICADOR DE ENTIDAD
(2‘8135 DE IMPACTO | (ADICIONAL) | (ADICIONAL) | ACCIONES PROCESO PRODUCTOS | pespoNSABLE
SEGURIDAD | Plurinacional | Registro personas adultas Auténomos
DE 8: Ocupacion | Integrado  de | mayores que se Departamentale
INGRESOS Y | Social de las | Programas benefician de espacios S
OCUPACION | Personas Sociales para la | destinados a la
SOCIAL Adultas generacién  y | ocupacion social, Gobiernos
Mayores andlisis de | voluntariado, Auténomos
informacion actividades culturales, Municipales
sobre pobreza | deportivas,
extrema. recreativas, de
autocuidado y
cognitivas.
LINEA DE BASE | INDICADOR DE EJE POLITICA ACCIONES INDICADOR DE | PRODUCT ENTIDAD
(2014) IMPACTO (ADICIONAL) | (ADICIONAL) PROCESO 0s RESPONSABLE

PILAR: 10. Integracion complementaria de los pueblos con soberania

META: 4. Fortalecimiento de los procesos de integracion multilateral y profundizacion de Relacionamiento Bilateral

RESULTADO: 285. Se ha fortalecido nuestra diplomacia de los pueblos y nuestro pais es un ejemplo en politicas sociales, econémicas y
ambientales anticapitalistas, antiimperialistas y anticolonialistas; Bolivia difunde y exporte sus politicas liberadoras y de soberania de los pueblos en
el mundo, en los organismos internacionales y a través de las Naciones Unidas.

El gobierno del | Se ha mantenido - 3. Realizacién 50 reuniones y/o | Formular, Ministerio de
Estado el de eventos actividades promovery | Relaciones
Plurinacional de | posicionamiento internacionales realizadas en coordinar Exteriores
Bolivia ha de los temas de con temas sobre acciones y
logrado una politica exterior organizaciones derechos estrategias
participacion en los distintos sociales de los econémicos, dela
proactiva y de foros politicos, pueblos. sociales, filosofia del
liderazgo en el espacios de culturales, civiles | Vivir Bien
contexto integracion y de y politicos, asi en temas
internacional con | cooperacion como el derecho | sobre
|la filosofia del multilaterales, al desarrolloy el | derechos
Vivir Bien, lo que | que incorpora la derecho €conomicos
permite filosofia del Vivir internacional , sociales,
promover, Bien en el humanitario. culturales,
fortalecer y contexto civiles y
posicionar los internacional. politicos,
temas de la asi como el
Politica exterior derecho al
en el ambito desarrollo y
internacional, el derecho
con énfasis en internacion
los espacios al
multilaterales. humanitario
HNsee. | INDICADOR DE EJE POLITICA | ,.covcc | INDICADORDE | PRODUCTO | o =8T8D.
(2014) IMPACTO (ADICIONAL) | (ADICIONAL) PROCESO S E

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 1. Gestion Publica transparente, con servidores publicos éticos, competentes y comprometidos que luchan contra la corrupcion

RESULTADO: 298. Se ha implementado un modelo de servicio publico inclusivo, intercultural y comprometido con la concrecion del Vivir Bien

EJE 3: Programa
FORTALECI | Plurinacional
MIENTO 10:
INSTITUCIO | Participacion

4. Desarrollo
de una gestion
eficiente que
logre una

Para el 2019, 5%
de personas

adultas mayores
de los gobiernos

Ministerio de
Justicia y
Transparencia
Institucional
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HNeee | INDICADOR DE EJE POLITICA | ,.covec | INDICADORDE | PRODUCTO |  SRTReD
(2014) IMPACTO (ADICIONAL) | (ADICIONAL) PROCESO S E
NAL y Control gestion
Social delas | institucional Gobiernos
Personas apropiada, Auténomos
Adultas utilizando los Departamental
Mayores recursos y la es
planificacion
como Gobiernos
herramienta de Auténomos
gestion Municipales
institucional.
Al 2019, 1 Gobiernos
organizacion de Auténomos
personas adultas Departamental
mayores por es
Departamento, es
conformada y
participa en la
ejecucion,
seguimiento y
evaluacion de
politicas publicas.
EJE 3: Programa
FORTALECI | Plurinacional
MIENTO 1. * Ministerio de
INSTITUCIO | Proteccion L
NAL psico-socio- Justicia y
Transparencia
legal para las Institucional
Personas
Adultas * Ministerio de
Mayores E ;
conomia y
Finanzas
Publicas
Para el 2019, 50
oficinas de
ater)mon psico- * Gobiernos
socio-legales .
. Auténomos
municipales y 9
Departamental
departamentales es
para la defensa,
E:Z\%%Cc'%:]’ y *  Gobiernos
proteccion de los {\\Attr?ir;?rgﬁ;
derechos de las P
personas adultas
mayores.
Paora el 2019, el * Gobiernos
50% de las Auténomos
oficinas de
PR Departamental
atencion psico- es
socio-legal,
cuentan con . )
Gobiernos
personal )
o Auténomos
sensibilizado y "
Municipales

especializado en
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HNeee | INDICADOR DE EJE POLITICA | ,.covec | INDICADORDE | PRODUCTO |  SRTReD
(2014) IMPACTO (ADICIONAL) | (ADICIONAL) PROCESO S E
los derechos de
las personas
adultas mayores.
Al 2019, se
contara con una Consei
] la onsejo .,de
guia para Coordinacion
atencion legal, Sectorial “Por
social y )
o) una Vejez
psicoldgica de las Diana”
gna
personas adultas
mayores.
Para el 2019, *  Gobiernos
50% de oficinas Auténomos
que brindan Departamental
atencion bio- es
psico-social a * Gobiernos
personas adultas Auténomos
mayores, Municipales
coordinan con el * Servicio
SEGIP y el General  de
SERECI. |dentificacion
Personal -
SEGIP
* Servicio de
Registro
Civico -
SERECI
EJE 3: Programa
FORTALECI | Plurinacional
MIENTO 12: Trato
INSTITUCIO | preferente y
NAL accesibilidad .
enla M|n|§t§r|o de
prestacion de Justicia y
- Transparencia
servicios o
Institucional
Ministerio  de
Justicia y
Transparencia
Institucional
Para el 2019,
30% de
instituciones Consejo  de
publicas  brindan Coordinacion
atencién a Sectorial “Por
personas adultas una Vejez
mayores basadas Digna”

en protocolos de
gestion, atencion
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LINEA DE
BASE
(2014)

INDICADOR DE
IMPACTO

EJE
(ADICIONAL)

POLITICA
(ADICIONAL)

ACCIONES

INDICADOR DE
PROCESO

PRODUCTO
S

ENTIDAD
RESPONSABL
E

‘ y orientacion.

RESULTADO 299: Se han vinculado

gestion publica eficiente (tramites agil

instituciones publicas a la Plataforma Electrénica y se ha implementado el Gobierno Electrénico para una
les y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacién), facilitando su evaluacion.

0% Porcentaje de la 5. 60% de Ia Ministerio de
Poblacién Boliviana Consolidacién poblacion Gobierno
y Personas del  Registro | Boliviana y Servicio General
Extranjeras con Unico de | personas de Identificacion
Residencia Legal en Identificacion extranjeras  con Personal)
el pais cuentan con de la nueva| residencia legal
la Nueva Cedula de cedula de| en el pais
|dentidad identidad y | cuentan con la
gestion nueva cedula de
institucional identidad
para la
identificacion
personal y
licencias.

META 2: Sistema judicial transparente que garantiza justicia para todos y todas.

RESULTADO 306: Se ha logrado que al menos 60% de las personas privadas de libertad tengan sentencia ejecutoriada.

67.00 % Porcentaje de 2. Patrocinio legal | 45 de centros | Sistema Ministerio de
Centros y defensa publica | penitenciarios en | penitenciario (Gobierno
Penitenciarios de imputados y | el &rea urbana | que respete | (Direccion
Urbanos que cuentan privados de | con acceso a| los derechos | General de
con condiciones libertad. salud, educacion | humanos de | Régimen
minimamente y trabajo los privados | Penitenciario)
regulares de de libertad
Habitabilidad

META: 3. Seguridad Ciudadana para una Vida sin Violencia

RESULTADO: 315. Se cuenta con un sistema penitenciario con enfoque humanistico y se ha mejorado la situacion de las personas privadas de
libertad en términos de hacinamiento y habitabilidad en los centros penitenciarios, incluyendo infraestructura, equipamiento y tecnologia

63%

Porcentaje de
Centros
Penitenciarios
Urbanos
Cuentan
Condiciones
Minimamente
Regulares
Habitabilidad

que
con

de

EJE 3:
FORTALECI
MIENTO
INSTITUCIO
NAL

Programa
Plurinacional
16:
Proteccion y
empoderami
ento de las
personas
adultas
mayores que
se
encuentran
privadas de
libertad

Accion 2:
Programa de
rehabilitacion y
reinsercion
social de los
privados de
libertad.

15 Centros
Penitenciarios
con programas
de rehabilitacion
y reinsercion
social
implementados

Ministerio de
Gobierno
(Direccion
General de
Régimen
Penitenciario)

(*): El'universo beneficiado es la poblacion en su conjunto, por lo que el estrato de adultos mayores reciben un beneficio indirecto.
(**): En proyectos deportivos existe la modalidad publica y privada, en la cual sus afiliados contemplan a las personas adultas mayores. La modalidad
publico — publico, contempla a la poblacion en su conjunto, e incluye al adulto mayor.
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5.2 Programacion

Resultados y
acciones

Entidades

2016

2017

2018

2019

2020

TOTAL

PILAR: 1. Erradicacion de la extrema pobreza

META: 1. Erradicacion de la pobreza extrema material y reduccion significativa de la pobreza moderada

RESULTADO: 5. Se ha cubierto al menos el 80% de los hogares mas pobres y vulnerables con programas sociales.

1. Continuidad a los
programas sociales a
través de la entrega de
los bonos: Renta
Dignidad, Renta
Solidaria, Bono Juana
Azurduy, Bono Juancito
Pinto, Complemento
Nutricional Carmelo y
Subsidio Universal
Prenatal por la Vida (1)

Ministerio
de Salud

RESULTADO: 10. Se ha promovido el acceso de personas con discapacidad registradas en prt

la comunidades.

ogramas integrales de inclusion social basados en

Promocién de politicas
publicas para personas
con discapacidad en
los @mbitos de salud,
educacion, trabajo,
justicia y otros

Unidad
Ejecutora del
Fondo
Solidaridad y
Equidad
(UE-FNSE)

434 434
beneficiarios 6 6 6 6 beneficiarios

6 emprendimient | emprendimient | emprendimient | emprendimie | 30
emprendimient | os 0s 0s ntos emprendimient
os (*) 0s

6.793 6.793 6.793 6.793 6.793 6.793
beneficiarios beneficiarios beneficiarios beneficiarios beneficiarios | beneficiarios

RESULTADO 11: Se han impulsado programas de rehabilitacion basados en

discapacidad

la comunidad para la restitucion de derechos de personas con

Seguimiento y
monitoreo a la
implementacion de
politicas y acciones
para personas con
discapacidad

Unidad
Ejecutora del
Fondo
Solidaridad y
Equidad
(UE-FNSE)

6 centros (*)

5 centros

5 centros

5 centros

5 centros

26 centros

RESULTADO: 12. Se ha
derecho a una vejez dign

fortalecido el apoyo integral para personas adultas mayores en centros de acogida y otro
a.

S espacios para

su ejercicio al

1. Apoyo integral para
personas adultas
mayores

MJTI (VIO)

0,05%

0,20%

0,25%

0,25%

0,25%

1% de la
poblacion
adulta mayor
que conoce
los derechos
de las
personas
adultas
mayores.

MJTI (VIO)

15%

15%

20%

25%

25%

100% de
implementacié
n del PMDI-
PAM

2. Implementacion y
gestion de Centros de
acogida para personas
adultas mayores.

MJTI (VIO)

18 Centros de
Acogida
Publicos para
Personas
Adultas
Mayores
implementado
s.

73




Resultados y
acciones

Entidades

2016

2017

2018

2019

2020

TOTAL

3. Sistema de registro y
seguimiento al trato
preferente.

MJTI (VIO)

0,05%

0,20%

0,25%

0,25%

0,25%

6% de
poblacién
adulta mayor
se informa del
numero de
instituciones
publicas y
privadas que
brindan Trato
preferente.

4, Campafias de
dotacién de insumos
esenciales a personas
adultas mayores.

MJTI (VIO)

250

250

500

1.000 de las
personas
adultas
mayores con
discapacidad
gozan de
derecho ala
educacion y
renta dignidad
con
accesibilidad.

5. Formacion para
personas adultas
mayores.

MJTI (VIO)

5%

5%

5%

5%

20% de las
ETAs
implementan,
programas,
proyectos 0
mecanismos
para trabajar
con el entorno
familiar de la
PAM, para
reducir la
discriminacion
, violencia,
maltrato,
abandono y
despojo.

9 GAD
aprueban y
difunden sus
reglamentos
de apertura,
funcionamient
0y sancion de
centros de
acogida.

10%

20%

20%

20%

70% de los
centros de
acogida
brindan un
servicio
enmarcado en
los
reglamentos
de
funcionamient
oyel
protocolo de
atencion

META: 2. Combatir la pobreza social

RESULTADO: 16. La sociedad boliviana, sus organizaciones e instituciones practican el equilibrio y la complementariedad de género y
generacional para el Vivir Bien
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Resultados y
acciones

Entidades

2016

2017

2018

2019

2020

TOTAL

1. Promocion de
valores de equidad de
género y generacional.

META 4: En Bolivia ya no existen las comunidades cautivas, ninguna forma de Pongueaje y Esclavismo y Explotacion en el Trabajo Infantil

RESULTADO 24: Se ha avanzado sustancialmente en la reduccion de la violencia escolar en centros educativos y en la erradicacion de toda
forma de abuso, agresion, acoso y violencia por discriminacion y racismo en instituciones publicas, privadas y centros laborales

ACCION 1. Lucha contra el racismo, patriarcalismo y toda forma de discriminacion. (11)

PRODUCTO: Politica
no discriminatoria
Implementada en
instituciones de salud

M Salud,
ETAs, SSCP,
Privados c/s
fines de lucro

0

100

150

250

500

500
denuncias de
violencia,
discriminacion
0 racismo en
servicios de
salud

META 4: Combatir la discriminacion y el racismo

RESULTADO: 4: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacion y prevencion del racismo y

discriminacion

Implementacion de Ministerio de 10% de los 30% de los 20% de los 30% de los 10% de los | 100% de los
programas de Comunicacio planes de planes de planes de planes de planes de planes de
sensibilizacion y n comunicacién | comunicacién | comunicacion | comunicacion | comunicacié | comunicacion
prevencion del (Viceministeri |  establecidos, establecidos, establecidos, establecidos, n establecidos,
racismo y o de Politicas han sido han sido han sido han sido establecidos | han sido
discriminacion. Comunicacio ejecutados. ejecutados. ejecutados. ejecutados. ,hansido | ejecutados.
nales) ejecutados.
DGIG - DGE 10% de 30% de 20% de 30% de 10% de 100% de
implementacién | implementacion | implementacion | implementacion | implementaci | implementacid
del Plan de del Plan de del Plan de del Plan de ondel Plan | ndelPlande
Comunicacion | Comunicaciéon | Comunicacién | Comunicacion de Comunicacion
Masiva y Masiva y Masiva y Masiva y Comunicacio Masiva y
directa de directa de directa de directa de n Masiva y directa de
informacion de | informacién de | informacion de | informacién de | directade | informacion de
laCPE Yy las laCPE Yy las laCPE Yy las laCPEylas informacion laCPEYylas
leyes sociales | leyes sociales | leyes sociales | leyessociales | delaCPEy | leyes sociales
de proteccidon | de proteccién | de proteccion | de proteccion las leyes de proteccion
de DDH de DDH de DDH de DDH sociales de de DDH
proteccion de
DDH
DGIG - DGE 10% de 30% de 20% de 30% de 10% de 100%
relacionamiento | relacionamiento | relacionamiento | relacionamiento | relacionamie
eficaz y eficaz y eficaz y eficaz y nto eficaz y
diferenciado diferenciado diferenciado diferenciado | diferenciado
con medios con medios con medios con medios con medios
masivos de masivos de masivos de masivos de masivos de
comunicaciéon | comunicacion | comunicacion | comunicacion | comunicacion
privados. privados. privados. privados. privados.
DGIG 10% de 30% de 20% de 30% de 10% de 100%
consolidacion | consolidacion | consolidacion | consolidacion | consolidacion
del mecanismo | del mecanismo | del mecanismo | del mecanismo del
de vigilancia de | de vigilancia de | de vigilancia de | de vigilancia de | mecanismo
mandatos mandatos mandatos mandatos de vigilancia
normativos. normativos. normativos. normativos. de mandatos
normativos.
Direccion 5% de 30% de 30% de 25% de 10% de 100%
General de | reduccion de la | reduccion de la | reduccién de la | reduccion de la | reduccion de
Redes brecha digital brecha digital brecha digital brecha digital la brecha
Sociales digital
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Resultados y

acciones

Entidades

2016

2017

2018

2019

2020

TOTAL

META 4: En Bolivia ya no existen las comunidades cautivas, ninguna forma de Pongueaje y Esclavismo y Explotacion en el Trabajo Infantil

RESULTADO 24: Se ha avanzado sustancialmente en la reduccion de la violencia escolar en centros educativos y en la erradicacion de toda
forma de abuso, agresion, acoso y violencia por discriminacion y racismo en instituciones publicas, privadas y centros laborales

ACCION 1. Lucha contra el racismo, patriarcalismo y toda forma de discriminacion. (11)

PRODUCTO: Politica

no discriminatoria
Implementada en

instituciones de salud

M Salud,
ETAs, SSCP,
Privados c/s
fines de lucro

0

100

150

250

500

500
denuncias de
violencia,
discriminacion
0 racismo en
servicios de
salud

META 4: Combatir la discriminacion y el racismo

RESULTADO: 4: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacién y prevencion del racismo y

discriminacion

Implementacion de Ministerio de 10%de los 30%de los 20%de los 30%de los 10%de los | 100% de los
programas de Comunicacio planes de planes de planes de planes de planes de planes de
sensibilizacion y n comunicacién | comunicacién | comunicacion | comunicacion | comunicacié | comunicacion
prevencion del (Viceministeri |  establecidos, establecidos, establecidos, establecidos, n establecidos,
racismo y o de Politicas han sido han sido han sido han sido establecidos | han sido
discriminacion. Comunicacio ejecutados. ejecutados. ejecutados. ejecutados. ,hansido | ejecutados.
nales) ejecutados.
DGIG - DGE 10% de 30% de 20% de 30% de 10% de 100% de
implementacion | implementacion | implementacion | implementacién | implementaci | implementacio
del Plan de del Plan de del Plan de del Plan de ondel Plan | ndelPlande
Comunicacion | Comunicaciéon | Comunicacién | Comunicacion de Comunicacion
Masiva y Masiva y Masiva y Masiva y Comunicacié Masiva y
directa de directa de directa de directa de n Masiva y directa de
informacion de | informacion de | informacion de | informacion de | directade | informacion de
laCPE y las la CPE y las la CPE Yy las la CPE y las informacion laCPE y las
leyes sociales | leyes sociales | leyes sociales | leyessociales | delaCPEy | leyes sociales
de proteccion | de proteccion | de proteccion | de proteccion las leyes de proteccion
de DDH de DDH de DDH de DDH sociales de de DDH
proteccion de
DDH
DGIG - DGE 10% de 30% de 20% de 30% de 10% de
relacionamiento | relacionamiento | relacionamiento | relacionamiento | relacionamie
eficaz y eficaz y eficaz y eficaz y nto eficaz y
diferenciado diferenciado diferenciado diferenciado | diferenciado
con medios con medios con medios con medios con medios
masivos de masivos de masivos de masivos de masivos de
comunicaciéon | comunicacion | comunicacion | comunicacion | comunicacion
privados. privados. privados. privados. privados.
DGIG 10% de 30% de 20% de 30% de 10% de
consolidacion | consolidacion | consolidacion | consolidacion | consolidacion
del mecanismo | del mecanismo | del mecanismo | del mecanismo del
de vigilancia de | de vigilancia de | de vigilancia de | de vigilancia de | mecanismo
mandatos mandatos mandatos mandatos de vigilancia
normativos. normativos. normativos. normativos. de mandatos
normativos.
Direccion 5% de 30% de 30% de 25% de 10% de
General de | reduccion de la | reduccion de la | reduccion de la | reduccion de la | reduccion de
Redes brecha digital brecha digital brecha digital brecha digital la brecha
Sociales digital
Resultadosy | g iiades 2016 2017 2018 2019 2020 TOTAL
acciones

PILAR: 3. Salud, educacion y deporte

META: 2. Integracion de salud convencional y ancestral con personal altamente capacitado y comprometido
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Resultadosy | g igades 2016 2017 2018 2019 2020 TOTAL
acciones

RESULTADO: Se ha invertido $us 1.700 millones en la construccion, ampliacion y equipamiento de institutos y centros de salud de forma
concurrente con las ETAS
Desarrollo y Unidad de 100% de 100% de 100% de 100% de
gestion Proyectos ejecucion de ejecucion de ejecucion de ejecucion de
institucional para la | Especiales | proyectos en proyectos en proyectos en proyectos en
construccion, salud salud salud salud
ampliacion y Al menos 10 Al menos 15 Al menos 10 Al menos 35
equipamiento de centros de centros de centros de centros de
institutos y salud salud salud salud
hospitales

META 4: Fortalecimiento del sistema educativo

RESULTADO: 102. Las Unidades Educativas y centros educativos cuentan con infraestructura complementaria, materiales, equipos y mobiliario

Fortalecimiento de
la gestion
institucional del
Sistema Educativo
Plurinacional

Unidad de
Proyectos
Especiales

100% de
ejecucion de
proyectos en

100% de
ejecucion de
proyectos en

100% de
ejecucion de
proyectos en

100% de
ejecucion de
proyectos en

100% de
ejecucion de
proyectos en

Educacion Educacion Educacién Educacion Educacion
Al menos 20 Al menos 18 Al menos 20 Al menos 10 Al menos 90
modulos modulos modulos modulos modulos
educativos educativos educativos educativos educativos

META 5. Garantia del deporte como derecho desde el estado

RESULTADO: La poblacion boliviana accede a infraestructura deportiva de calidad dotada por el nivel central y las ETAs para practicar y/o
formarse en el deporte

Construccion, Unidad de 100% de 100% de 100% de 100% de 100% de 100% de
mejoramiento y Proyectos ejecucion de ejecucion de ejecucion de ejecucion de ejecucion de ejecucion de
mantenimiento de Especiales proyectos en proyectos en proyectos en proyectos en proyectos en proyectos en
la infraestructura Deporte (al Deporte (al Deporte (al Deporte (al Deporte (al Deporte (al
deportiva menos 30 menos 40 menos 10 menos 10 menos 5 menos 95
campos campos campos campos campos campos
deportivos) deportivos) deportivos) deportivos) deportivos) deportivos)
Resultadosyacciones | Entidades | 2016 | 2007 | 2018 | 2019 | 20 2016-2020

PILAR: 3. Salud, Educacion y Deporte

META: 1. Acceso Universal Al Servicio de Salud

RESULTADO: 76. Se implementara el Servicio de Salud Universal.

ACCION: 6. Prestaciones de Servicios de Salud Integral del Estado Plurinacional de Bolivia (22)

PRODUCTO: 100% de poblacién con
Actualizacion del Marco | MS, ETAs. 35 60 75 85 100 acceso a servicios de
Legal en salud salud gratuitos
Resultadoy accién | Entidades | 2016 2017 2018 2019 2020 TOTAL
PILAR 6: Soberania productiva con diversificacion desarrollo integral sin la dictadura del mercado capitalista

META : 2 Pais productor, exportador “Complejos Productivos” Turismo

RESULTADO: Se ha logrado un flujo de 4,5 millones de turistas nacionales

Agroturismo: | Ministerio

Fomento prod_u ct!vo de - 2 Rutas de|2 Rutas de|1 Ruta de|5 Rutas de
de los territorios Fase de | Gestion  de . . : .

S ...~ | Desarrollo . i . I agroturismo agroturismo agroturismo agroturismo
indigenas originarios Rural Preinversién | financiamiento | . | tad imol tadas | imol tada | imol tad

y campesinos T_ura y implementadas | implementadas | implementada | implementadas
(TIOCs) ierras
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Resultados y

; 2019
acciones

Entidades 2016 2017 2018 2020

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 1 Gestion publica transparente, con servidores publicos éticos, competentes y comprometidos que luchan contra la corrupcion.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electronico para una
gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

Consolidacion Ministerio | 0 0 20 % 20% 20 %

del Registro de Gobierno

Unico de (Servicio | Poblacion Boliviana | Poblacion Boliviana | Poblacion Boliviana | Poblacion Boliviana | Poblacion Boliviana
|dentificacion de | General de |y personas y personas y personas y personas y personas

la nueva cedula | Identificacié | extranjeras con extranjeras con extranjeras con extranjeras con extranjeras con

de identidad y n Personal) | residencia legal en | residencia legal en | residencia legal en | residencia legal en | residencia legal en

gestion
institucional para
la identificacion
personal y
licencias.

el pais cuentan con
la nueva cedula de
identidad

el pais cuentan con
la nueva cedula de
identidad

el pais cuentan con
la nueva cedula de
identidad

el pais cuentan con
la nueva cedula de
identidad

el pais cuentan con
la nueva cedula de
identidad

META: 2. Sistema judicial transparente que garantiza justicia para todos y todas.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electronico para una
gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

ACCION: Patrocinio legal y defensa publica de imputados y privados de libertad.

Producto: 9 Centros 9 Centros 9 Centros 9 Centros 9 Centros

Sistema Penitenciarios en el | Penitenciarios en el | Penitenciarios en el | Penitenciarios en el | Penitenciarios en el
penitenciario que Area Urbana con Area Urbana con Area Urbana con Area Urbana con Area Urbana con
respete los Acceso a Salud, Acceso a Salud, Acceso a Salud, Acceso a Salud, Acceso a Salud,
derechos Educacién y Trabajo | Educacion y Trabajo | Educacion y Trabajo | Educacion y Trabajo | Educacion y Trabajo
humanos de los

privados de

libertad

META 3: Seguridad Ciudadana para una Vida sin Violencia

RESULTADO 315: Se cuenta con un sistema penitenciario con enfoque humanistico y se ha mejorado la situacién de las personas privadas de
libertad en términos de hacinamiento y habitabilidad en los centros penitenciarios, incluyendo infraestructura, equipamiento y tecnologia.

Programa de 9 Centros 9 Centros 11 Centros 13 Centros 15 Centros
rehabilitacion y Penitenciarios con | Penitenciarios con | Penitenciarios con | Penitenciarios con | Penitenciarios con
reinsercion Programas de Programas de Programas de Programas de Programas de
social de los Rehabilitacion y Rehabilitacion y Rehabilitacion y Rehabilitacion y Rehabilitacion y
privados de Reinsercion Social | Reinsercion Social | Reinsercion Social | Reinsercion Social | Reinsercion Social
libertad. implementados implementados implementados implementados implementados
Resultados y acciones Entidades ‘ 2016 ‘ 2017 2018 2019 2020 2016-2020

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 5. Gobierno multinivel fortalecido, articulado, eficiente, participativo y con tecnologia

RESULTADO: 323. Se ha consolidado el proceso autonoémico de las entidades territoriales auténomas con la aprobacion e implementacion de
sus Estatutos Autonémicos y el autogobierno indigena originario campesino

1.2 Apoyo a la consolidacion y 1GAIOC |2 GAIOC 8 GAIOC 10 GAIOC
gestion de los gobiernos AIOC
y de los Distritos municipales
indigena originario
campesinos (DMIOC),
adecuando los sistemas de
administracion hacia la gestion
publica intercultural,

despatriarcalizada y

6 GAIOC 4 GAIOC

Ministerio de
Autonomias
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Resultados y acciones Entidades 2016 2017 2018 2019 2020 2016-2020
estableciendo mecanismos
con el nivel central del estado
y los Gobiernos Auténomos
correspondientes.
1.3 Asistencia técnica a los 307 309 312 310 Gobiernos | 314 Gobiernos | 316 Gobiernos
gobiernos subnacionales en el Ministerio de Gobiernos | Gobiernos Gobiernos Subnacionales | Subnacionales | Subnacionales
desarrollo de su normativa, A ] Subnacion | Subnacionale | Subnacionale | Asistidos Asistidos Asistidos
A . utonomias - L
ejercicio de sus competencias ales s Asistidos s Asistidos
L > (SEA) >
y en aplicacion de separacion Asistidos
de drganos.
1.4 Implementacion y 307 309 312 310 Gobiernos | 314 Gobiernos | 316 Gobiernos
funcionamiento de Gobiernos | Gobiernos Gobiernos Subnacionales | Subnacionales | Subnacionales
mecanismos de formacion y Subnacion | Subnacionale | Subnacionale | Asistidos Asistidos Asistidos
plataforma de asistencia ales s Asistidos s Asistidos
tecn!ca en linea, con_gtrucmon, Ministerio de Asistidos
monitoreo y evaluacion de Autonomias
indicadores del proceso (SEA)

autondmico, asi como
sistemas de informacion del
proceso autonémicos y
situacion de los gobiernos
auténomos.

RESULTADO: 325. Se han implementado de manera articulada entre los diferentes niveles de gobierno, los planes nacionales con los planes

sectoriales
3.1 Apoyo a la implementacién 2 6 instancias | 10 instancias | 14 instancias 6 instancias de | 17 instancias
y funcionamiento de instancias instancias | de de de coordinacion | coordinacion de
de coordinacion de coordinacién | coordinacion | implementadas | implementadas | coordinacion
intergubernamental y sectorial Ministerio de coordinaci | implementad | implementad |yen yen implementadas
para la inversion puablica Autonomias on asyen asyen funcionamiento. | funcionamiento. |y en
concurrente y el ejercicio implement | funcionamien | funcionamien funcionamiento
coordinado de competencias adasyen |to. to.
en el marco del régimen funcionami
autondémico. ento.
3.2 Apoyo administrativo, 4 Acciones | 4 Acciones | 4 Acciones | 4 Acciones 4 Acciones 4 Acciones
técnico y logistico requerido técnicas de | técnicas de | técnicas de | técnicas de técnicas de técnicas de
para el funcionamiento del apoyo al apoyo al apoyo al apoyo al CNA'y | apoyo al CNAy | apoyo al CNA
Consejo Nacional de Ministerio de | CNAyde |CNAyde CNAyde de dialogo a de dialogo a y de dialogo a
Autonomias llevando adelante | Autonomias | dialogoa | dialogo a dialogo a escala escala escala
acciones técnicas y de dialogo (SEA) escala escala escala nacional. nacional. nacional.
para la descentralizacion fiscal nacional. nacional. nacional.

y otras politicas publicas de
alcance nacional.

5.3 Territorializacion de Resultados y Acciones por Divisién Politico Administrativa

Resultados y acciones ‘

Entidades

|

Departamento

|

Provincia

‘ Municipio

PILAR: 1. Erradicacion de la extrema pobreza

META: 1. Erradicacion de la pobreza extrema material y reduccién significativa de la pobreza moderada

RESULTADO: 10. Se ha promovido el acceso de personas con discapacidad registradas en programas integrales de inclusion social basados en

la comunidad.
Promocién de politicas Unidad Ejecutora X
publicas para personas con del Fondo
discapacidad en los &mbitos Solidaridad y
de salud, educacion, trabajo, Equidad
justicia y otros (UE-FNSE)

R. 11: Se han impulsado programas de rehabilitacion basados en la comunidad para la restitucion de derechos de personas con

discapacidad
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Resultados y acciones Entidades Departamento Provincia Municipio
Sequimi . Unidad Ejecutora X
eguimiento y monitoreo a la del Fondo
implementacion de politicas y Solidaridad y
acciones para personas con Equidad
discapacidad (UE-FNSE)

META 4:Combatir la discriminacién y el racismo

RESULTADO: 4: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacion y prevencion del racismo y
discriminacion

ACCION. Garantizar la Ministerio de
promocion y difusion de los Comunicacion
Derechos Humanos en
medios publicos y privados (Viceministerio de
Politicas
Comunicacionales)

PRODUCTO 1. DCIG - DGE
Desarrollar un Plan Integral de
Comunicacion masiva y
directa de informacion de la
CPE ylas Leyes sociales de
proteccion de DDHH

PRODUCTO 2 DGIG - DGE
Gestionar el relacionamiento
eficaz y diferenciado con
medios masivos de
comunicacion privados

PRODUCTO 3 DGIG
Consolidar el mecanismo de
vigilancia de cumplimiento de
mandatos normativos para los
medios de comunicacion
publicos y privados, en
coordinacion con sociedad
civil organizada.

PRODUCTO 4 dDirFe{ccdién <33er1e|ra|
Brecha Digital e Redes Soclales

PILAR: 3. Salud, educaciéon y deporte

META: 2. Integracion de salud convencional y ancestral con personal altamente capacitado y comprometido

RESULTADO: Se ha invertido $us 1.700 millones en la construccion, ampliacion y equipamiento de institutos y centros de salud de forma
concurrente con las ETAS

Desarrollo y gestion Unidad de X X X
institucional para la Proyectos

construccion, ampliacién y Especiales

equipamiento de institutos y

hospitales

META 4: Fortalecimiento del sistema educativo

RESULTADO: 102. Las Unidades Educativas y centros educativos cuentan con infraestructura complementaria, materiales, equipos y mobiliario

Fortalecimiento de la gestion Unidad de X X X
institucional del Sistema Proyectos
Educativo Plurinacional Especiales

META 5. Garantia del deporte como derecho desde el estado

RESULTADO: La poblacion boliviana accede a infraestructura deportiva de calidad dotada por el nivel central y las ETAs para practicar y/o
formarse en el deporte

Construccion, mejoramiento y Unidad de X X X
mantenimiento de la Proyectos
infraestructura deportiva Especiales
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Resultado y accion Entidades Departamento Provincia Municipio

PILAR 6: Soberania productiva con diversificacion desarrollo integral sin la dictadura del mercado capitalista

META : 2 Pais productor, exportador “Complejos Productivos” Turismo

RESULTADO: Se ha logrado un flujo de 4,5 millones de turistas nacionales

Agroturismo: Fomento productivo de los Ministerio de Desarrollo Rural y

territorios  indigenas  originarios 'y Tierras Nacional
campesinos (TIOCs)
Resultados y acciones Departamento Provincia Municipio

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 1 Gestion publica transparente, con servidores publicos éticos, competentes y comprometidos que luchan contra la corrupcion.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electronico para una
gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

Consolidacion del Registro Unico de Nacional
Identificacion de la nueva cedula de identidad y
gestion institucional para la identificacion
personal y licencias.

META: 2. Sistema judicial transparente que garantiza justicia para todos y todas.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electronico para una
gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

ACCION: Patrocinio legal y defensa publica de imputados y privados de libertad.

Producto: Sistema penitenciario que respete los Nacional
derechos humanos de los privados de libertad

META 3: Seguridad Ciudadana para una Vida sin Violencia

RESULTADO 315: Se cuenta con un sistema penitenciario con enfoque humanistico y se ha mejorado la situacion de las personas privadas de
libertad en términos de hacinamiento y habitabilidad en los centros penitenciarios, incluyendo infraestructura, equipamiento y tecnologia.

Programa de rehabilitacién y reinsercion social Nacional
de los privados de libertad.

5.4 Distribucion Competencial

Resul_tados y Entidades Nivel GAD GAM GAR GloC Sgctor Otros
acciones Central Privado

PILAR: 1. Erradicacion de la extrema pobreza

META: 1. Erradicacion de la pobreza extrema material y reduccion significativa de la pobreza moderada

RESULTADO: 5. Se ha cubierto al menos el 80% de los hogares mas pobres y vulnerables con programas sociales.

1. Continuidad a (Co)CPE. Articulo 8.
los programas Articulo 81. (SALUD).

sociales a través (SALUD). . M. 2.h)
de la entrega de 6. Elaborar la Ejecutar los
los bonos: Renta normativa programas
Dignidad, Renta referida a la nacionales
Solidaria, Bono politca  de de

Juana  Azurduy, salud familiar proteccion

Bono Juancito comunitaria social en su
Pinto, intercultural y jurisdiccion
Complemento salud sexual territorial.

Nutricional en sus

Carmelo y Subsidio componentes

Universal Prenatal de atencion

por la Vida. (1) y gestion
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Resulltados y Entidades Nivel GAD GAM GAR GloC S(lector Otros
acciones Central Privado
participativa
con  control
social en
salud.

RESULTADO: 10. Se ha promovido el acceso de personas con discapacidad registra

la comunidad.

das en programas integrales d

e inclusion soci

al basados en

Promocion de
politicas publicas
para personas con
discapacidad en los
ambitos de salud,
educacion, trabajo,

Unidad Ejecutora
del Fondo
Solidaridad y
Equidad
(UE-FNSE)

justicia y otros

X

X

X

R. 11: Se han impul
discapacidad

sado programas de

rehabilitacion basados en la comunidad para la restitucion de derechos de personas con

Seguimiento y
monitoreo a la
implementacion de
politicas y acciones
para personas con

Unidad Ejecutora
del Fondo
Solidaridad y
Equidad
(UE-FNSE)

discapacidad

X

X

X

Meta 3: En Bolivia ya no existen las comunidades cautivas, ninguna forma de Pongueaje y Esclavismo y Explotacién en el Trabajo Infantil

RESULTADO 24: Se ha avanzado sustancialmente en la reduccion de la violencia escolar en centros educativos y en la erradicacion de toda
forma de abuso, agresién, acoso y violencia por discriminacién y racismo en instituciones publicas, privadas y centros laborales

1. Lucha contra el
racismo,
patriarcalismo y toda
forma de
discriminacion. (11)

(Co) CPE.
Articulo 81.
(SALUD). 1.
6.

Articulo
81. In. Il

1)

Articulo 8.
(SALUD).
I11. 2.h)

META 4:Combatir la discriminacion y el racismo

RESULTADO: 4: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacion y prevencion del racismo y

discriminacion

ACCION.
Garantizar la
promocion y
difusion de los
Derechos
Humanos en
medios publicos y
privados

Ministerio de
Comunicacién

(Viceministerio de
Politicas
Comunicacionales)

PRODUCTO 1.
Desarrollar un Plan
Integral de
Comunicacion
masiva y directa de
informacion de la
CPEylas Leyes
sociales de
proteccion de DDHH

DGIG - DGE

PRODUCTO 2
Gestionar el
relacionamiento
eficaz y diferenciado
con medios masivos
de comunicaciéon
privados

DGIG - DGE

PRODUCTO 3
Consolidar el
mecanismo de
vigilancia de

DGIG
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Resulltados y Entidades Nivel GAD GAM GAR
acciones Central

GloC

Sector
Privado

Otros

cumplimiento de
mandatos
normativos para los
medios de
comunicacion
publicos y privados,
en coordinacion con
sociedad civil
organizada.

PRODUCTO 4 dDirgc%ién gen_elral
Brecha Digital e Redes Sociales

Resul_tados y Entidades Nivel GAD GAM GAR
acciones Central

GloC

Sector
Privado

Otros

PILAR: 3. Salud, educacién y deporte

META: 2. Integracion de salud convencional y ancestral con personal altamente capacitado y comprometido

RESULTADO: Se ha invertido $us 1.700 millones en la construccion, ampliacion y equipamiento de institutos y centros de salud de forma

concurrente con las ETAS

Desarrollo y Unidad de X X X
gestion Proyectos
institucional para Especiales
la construccion,
ampliacion y
equipamiento de
institutos y
hospitales

META 4: Fortalecimiento del sistema educativo

RESULTADO: 102. Las Unidades Educativas y centros educativos cuentan con infraestructura complementaria, materiales, equipos

y mobiliario

Fortalecimiento de Unidad de X X X
la gestion Proyectos

institucional del Especiales

Sistema Educativo

Plurinacional

META 5. Garantia del deporte como derecho desde el estado

RESULTADO: La poblacién boliviana accede a infraestructura deportiva de calidad dotada por el nivel central y las ETAs para practicar y/o

formarse en el deporte

Construccion, Unidad de X X X X
mejoramiento y Proyectos
mantenimiento de Especiales
la infraestructura
deportiva
Resultado y accion Nivel Central GAD GAM GAR GIoC

PILAR: 3. Salud, Educacion y Deporte para la formacion de un ser humano integral

META: 1. Acceso universal al servicio de salud

RESULTADO: 1. Se implementara el Servicio de Salud Universal

6. Prestaciones de Servicios de Salud | Ley 031 Art.81 inc.6. Art. 8. Inc. lll. 2
Integral del Estado Plurinacional de e)
Bolivia (22)
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Resultado y accion Nivel Central GAD GAM GAR GloC

PILAR 6: Soberania productiva con diversificacion desarrollo integral sin la dictadura del mercado capitalista

META : 2 Pais productor, exportador “Complejos Productivos” Turismo

RESULTADO: Se ha logrado un flujo de 4,5 millones de turistas nacionales

Recursos de Recursos de Facilitar
. . , . contraparte, contraparte, acceso al
Agroturismo: Fomento productivo | Proyecto de pre inversion, Lo S .
L o . - priorizacion. priorizacion. | Facilitar acceso lugar
de los territorios indigenas | implementacion del R o oy
T X Priorizacién de Priorizacién alaregion
originarios y campesinos (TIOCs) | proyecto hasta el 2020 - -
municipios de municipios
beneficiarios beneficiarios

Resultados y ENTIDADES TERRITORIALES

acciones Nivel Central GAD GAM GAR GIoC

PILAR: 10. Integracién complementaria de los pueblos con soberania

META: 4. Fortalecimiento de los procesos de integracion multilateral y profundizacion de Relacionamiento Bilateral

RESULTADO: Se ha fortalecido nuestra diplomacia de los pueblos y nuestro pais es un ejemplo en politicas sociales, economicas y
ambientales anticapitalistas, antimperialistas y anticolonialistas; Bolivia difunde y exporte sus politicas liberadoras y de soberania de los
pueblos en el mundo, en los organismos internacionales y a través de las Naciones Unidas.

Formular, promover Exclusiva No interviene No interviene No interviene No interviene
y coordinar (coordinacién con

acciones y instancias

estrategias de la pertinentes)

filosofia del Vivir
Bien en temas
sobre derechos
econdmicos,
sociales, culturales,
civiles y politicos,
asi como el derecho
al desarrollo y el
derecho
internacional
humanitario.

Resultados y

. Nivel Central GAD GAM GAR GIOC
acciones

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 1 Gestion publica transparente, con servidores publicos éticos, competentes y comprometidos que luchan contra la corrupcion.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electrénico
para una gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacién), facilitando su evaluacion.

Consolidacion del | PRIVATIVA:
Registro Unico de | Competencias
Identificacion de privativas del

la nueva cedula Nivel Central
de identidad y del Estado Art.
gestion 298. 1

institucional para
la identificacion
personal y
licencias.
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META: 2. Sistema judicial transparente que garantiza justicia para todos y todas.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electrénico
para una gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

ACCION: Patrocinio legal y defensa publica de imputados y privados de libertad.

Concurrente
NCE -ETA’'s
Art. 299.11

Producto:
Sistema
penitenciario que
respete los
derechos
humanos de los
privados de
libertad

Concurrente NCE - ETA’s

Art. 299.11

Art. 299.11

Concurrente NCE - ETA’s

META 3: Seguridad Ciudadana para una Vida sin Violencia

RESULTADO 315: Se cuenta con un sistema penitenciario con enfoque humanistico y se ha mejorado la situacion de las personas privadas de libertad en
términos de hacinamiento y habitabilidad en los centros penitenciarios, incluyendo infraestructura, equipamiento y tecnologia.

Programa de Concurrente | Concurrente NCE - ETA's
rehabilitacion y NCE-ETA's | Art. 299.1I
reinsercion social Art. 2991
de los privados de
libertad.
Resultados y acciones NCE GAD GAM GAR GAIOC

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 5. Gobierno multinivel fortalecido, articulado, eficiente, participativo y con tecnologia

RESULTADO: 323. Se ha consolidado el proceso autondmico de las entidades territoriales auténomas con la aprobacion e
implementacion de sus Estatutos Autonémicos y el autogobierno indigena originario campesino

1.2 Apoyo a la consolidacion y
gestion de los gobiernos AIOC y de
los Distritos municipales indigena
originario campesinos (DMIOC),
adecuando los sistemas de
administracién hacia la gestion
publica intercultural,
despatriarcalizada y estableciendo
mecanismos con el nivel central del
estado y los Gobiernos Auténomos
correspondientes.

E. Régimen
electoral nacional
para la eleccion de
autoridades
nacionales,
subnacionales y
consultas
nacionales ( CPE
298,11,1) E Politica
Fiscal (CPE 298, I,
23)

E. Elaborar su
estatuto de acuerdo a
los procedimientos
establecidos en la
constitucion politica
del estado y la Ley
(CPE 300.1.1)

E. Iniciativa y
convocatoria de
consultas y
referendos
departamentales en
las materias de su
competencia (CPE
300 1.3)

E. Planificacion del
desarrollo
departamental en
concordancia con la
planificacién nacional
(CPE 300. 1. 42)

E. Elaborar y ejecutar
sus programas de

E.Elaborarsucarta |E

organica municipal de | Competencias
acuerdo a los que les sean
procedimientos delegadas o
establecidos en la transferidas
constitucion politica | (CPE 301)

del estado y la Ley
(CPE 300. 1.1)

E. Iniciativa y
convocatoria de
consultas y
referendos
municipales en las
materias de su
competencia (CPE
300 1.3)

E. Planificacion del
desarrollo municipal
en concordancia con
la planificacién
departamental y
nacional (CPE 300. I.
42)

E. Elaborar su estatuto
para el ejercicio de su
autonomia conforme a
la constitucién politica
del estado y la Ley
(CPE 304. 1.1)

E. definicion y gestion
de formas propias de
desarrollo, econémico,
social politica y cultural
de acuerdo con la
identidad y vision de
cada pueblo (CPE 300
1.2)

E. Participar,
desarrollar y ejecutar
mecanismos de
consulta previa libre e
informada relativos a la
aplicacion de medidas
legislativas y
administrativas que los
afecten (CPE 304 1.21)

operacion y E. Elaborar y ejecutar E. Elaboracion de

presupuestos (CPE | sus programas de planes de

300. 1.26) operacion y ordenamiento territorial
presupuestos (CPE y de huso de suelos en
300. 1.26) coordinacién con los
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Resultados y acciones NCE GAD GAM GAR GAIOC
planes del nivel central
del estado,
departamentales y
municipales (CPE 304
1.4)

E. desarrollo y ejercicio
de sus instituciones
democraticas conforme
a sus normas y
procedimientos propios
(CPE 304 1.23)
E. Promover y suscribir
acuerdos de
cooperacion con otros
pueblos, entidades
publicas y privadas
(CPE 304 1.17)
1.3 Asistencia técnica a los gobiernos Todas sus Todas sus E. Todas Todas sus
subnacionales en el desarrollo de su competencias competencias competencias | competencias
normativa, ejercicio de sus exclusivas, exclusivas, que les sean | exclusivas,
competencias y en aplicacion de concurrentes, concurrentes, delegadas o | concurrentes,
- A compartidas y las que | compartidas y las que | transferidas compartidas y las que
separacion de 6rganos. les sean delegadas o | les sean delegadas o | (CPE 301) les sean delegadas o
transferidas y en transferidas y en transferidas y en
particular. particular. particular.
E. Elaborar y ejecutar | E. Elaborar y ejecutar E. Elaborar y ejecutar
sus programas de sus programas de sus programas de
operacion y operacion y operacion y
presupuestos (CPE | presupuestos (CPE presupuestos (CPE
300. 1.26) 300. 1.23) 304. 1.14)
1.4 Implementacion y funcionamiento P. Politica Todas sus Todas sus Todas sus Todas sus
de mecanismos de formacién y econdmica y competencias competencias competencias | competencias
plataforma de asistencia técnica en planificacién exclusivas, exclusivas, exclusivas, exclusivas,
linea, construccion, monitoreo y nacional (CPE 298. | concurrentes, concurrentes, concurrentes, | concurrentes,

o ] 1.22) compartidas y las que | compartidas y las que | compartidasy | compartidas y las que
evaluacion de |'nd.|cador<?s del les sean delegadas o | les sean delegadas o | las que les les sean delegadas o
proceso autonomico, asi como transferidas. transferidas. sean transferidas.
sistemas de informacién del proceso delegadas o
autondmicos y situacion de los transferidas.
gobiernos auténomos. (CPE 301)

RESULTADO 3. 325. Se han implementado de manera a

planes sectoriales

rticulada entre los diferentes niveles de gobiemo, los planes nacionales con los

? ! Apoyo_a l? "(Tpl'e mfnta@og ! Todas Sus Todas Sus Iggwi)setenciassus ;:rg%isetenciassus
uncionamiento de Instancias ae ] i
coordinacion intergubernamental y zig;gsiiluas Todas sus competencias gig?ﬁfiﬁlc'as exclusivas, exclusivas,
sectorial para la inversion publica concurrentes, exdlusivas, concurrentes, concurrentes, concurrentes, concurrentes,
Lo . . compartidas y las que les . compartidas  y | compartidas y
concurrente y el ejercicio coordinado | compartidas y las sean delegadas 0 compartidas y las que les sean | las que les sean
de competencias en el marco del qQue les  sean | o cferidas las que les sean delegadas o | delegadas o
régimen autonémico delegadas 0 ' delegadas 0 . .
g . ; : transferidas. transferidas.
transferidas. transferidas. (CPE 301)

3.2 Apoyo administrativo, técnico y Todas sus
Iogigtlco rgquendo para eI. . Todas Sus Todas SuS Torf:]ast » sus CirT;PeitlenClaS
funcionamiento del Consejo Nacional | competencias Tod tencias | ComPetencias co Ipe_e clas | exclus ast,
de Autonomias llevando adelante exclusivas, odas ~SUS - COMPEIeNcias | o, o civas, exclisvas, concurrentes,
acciones técnicas y de didlogo para | concurrentes excluswgs, concurrentes, concurrentes concurrentes, compartidas
la descentralizacion fiscal y otras compartidas y las compartidas y las que les compartidas compartidas  y | las que les sean

© il we les sean|S€" delegadas 0 \as que les sean las que les sean | delegadas o
politicas ptiblicas de alcance g transferidas. delegadas o | transferidas.

: delegadas 0 delegadas 0 ;
hacional. transferidas transferidas transferidas.

’ ' (CPE 301)
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5.5 Roles de Actores

Organizaciones

Resul_t ZEBy Entidades Universidades Sector Privado Organizaciones Social/ e
acciones Comunitarias ; actores
Cooperativas
PILAR: 1. Erradicacion de la extrema pobreza
META: 1. Erradicacion de la pobreza extrema material y reduccion significativa de la pobreza moderada
RESULTADO 5: Se ha cubierto al menos el 80% de los hogares mas pobres y vulnerables con programas sociales.
1. Continuidad a los X FF.AA
programas sociales a
través de la entrega de
los bonos: Renta
Dignidad, Renta
Solidaria, Bono Juana
Azurduy, Bono Juancito
Pinto, Complemento
Nutricional Carmelo y
Subsidio Universal
Prenatal por la Vida. (1)
RESULTADO: 10. Se ha promovido el acceso de personas con discapacidad registradas en programas integrales de inclusién social
basados en la comunidad.
Unidad Universidades Empresas proveedoras Organizaciones
Ejecutora del que dentro de de equipos e insumos a social de
Fondo Sus pensums institutos de personas con
Solidaridad y abarquen la capacitacion productiva discapacidad
e Equidad tematica
Promocion de . ;
(UE-FNSE) discapacidad

politicas publicas para
personas con
discapacidad en los
ambitos de salud,
educacion, trabajo,
justicia y otros

Instancias académicas
que brindan
capacitacion,
principalmente, en la
tematica de la
discapacidad

R. 11: Se han impulsado programas de rehabilitacion basados en la comunidad para la restitucion de derechos de

personas con discapacidad

Seguimiento y Unidad Empresas proveedoras Organizaciones
monitoreo a la Ejecutora del de equipos médicos y social de
implementacién de Fondo otros materiales personas con
politicas y acciones Solidaridad y relacionados discapacidad
para personas con Equidad

discapacidad (UE-FNSE)

Meta 3: En Bolivia ya no existen las comunidades cautivas, ninguna forma de Pongueaje y Esclavismo y Explotacion en el Trabajo Infantil

RESULTADO 24: Se ha avanzado sustancialmente en la reduccion de la violencia escolar en centros educativos y en la erradicacion de toda forma de
abuso, agresion, acoso y violencia por discriminacion y racismo en instituciones publicas, privadas y centros laborales

1. Lucha contra el
racismo, patriarcalismo y
toda forma de
discriminacion. (11)

META 4:Combatir la discriminacion y el racismo

RESULTADO: 4: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacion y prevencion
del racismo y discriminacion
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ACCION. Garantizar
la promocién y
difusién de los
Derechos Humanos
en medios publicos y
privados

Ministerio de
Comunicacion

(Viceministerio
de Politicas
Comunicacion
ales)

MC -
Estatales

Medios

Medios de Comunicacion

RPOS

PRODUCTO 1.
Desarrollar un Plan
Integral de
Comunicacién masiva
y directa de
informacion de la CPE
y las Leyes sociales
de proteccién de
DDHH

DGIG - DGE

Difusion

Difusion

Difusion

PRODUCTO 2
Gestionar el
relacionamiento eficaz
y diferenciado con
medios masivos de
comunicacion
privados

DGIG - DGE

Difusion

Difusion

Difusion

PRODUCTO 3
Consolidar el
mecanismo de
vigilancia de
cumplimiento de
mandatos normativos
para los medios de
comunicacion
publicos y privados,
en coordinacion con
sociedad civil
organizada.

DGIG

Difusion

Difusion

Difusion

Org.
Sociales,
seguimiento
y control

PRODUCTO 4
Brecha Digital

Direccion
General de
Redes
Sociales

Difusién

Difusién

Difusién

Org.
Sociales,
seguimiento
y control

Resultados y
acciones

Entidades

Universidades

Sector Privado

Organizaciones
Comunitarias

Organizaciones
Social/
Cooperativas

Otros
actores

PILAR: 3. Salud, Educacion y Deporte para la formacion de un ser humano integral

META: 1. Acceso universal al servicio de salud

RESULTADO: 1. Se

implementara el
Servicio de Salud
Universal

META: 2. Integracion de salud convencional y ancestral con personal altamente capacitado y comprometido

RESULTADO: Se ha invertido $us 1.700 millones en la construccion, ampliacién y equipamiento de institutos y centros de salud
de forma concurrente con las ETAS

Desarrollo y gestién
institucional para la
construccion,
ampliacion y
equipamiento de
institutos y hospitales

Unidad de
Proyectos
Especiales

Empresas constructoras

Organizaciones
sociales y juntas
vecinales

META 4: Fortalecimiento del sistema educativo
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RESULTADO: 102. Las Unidades Educativas y centros educativos cuentan con infraestructura complementaria, materiales, equipos y

mobiliario

Fortalecimiento de la
gestion institucional
del Sistema Educativo
Plurinacional

Unidad de
Proyectos
Especiales

Empresas constructoras

Organizaciones
sociales y juntas
vecinales

META 5. Garantia del deporte como derecho desde el estado

RESULTADO: La poblacién boliviana accede a infraestructura deportiva de calidad dotada por el nivel central y las ETAs para practicar
ylo formarse en el deporte

Construccion, Unidad de Empresas constructoras Organizaciones
mejoramiento y Proyectos sociales y juntas
mantenimiento de la Especiales vecinales
infraestructura

deportiva

Organizaciones

- N " Organizaciones " Otros
Resultado y accion Universidades Sector privado comunitarias soman:s Actores
cooperativas
PILAR 6: Soberania productiva con diversificacion desarrollo integral sin la dictadura del mercado capitalista
META : 2. Pais productor, exportador “Complejos Productivos” Turismo
RESULTADO: Se ha logrado un flujo de 4,5 millones de turistas nacionales
Integrarse en la | Integrarse enla | Integrarse en la
implementacion | implementacion | implementacion
Agroturismo: Fomento productivo | Ensefiar actividades de | del proyecto con | del proyecto | del proyecto con
de los territorios indigenas | turismo relacionados al trabajos de con trabajos de trabajos de
originarios y campesinos (TIOCs) | tema agropecuario. artesania de artesania de artesania de
origen origen origen
agropecuario. agropecuario. agropecuario.
ACTORES PRINCIPALES
Resultados y acciones - . Organizaciones Organizaciones Otros
Universidades | Sector privado o - -
comunitarias sociales cooperativas Actores

PILAR: 10. Integracién complementaria de los pueblos con soberania

META: 4. Fortalecimiento de los procesos de integracion multilateral y profundizacion de Relacionamiento Bilateral

RESULTADO: Se ha fortalecido nuestra diplomacia de los pueblos y nuestro pais es un ejemplo en politicas sociales, econémicas y
ambientales anticapitalistas, antimperialistas y anticolonialistas; Bolivia difunde y exporte sus politicas liberadoras y de soberania de los
pueblos en el mundo, en los organismos internacionales y a través de las Naciones Unidas.

Formular, promover y
coordinar acciones y

estrategias de la filosofia del

Vivir Bien en temas sobre
derechos econdmicos,

sociales, culturales, civiles y
politicos, asi como el derecho

al desarrollo y el derecho
internacional humanitario.

No interviene

No interviene

No interviene

No interviene

No
interviene

Resultados y acciones

Universidades

Sector privado

Organizaciones

Organizaciones

Otros Actores
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comunitarias sociales cooperativas

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 1 Gestion publica transparente, con servidores publicos éticos, competentes y comprometidos que luchan contra la corrupcion.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electrénico
para una gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

Consolidacion del X X
Registro Unico de
|dentificacion de la
nueva cedula de
identidad y gestion
institucional para la
identificacion personal y
licencias.

META: 2. Sistema judicial transparente que garantiza justicia para todos y todas.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electrénico
para una gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacién), facilitando su evaluacién.

ACCION: Patrocinio legal y defensa publica de imputados y privados de libertad.

Producto: Sistema
penitenciario que
respete los derechos
humanos de los
privados de libertad

META 3: Seguridad Ciudadana para una Vida sin Violencia

RESULTADO 315: Se cuenta con un sistema penitenciario con enfoque humanistico y se ha mejorado la situacion de las personas privadas de libertad en
términos de hacinamiento y habitabilidad en los centros penitenciarios, incluyendo infraestructura, equipamiento y tecnologia.

Programa de
rehabilitacion y
reinsercion social de los
privados de libertad.

Resultados y

: CONAIOC RIFCAM FAM TCP OEP ALP UNIVERSIDADES
acciones

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 5. Gobierno multinivel fortalecido, articulado, eficiente, participativo y con tecnologia

RESULTADO: 323. Se ha consolidado el proceso autonémico de las entidades territoriales autonomas con la aprobacion e
implementacion de sus Estatutos Autondmicos y el autogobierno indigena originario campesino

1.2 Apoyo ala Coordinar Agilizar los | Facilitary | Viabilizar | Coordinar e

consolidacion y impulsar y procesos agilizarlos | el . implementar

gestion de los apoyar a los de revision | procesos | tratamiento | médulos de
obiemos AIOC v de GAIOC en su constitucion | de de los formacion y

|g Distrit y proceso al de los referéndu | proyectos | capacitacion

os Llistritos , autonémico. estatutos myde deley dirigidos a gestores

municipales indigena de AIOCy | eleccion de | referidos a | publicos indigenas

originario campesinos cartas gobierno | la creacion

(DMIOC), adecuando organicas | de acuerdo | de

los sistemas de a unidades

administracion hacia p:ocedimie terrlitoriales

la gestion publica ntos enlos

intercultural, 2;%‘:03 de Ziz":ezn

despatngrcahzada y NPIOC. necesario

estableciendo
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Resultados y

o — CONAIOC RIFCAM FAM TCP OEP ALP UNIVERSIDADES
mecanismos con el
nivel central del
estado y los
Gobiernos Auténomos
correspondientes.
1.3 Asistencia técnica | Coordinary Coordinar y
a los gobiernos canalizar canalizar
subnacionales en el procesos de procesos de
desarrollo de su capacitg;ién en capacitgf:idn en
. S legislacién a los | legislacion con
normativa, ejercicio de drganos consejos
sus competencias y | deliberantes. municipales.
en aplicacion de
separacion de
drganos.
1.4 Implementacién y | Coordinary Coordinar y Difundir y promover la Coordinar
funcionamiento de canalizar canalizar oferta de capacitacion contenidos y
mecanismos de procesos de procesos de entre sus movimientos. enfoques en
formacion y capacitacion en | capacitacion en curriculas

plataforma de
asistencia técnica en
linea, construccién,
monitoreo y
evaluacion de
indicadores del
proceso autonoémico,
asi como sistemas de
informacion del
proceso autonémicos
y situacion de los
gobiernos auténomos.

gestion publica y
ejercicios
competenciales
alos GAIOC y
gestores
publicos
indigenas.

gestion publica y
ejercicios
competenciales
enlos GAMy
servidores
publicos.

orientadas a la
formacién en
gestion publica.

RESULTADO: 325. Se han implementado de manera articulada entre los diferentes niveles de gobierno, los planes nacionales con los

planes sectoriales

3.1 Apoyo ala Promover e Promover e impulsar la
implementacion y impulsar la participacion de los
funcionamiento de participacion de GAM en ]os Qpncejos
instancias de los GAIOQ en de coqrdmamon

L los consejos de sectorial y otras
F:oordmacmn Coordinacion instancias de
intergubernamental y | sectorial y otras coordinacion
sectorial para la instancias de intergubernamental.
inversion publica coordinacion
concurrente y el intergubernamen
gjercicio coordinado | tal-
de competencias en el
marco del régimen
autonémico.
3.2 Apoyo Coordinar Proponer espacios para
administrativo, técnico | Propuestas de la construccion de

los GAIOC al propuestas de los GAM

y logistico requerido
para el
funcionamiento del
Consejo Nacional de
Autonomias llevando
adelante acciones
técnicas y de dialogo
para la
descentralizacién
fiscal y otras politicas
publicas de alcance
nacional.

consejo nacional
de autonomias

ala agenda del CNA
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5.6 Articulacion Intersectorial

. TOTAL

Resultados y acciones Sector 2016 2017 2018 2019 2020 2016-2020
RESULTADO: 1.323. Se ha consolidado el proceso autonémico de las entidades territoriales autonomas con la aprobacion e
implementacion de sus Estatutos Autondmicos y el autogobierno indigena originario campesino
1.2 Apoyo a la consolidacién y MEyFP; Coordinar el establecimiento de sistemas de gestion publica 10 GAIOC
gestion de los gobiernos AIOC y de MPD; MJTI; intercultural, la eficiente asignacién de recursos y la informacion
los Distritos municipales indigena ME de gestores publicos indigenas. Apoyo a los GAIOC en la
originario campesinos (DMIOC), implementacion de Jurisdiccion Indigena originario campesinos.
adecuando los sistemas de
administracion hacia la gestion
publica intercultural,
despatriarcalizada y estableciendo
mecanismos con el nivel central del
estado y los Gobiernos Auténomos
correspondientes.
1.3 Asistencia técnica a los gobiernos | Todos los | Coordinar la Formulacién de normativas para el ejercicio de 316 gobiernos
subnacionales en el desarrollo de su | Ministerios | competencias de los gobiernos autdnomos y el NCE en cada subnacionales
normativa, ejercicio de sus sector. asistidos.
competencias y en aplicacion de
separacion de 6rganos.
1.4 Implementacién y funcionamiento | Todoslos | Coordinar los contenidos de la capacitacion y asistencia técnica 316 gobiernos
de mecanismos de formacion y ministerios | en el ejercicio de la competencia de todos los sectores, de nacionales
plataforma de asistencia técnicaen | Sectoriales y | acuerdo a prioridades. asistidos.
linea, construccién, monitoreo y Transversal
evaluacion de indicadores del es

proceso autondémico, asi como
sistemas de informacion del proceso
autonémicos y situacion de los
gobiernos auténomos.

RESULTADO 3. 325. Se han implementado de manera articulada entre los diferentes niveles de gobierno, los planes nacionales con los

planes sectoriales

3.1 Apoyo a la implementacién y
funcionamiento de instancias de

L Todos los . N . L 17 instancias
coordinacion intergubernamental y L Coordinar y dar funcionalidad a los consejos de coordinacion S
. . PR ministerios . ) de coordinacion
sectorial para la inversién publica ; sectoriales en la construccién de agendas comunes, programas, | .
o ; sectoriales y - RS implementadas
concurrente y el ejercicio coordinado y proyectos que viabilicen la ejecucion de los PTDS, los PGTly
) transversale yen
de competencias en el marco del los PGTC en el marco de los PDES . .
g, - S funcionamiento
régimen autonémico.
3.2 Apoyo administrativo, técnico y
logistico requerido para el
funcionamiento del Consejo Nacional | Todos los . " - 4 Acciones
. L Coordinar asuntos de politicas publicas que sean parte de la o
de Autonomias llevando adelante ministerios - . ! ) técnicas de
i s o ; agenda de prioridades del Consejo nacional de Autonomias para
acciones técnicas y de didlogo para | sectoriales y . : . apoyo al CNA'y
A su tratamiento en esta instancia. Formular y proponer asuntos f
la descentralizacion fiscal y otras transversale . de dialogo a
Y - sectoriales para la agenda CNA .
politicas publicas de alcance S escala nacional

nacional.
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5.7 Presupuesto Quinquenal Desagregado por Afos

Resultados y acciones ‘ Entidades | 2016 ‘ 2017 | 2018 2019 2020 TOTAL
PILAR: 1. Erradicacion de la extrema pobreza
META: 1. Erradicacion de la pobreza extrema material y reduccion significativa de la pobreza moderada
RESULTADO: 5. Se ha cubierto al menos el 80% de los hogares mas pobres y vulnerables con programas sociales.

1. Continuidad a los 1.214.773.321 | 1.111.902.708 | 1.111.902.708 | 1.111.902.708 | 1.111.902.708 | 5.662.384.153

programas sociales a
través de la entrega
de los bonos: Renta

Dignidad, Renta
Solidaria, Bono Juana
Azurduy, Bono
Juancito Pinto,
Complemento

Nutricional Carmelo y
Subsidio  Universal

Prenatal por la Vida,..

RESULTADO: 5. Se ha cubierto al menos el

80% de los hogares mas pobres

y vulnerables con programas sociales.

Continuidad a los
programas sociales a
través de la entrega de
los  bonos:  Renta
Dignidad, Renta
Solidaria, Bono Juana
Azurduy, Bono Juancito

Pinto, Complemento
Nutricional Carmelo y
Subsidio Universal

Prenatal por la Vida.

RESULTADO: 10. Se ha promovido el acceso de persona

s con discapacidad registradas en programas integrales de inclu

sion social basados en la

comunidad.
Promocion de politicas Unidad 9.774.882 5.792.000 5.796.000 5.796.000 5.800.000 32.958.882 | 41-
publicas para personas Ejecutora del Trans
con discapacidad en los Fondo TGN
ambitos de salud, Solidaridad y
educacion, trabajo, Equidad
justicia y otros (UE-FNSE)
R. 11: Se han impulsado programas de rehabilitacion basados en la comunidad para la restitucion de derechos de personas con discapacidad
- . Unidad 5.725.118 9.708.000 9.704.000 9.704.000 9.700.000 44541118 10
Seguimiento y monitoreo )
a la implementacion de Ejecutora del Trans
politicas y acciones para Fondo S
Solidaridad y
personas con .
discapacidad Equidad
(UE-FNSE)

Meta 3: En Bolivia ya no existen las comunidades cautivas, ninguna forma de Pongueaje y Esclavismo y Explotacion en el Trabajo Infantil

RESULTADO 24: Se ha avanzado sustancialmente en la reduccion de la violencia escolar en centros educativos y en la erradicacion de toda forma de
abuso, agresion, acoso y violencia por discriminacion y racismo en instituciones publicas, privadas y centros laborales

1. Lucha contra el
racismo, patriarcalismo y
toda forma de
discriminacion. (11)

34.517.386

36.247.397

38.064.117

39.971.890

41.975.282

190.776.073

META 4:Combatir la discriminacion y el racismo

RESULTADO: 4: Los medios de comunicacion publicos y privados, implementan programas de sensibilizacion y prevencion del racismo y discriminacion
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Resultados y acciones Entidades 2016 2017 2018 2019 2020 TOTAL
Direccion 202.000 606.000 404.000 606.000 202.000 2.020.000
Garantizar la promocion General de
y difusion de los Informacion
Derechos Humanos en Gubemamental
medios publicos y - Direccion
privados General de
Estrategias
Resultados y Entidades 2016 2017 2018 2019 2020 TOTAL
acciones
PILAR: 3. Salud, educacion y deporte
META: 1. Acceso universal al servicio de salud
RESULTADO: 1. Se implementara el Servicio de Salud Universal
22. Prestaciones de 249.905.776 | 262.431.053 | 275.584.098 | 289.396.373 | 303.900.919 | 1.381.218.218

Servicios de Salud
Integral del Estado
Plurinacional de Bolivia

META: 2. Integracion de salud convencional y ancestral con personal altamente capacitado y comprometido

RESULTADO: Se ha invertido $us 1.700 millones en la construccion, ampliacion y equipamiento de institutos y centros de salud de forma

concurrente con las ETAS

Desarrollo y gestion Unidad de 80.000.000 | 120.000.000 0 40.000.000 0 240.000.000 |41
institucional para la Proyectos Trans
construccion, Especiales TGN
ampliacion y

equipamiento de

institutos y hospitales

META 4: Fortalecimiento del sistema educativo

RESULTADO: 102. Las Unidades Educati

ivas y centros educativos cuentan con infraestructura complementaria, materiales, equipos y mobiliario

Fortalecimiento de la
gestion institucional del
Sistema Educativo
Plurinacional

Unidad de
Proyectos
Especiales

140.000.000

280.000.000

140.000.000

70.000.000

0

630.000.000

41
Trasn
TGN

META 5. Garantia del deporte como derecho desde el estado

RESULTADO: La poblacion boliviana accede a infraestructura deportiva de calidad dotada por el nivel central y las ETAs para practicar y/o formarse

en el deporte
Construccién, Unidad de 180.000.000 | 240.000.000 | 60.000.000 | 60.000.000 | 30.000.000 | 570.000.000 |41 -
mejoramiento y Proyectos Trasn
mantenimiento de la Especiales TGN
infraestructura
deportiva (*)
(*): El monto presupuestado no fue desagregado por grupo etario, corresponde al total de la poblacion beneficiada.

Resultado y accién | 2016 | 2017 2018 2000 | 200 | ToTAL
PILAR 6:
META : 2. Pais productor, exportador “Complejos Productivos” Turismo
RESULTADO: Se ha logrado un flujo de 4,5 millones de turistas nacionales
Agroturismo: Fomento | TOTAL 2.915.452 2.915.452 2915452 | 2915452 | 2915452 | 14.577.254
productivo de los
territorios indigenas | Inversion 2.390.670 2.390.670 2.390.670 | 2.390.670| 2.390.670| 11.953.352
originarios y campesinos
(TIOCs) Gasto Corriente 524.781 524.781 524.781 524.781 524781 | 2.623.907
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Resultados y
acciones

2016 2017 2018 2019 2020 TOTAL

PILAR: 10. Integracién complementaria de los pueblos con soberania

META: 4. Fortalecimiento de los procesos de integracién multilateral y profundizacion de Relacionamiento Bilateral

RESULTADO: Se ha fortalecido nuestra diplomacia de los pueblos y nuestro pais es un ejemplo en politicas sociales, econémicas y
ambientales anticapitalistas, antimperialistas y anticolonialistas; Bolivia difunde y exporte sus politicas liberadoras y de soberania de los
pueblos en el mundo, en los organismos internacionales y a través de las Naciones Unidas.

Formular, promover y 4.685.164 4.955.851 5.073.459 5.110.671 5.040.770 24.865.915
coordinar acciones y
estrategias de la
filosofia del Vivir Bien
en temas sobre
derechos
econdmicos,
sociales, culturales,
civiles y politicos, asi
como el derecho al
desarrollo y el
derecho internacional
humanitario.

Resultados y acciones 2016 2017 2018 2019 2020

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 1 Gestion publica transparente, con servidores publicos éticos, competentes y comprometidos que luchan contra la corrupcion.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electronico
para una gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacion), facilitando su evaluacion.

Consolidacion del 276.308.582 681.467.223 482.380.474 489.456.255 502.788.872
Registro Unico de
Identificacion de la
nueva cedula de
identidad y gestion
institucional para la
identificacion personal y
licencias.

META: 2. Sistema judicial transparente que garantiza justicia para todos y todas.

RESULTADO: 299: Se han vinculado instituciones publicas a la Plataforma Electronica y se ha implementado el Gobierno Electrénico
para una gestion publica eficiente (tramites agiles y mejores servicios) y transparente (acceso a la informacién), facilitando su evaluacion.

ACCION: Patrocinio legal y defensa publica de imputados y privados de libertad.

Producto: Sistema 2.627.619 2.627.619 2.627.619 2.627.619 2.627.619
penitenciario que
respete los derechos
humanos de los
privados de libertad

META 3: Seguridad Ciudadana para una Vida sin Violencia

RESULTADO 315: Se cuenta con un sistema penitenciario con enfoque humanistico y se ha mejorado la situacién de las personas
privadas de libertad en términos de hacinamiento y habitabilidad en los centros penitenciarios, incluyendo infraestructura, equipamiento y
tecnologia.
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Programa de 2.627.619 2.627.619 2.627.619 2.627.619 2.627.619
rehabilitacion y
reinsercion social de los
privados de libertad.

Resultados y acciones Entidades 2016 2017 2018 2019 2020 2016-2020

PILAR: 11. Soberania y transparencia en la gestion publica bajo los principios de no robar, no mentir y no ser flojo.

META: 5. Gobierno multinivel fortalecido, articulado, eficiente, participativo y con tecnologia

RESULTADO: 323. Se ha consolidado el proceso autondmico de las entidades territoriales autbnomas con la aprobacion e
implementacion de sus Estatutos Autondmicos y el autogobierno indigena originario campesino.

1.2 Apoyo a la consolidacion y

gestion delos gobiemos AIOCy | Ministerio de | a0 094 | 9411004 | 2507.537 | 2607839 | 2712452| 12:677.013
de los Distritos municipales Autonomias

indigena originario campesinos

(DMIOC), adecuando los
sistemas de administracion

P d
hacia la gestion publica rograma de

intercultural, despatriarcalizada y c?)ﬁ(s)glci)dzlcailé

estableciendo mecanismos con nde las 1.349.295 1.349.295
el nivel central del estado y los AIOC en

Gobiernos Autéonomos Bolivia

correspondientes.

1.3 Asistencia técnica a los Ministerio de

gobiernos subnacionales en el Autonomias 2.438.391 2.411.094 2.507.537 2.607.839 2712152 | 12.677.013
desarrollo de su normativa,

gjercicio de sus competencias y
en aplicacién de separacion de

organos. SEA 2.901.621 3.466.077 | 3.876.688 | 4.410647| 4.888.284 | 19.543.317

1.4 Implementacion y Ministerio de

funcionamiento de mecanismos | ayonomias | 2438391 | 2411094 | 2507537 | 2.607.839| 2.712.152| 12.677.013
de formacién y plataforma de

asistencia técnica en linea,

construccion, monitoreo y
evaluacion de indicadores del
proceso autondmico, asi como
sistemas de informacion del SEA 2.901.621 3.466.077 | 3.876.688 | 4.410647| 4.888.284| 19.543.317
proceso autondmicos y situacion
de los gobiernos auténomos.

RESULTADO: 325. Se han implementado de manera articulada entre los diferentes niveles de gobierno, los planes nacionales con los
planes sectoriales

3.1 Apoyo a la implementacion y
funcionamiento de instancias de
coordinacion intergubernamental
y sectorial para la inversion Ministerio de
publica concurrente y el ejercicio A . 2.293.372 2.373.101 2.468.025 2.566.746 2.669.415 | 12.370.659
! : utonomias
coordinado de competencias en
el marco del régimen
autondmico.
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Resultados y acciones Entidades 2016 2017 2018 2019 2020 2016-2020
3.2 Apoyo administrativo, técnico Ministerio de
y logistico requerido para el Autonomias | 2293.372| 2.373.401| 2468.025| 2.566.746 | 2.669.415| 12.370.659
funcionamiento del Consejo (SEA)
Nacional de Autonomias
llevando adelante acciones
técnicas y de dialogo para la
descentralizacion fiscal y ofras 1934414 | 2310718 | 2584458 | 2.940431| 3258568 | 13.028.589

politicas publicas de alcance
nacional.
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