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" ACUERDO N°C2&52 DE 2014

st POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
Concefo  INDICATIVO DE. ATENCION A LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE
Santiago ve Cali SANTIAGO DE CALI Y SE DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.

El Concejo de Santiago de. Cali, en ejermc:o de sus atribuciones
Constitucionales y Legales, en especual las conferidas en el Articulo
313 de La Conpstitucion Politica y en el articulo 32 de la Ley 136 de
1994 modificado por el articulo 18 de la Ley 1551 de 2012,

o 'ACUERDA

ARTICULO 1° Adéptese la politica piblica Municipal de atencion
a la discapacidad en el Municipio de Santiago de
Cali para atender la situacion de discapacidad
orientando de manera permanente los planes,
procesos, proyectos y programas que la
administracion municipal realice hacia este grupo
poblacional, eliminando las diferentes formas de
discriminaciéon y exclusién social y reducir la
desventaja social en la. que se encuentran las
personas con discapacidad y sus. familias. Esta
atencion debe ser entendida desde la participacion
inter & intrasectorial de la Administracién Municipal
y los par‘t[culares para- garantlzar el cumplimiento
de los principios, derechos y deberes consagrados
en la‘constitucion y en las Leyes.

AR‘:I'iCU'L‘O 20 Son principios que orientan la politica Municipal de
atencidn a la discapacidad:

1. Reconocimiento de la persona como su1eto
de derechos y deberes:

Implica un abordaje desde un enfoque de
derechos, donde la persona con discapacidad es
asumida como un ciudadano, con las garantias que
proporciona el sistema juridico y los derechos
inherentes a su condicién de persona gue a su vez,
en la interaccion que establece con las
instituciones e individuos que conforman la
sociedad, asume deberes. :

2. Reconocimiento de la diversidad y de la
identidad:

Reconocer la diversidad implica considerar las
diferencias como una caracteristica propia de la
condicion humana. Solo a partir del reconocimiento
y respeto de las particularidades y de su insercion
activa en la construccion de la sociedad se logra
configurar identidades individuales y colectivas.

3. Autonomia con responsabilidad:
La autonomia es la condicion que toda persona
debe tener y que la faculta para conducir libre y
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ACUERDO N° 5252 DE 2014

POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
Coneefo INDICATIVO DE ATENCION A.LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE
Santiago be Cali SANTIAGO DE CALIY SE.DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.

résponsablemente siguiendo sus convicciones, su
vida y configurar para si y en relacion con los
demas y e! entorno, un proyecto de vida en el que
materialice su condicién de sujetos de derechos.

4. Equidad con enfoque diferencial e Igualdad
de oportunidades: .

Este principio demanda el reconocimiento de las
diferencias y las individualidades para garantizar
con igualdad de oportunidades el tratamiento
esencial_de las necesidades que debe tener cada
persona.para su desarrollo.

5. Participacién social activa:
Es la capacidad de actuar que tienen los individuos
de manera consciente en aras de la configuracion
..o transformacion de las estructuras sociales. Por
ello, es necesario mantener fortalecer la
intervencion de las personas con discapacidad, de
las organizaciones de y para la discapacidad en la
planeacion, fiscalizacion y control social sobre
todas las intervenciones publicas y privadas que
“inciden en este grupo poblacional.

6. Transversalidad:

Implica que las actuaciones que se desarrollan
trascienden su caracter de planes, programas y
acciones especificos y logran convertirse en lineas
de accién de caracter general en cualquiera de los
ambitos de la actuacion publica, que tienen en
cuenta las necesidades y- demandas de las
personas con discapacidad.

7. Solidaridad:

La solidaridad supone la construccion de una
cultura basada en el reconocimiento mutuo de los
diversos actores y en el ejercicio efectivo de una
responsabilidad compartida.

8. Inclusién social:

La inclusién social parte de reconocer en los
individuos y en los distintos grupos sociales el valor
que hay en'la diferencia. Supone el respeto a la
diversidad, lo mismo que el reconocimiento de la
vulnerabilidad y de las condiciones necesarias para
atender de manera satisfactoria las necesidades
especificas que deben ser cubiertas para
garantizar condiciones de equidad y goce pleno de

'los derechos para todes. - - W
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9. Atencion integral e Intersectorialidad: )
Implica la participacion de todos los sectores
involucrados en. el.. proceso, donde .cada  .uno
proporciona los recursos necesarios de acuerdo a
las areas de.su competencia para garantizar una
atencion desde diferentes perspectivas en pro del
mejoramiento de la calidad de vida de las personas
con discapacidad.

10. Sostenibilidad y continuidad:

Permite mantener la viabilidad de la Politica
Plublica mediante la responsabilidad compartida
entre todos los actores involucrados en el proceso
de ajuste a la Politica Plblica. |

ARTICULO 3°: Son objetivos de la politica publlca de atencmn ala
L !dlscapamdad T '
1. Impdilsar el desarrollo humano de la persona con
- discapacidad para que s¢ constituya  como
sujeto. libre, autonomo y ejerza su ciudadania,
" proporcionando los arreglos necesarios para que
pueda ejercer su ciudadania en contextos de
. inclusion en todos los dmbitos de la sociedad
~ para una vida digna, garantizando asi el goce de
los derechos en igualdad de oportunidades que
los demas ciudadanos. |

2. Fortalecer en la familia y la comunidad la
capacidad para construir oportunidades que

- faciliten la inclusién de la persona con
discapacidad, garanhzando que cuenten con el
apoyo necesario en los ambitos de cotidianidad
para su desarrollo.

3..Evolucionar la ciudad hacia una ciudad para
' todos, accesible, incluyente y respetuosa de la
diversidad, fortaleciendo la capacidad
institucional publica y privada para que se
satisfagan las necesidades y que garantice el
goce de los derechos de' las personas con
discapacidad, a traves del principio ‘de
transversalidad y teniendo en cuenta el enfoque
diferencial. :

ARTICULO 4°: Son lineamientos de la Politica Pdblica Municipal
respecto de los planes y programas: y
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1. Resaltar, como -elementos sustanmales ‘'de la
Politica Publica, los marcos normatives actuales
sobre, eI tema de la discapacidad,  haciéndolo
coherente y enmarcandolo dentro del mandato
Constituplonal

2. Institucionalizar la politica de atencion a la
discapacidad al interior' de la Administracion
Municipal articulando, los diferentes sectores e
instituciones descentralizadas para coordinar las
acciones en funcion del desarrollo integral de la
poblacion con discapacidad.

3. Difundir la politica a los actores del desarrollo
para que se apropien del imaginario cultural y

" -adquieran un nivel de compromiso traducido en

‘acciones practicas hacia este grupo.

4.,Implementar el Plan Indicativo de atenci6n a la

~ discapacidad, en el plan de desarrollo municipal

.y hacer un_ seguimiento contmuo a su
|mp!ementa0|on garantlzando una distribucion
equitativa de la inversion de recursos por
programas especlflcos para cada una de las
Dependencias. - ‘

5. Adoptar en los planes de desarrollo Ioca1 asi
como en los proyectos de renovacion vy
transformacion de los ambitos de la vida
cotidiana, el concepto de la buena gestion vy
meJoramlento de todas las organizaciones
involucradas en la atercién a la discapacidad
para transformarlas en enhdades que aprendan
contmuamente eduquen a sus miembros 'y

. usuanos y funmonen de manera efectlva

6. Pos:monar el tgma de la dlscapaadad en todas

. las agendas publicas, generando mecanlsmos
vuables que permitan apropiar la dimensién de
discapacidad, como eje transversal que cruza
las competencias sectoriales, articulandola en
sus programas, proyectos y presupuestos.

7. Garantizar que las distintas organizaciones
sociales asuman el compromiso de
corresponsabilidad sobre la situacion de
discapacidad del municipio, de manera continua
y permanente para que las ~decisiones

- relacionadas con su intervencion se enmarquen
en estrategias realizables y sostenibles.
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ARTICULO 5°:  Son Lineamientos de la politica Publica Municipal
respectod a la informacion y la gestidn:
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1. Garantizar la estabilidad y continu_idad en los
esquemas de gestiobn y en los programas de

+ atencion . a la  discapacidad de las
- organizaciones publicas, para evitar los altos
costos sociales, pretendiendo una respuesta
- efectiva a los intereses y necesidades de esta
poblacién.

2. Desarrollar en los diferentes actores e instancias
la capacidad de produccién de informacién y

. propiciar que esté actualizada de manera
permanente y disponible en dos sentidos: En los
dispositivos técnicos qué pongan la Informacion
al alcance de la comunidad en condiciones de
equidad y libre acceso; y en su circulacion,
recordando que la clave de ésta, es la capacidad
de accederaella. . .

, o 3. Promigiver e |mpulsar el reglstro caracterizacion

' _ e identificacién local de personas con
discapacidad y grupos de personas con
discapacidad existentes en el municipio a través
de herramientas tecnolégicas que existan o se
disefien para tal fin. El registro, caracterlzac:on e
identificacién de la poblacién con dlscapaCtdad
servird "a la Administracién Municipal como
soporte para la toma de decisiones relacionadas
con el gasto publico y la inversién social.

4. Establecer un médulo de discapacidad en el
Observatorio Social que trabaje de manera
articulada con el Ministerio de la Proteccién
social o quien haga sus veces como estrategia
metodologica de caracter participativo que
genere = procesos de investigacion, = de
informacién local y terntonal para la toma de
decisiones.

ARTICULO 6°: Son lineamientos de la politica Publica Municipal
respecto a la participacién y movilizacion.

1. Fomentar la participacion directa y auténoma de
tos dwersos grupos organizados de personas
con - discapacidad para incluirflos. en . los
diferentes procesos' locales de drafogo y
negociacion politica del conflicto social y de
gestion de las demandas ciudadanas.

2. Fortalecer las personas con discapacidad como
capital humano y contribuir a su desarrolio como
sujetos auténomos, libres y capacitados para
asumir sus responsabilidades Yy compromisos en
todos los niveles, asi como para reclamar de

D
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—— POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
Corcejo INDICATIVO DE ATENCION A LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE
Santiage de Cali SANTIAGO DE CALIY SE DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.

manera justa sus derechos; mediante el
mejoramiento de las habilidades para |la
comunicacion  social interpersonal, puablica vy
masiva,

ARTICULO 7°:  Son lineamientos de la politica Publica Municipal
respectod la Equiparacién de oportunidades.

1. Propender por el respeto y reconocimiento de
las diferencias que de la discapacidad se deriva,
asi como proveer las condiciones para lograr la
mayor. autonomia vy participacion de las

" personas- con discapacidad en los espacios
cotidianos y de vida ciudadana, con la
partmpacnén compromiso y solidaridad de la
familia, la comunidad y el Estado. :

2. Fomentar, fortalecer y brindar reconocimiento al
establecimiento de redes de asociacion activa
para abordar de forma efectiva la inclusion
laboral de las personas con discapacidad. Estas
redes pueden darse en 5—3! ambito namonal
reg[onal o local y en ellas, al menos ' han de
estar presentes: los empleadores, 16s smdlcatos
las organizaciones de y para las personas con
discapacidad y los organlsmos e instituciones
prestadores de servicios a diferentes niveles.

PARAGRAFO: Harian parte integral de las redes de asociacion las
entidades de caracter privado cuyo objeto social o
su mision desarrollen politicas laborales y de
inversion para las’ personas con algun tlpo de
discapacidad. ‘

3. Garantizar que los derechos, situacion vy
condiciones laborales de los trabajadores con
discapacidad sean equiparables a los de los
demas trabajadores

4. Innovar y recrear las formas de difundir la
capacidad de trabajo ‘de las personas con
discapacidad, dirigidas a los interlocutores
sociales, a las propias personas con
dlscapamdad y sus famlhas y ‘a la sociedad en
general

5. Difundir entre los empleadores de las personas
con discapacidad los estimulos en materia de
disthinucién  del porcentaje de  aportes
parafiscales que senala la Ley y las normas

municipales. %{
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8. Dispone:f'l la financiacion con recursos prepios -
+ del Municipio y * aportes de la Nacion de
_programas. en educacién no formal y en
educacion para el trabajo y el desarrollo humano
.de las personas con discapacidad que requieran
educacion especial.

7. Promover que la educacién de las personas con
discapacidad cumplan con los estéandares de
calidad y con la dotacion de ayudas técnicas
requeridas de acuerdo a la discapacidad, que
contribuyan a la formacién de ‘ciudadanos
integrales, con sentido de sSus
responsabilidades, conscientes de su autonomia
y respeto a los valores.

Para-garantizar la permanencia y continuidad de
este acceso a la educacion técnica y tecnoldgica
.a los jévenes con discapacidad, la dependencia
responsable o quien haga sus veces realizara
_ convenios interinstitucionales  con  dichas
_ entidades. o o o
8. Facilitar el acceso a la educacién técnica y
tecnolégica de los jovenes con discapacidad,
que participen en programas de capacitacion
para el trabajo, mediante la articulacion del
sector empresarial, el SENA y los institutos
tecnolégicos competentes.
9. Generar equidad en el acceso a los servicios de
habilitacién / rehabilitacién de la poblacién rural
y de la periferia urbana del municipio,
desconcentrando la infraestructura y vinculando
profesionales a la red publica de servicios de
salud y educacion para que actien como
recursos de apoyo para los procesos de
busqueda de autonomia personal
10.Organizar e tmplementar normas 'y proyectos
que contribuyan a garantizar la accesibilidad en
el entorno, el transporte, al pleno eJercnc10 del
derecho a la informacién, la comunicacion, la
recreacion y la cultura de las personas con
discapacidad, con participacién de los
representantes del Comité Municipal de
. Discapacidad.
11.Generar las condiciones necesarias en
coordinacion con Metrocali o quien haga sus
veces Yy los operadores del Sistema de
Transporte Masivo de la ciudad para vincular
laboralmente a las perscnas con discapacidad.

b 'l
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Dt POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
Concejo INDICATIVO DE ATENCION A LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE
Santiago be Cali SANTIAGO DE CALI Y SE DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.

12.lmplementar proyectos que contribuyan a la
adecuamon del entorno y transporte acces:bles
asi..como el pleno ejercicio del derecho a la
informacién, la comunicacién, la recreacion y la
cultura de las personas con discapacidad. _

13.Apoyar los programas de prevencion vy
reduccion del riesgo que produce la
discapacidad, orientados a las personas, la
familia y la comunidad.

~ 14. Fomentar estilos de vida saludables arraigados

en una cultura de respeto a la diferencia frente
a la discapacidad convirtiendo la ciudad en un
espacio de convivencia.,

15. Diversificar las acciones de promocion de la
salud hacia la movilizacién social y el
fortalecimiento del tejido social, propiciando la
estrategia de trabajo en red, y los grupos de
apoyo que involucren a las personas con
discapacidad y sus familias
16. Garantizar ayudas técnicas y tecnologlcas que

" contribuya  a que 'las  pérsonas con

discapacidad ‘alcancen’ mdependencaa en el
desempeno de sus actividades de la vida
diaria. Para las ayudas técnicas ‘podra

. establecer convenios con .entidades de los

sectores publico y 'privado local, regional,
nacional o internacional para su dotacnon
donacidon y administracion.

17. Promover, fortalecer y difundir estudios,

' mvestlgamones y trabajos académicos que
desarrollen propuestas de ' soluciébn a
problematicas afrontadas por la poblacién con
discapacidad.

18. Incluir en coordinacién con la Secretaria de
Educacién Municipal en los curriculos de los
diferentes niveles educativos la formacidén en
asuntos relacionados con la discapacidad,
como estrategia pedagdgica que facilite la
reflexion y motive la accién frente a Ia
diversidad, como una realidad social,
actualizando los principios democraticos de
respeto a la diferencia, convivencia, tolerancia
y solidaridad.

PARAGRAFO: La Secretaria de Educacién Municipal de acuerdo a
su disponibilidad presupuestal estudiara la
posibilidad de vincular. a personas con
discapacidad que tengan formacion pedagégica y

S
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o= POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
Conceso  NDICATIVO DE ATENCION A LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE
Santiago de Cali SANTIAGO DE CALI'Y SE DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.

docente para que impartan estos curriculos en las
instituciones educativas del Municipio.

ARTICULO 8°: Son lineamientos de la politica de atencion a la
- discapacidad respecto al desarrollo del proyecto de
vida de las personas con discapacidad: '

1. Promover en las personas con discapacidad el
derecho a gozar de una vida digna, la libertad, la
autonomia y la inclusién en todos los ambitos de
la sociedad, a través de la mitigacion y
eliminacién de los riesgos a los que esta pueda
enfrentarse.  (Proteccion  Social Basica -
Prevencion).

2 Potenciar las . capacidades y destrezas
relacionadas con la autonomia necesaria en la
cotidianidad de las personas con discapacidad,
para faciltar su desempefio humano.
(Proteccidn social basica -
habilitacién/rehabilitacion). | '

3 Desarrollar las capacidades, competencias y
habilidades sociales, politicas y laborales en las
personas  con discapacidad para que
enriquezcan su desempefo humano, a través de
la implementacion .de’ mecanismos culturales,
tecnolégicos e institucionales. (Proteccion Social
Basica - Fomento para la realizacion humana).

ARTICULO 9% Son lineamientos de’ la politica de atencién a Ia
discapacidad respecto al fortalecimiento - de la
familia y'la comunidad como soporte del desarrollo
humano:

1. Generar y potenciar la capacidad de manejo del

_ riesgo para el bienestar, la vida digna y la
autonomia de la familia, el cuidador y la
comunidad. (Cohesién social — prevencion).

2. Desarrollar competencias en la familia, los
cuidadores y la comunidad en cuanto al
fortalecimiento de relaciones, redes de apoyo y
convivencia en la vida cotidiana para fa inclusién
social de la persona con discapacidad -
Rehabilitacién Basada en la Comunidad - RBC -
(Cohesién social - Habilitacic')nlrehabilitacién).y
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3. Fomentar la creacién de entornos accesibles en
todas las dimensiones de la accesibilidad y
apoyos necesarios para el desarrollo de la vida
familiar y comunitaria de las personas  con
" discapacidad, en situacién de equidad.
(Cohesian social - Fomento para la realizacion
" humana). -

ARTICULO 10°0  Son lineamientos de la politica de atencién a la
-.discapacidad respecto a .la ciudad imaginada
desde los presupuestos del Disefio Universal:

1. Apoyar la eliminacién de la discriminacion en

. . todas las dimensiones de |a vida que vulnera el

‘goce pleno de derechos y desconoce la

., diversidad humana. , (Equiparacion,  para el ,
. desarrollo — prevencion) L B

2. Promover en las personas con discapacidad, sus
familias, sus cuidadores y la sociedad, la
participacién, organizacién e incidencia’ ~ asi
como el uso de la movilizacion tanto social como
politica para Ila inclusién social y la

- materializacion y visibilizacién del aporte de las
personas con discapacidad a la transformacion
social. (Equiparacion para el desarrollo —
habilitacién/rehabilitacion)

3. Generar cambios en la conciencia de identidad
colectiva, en la transformacion de imaginarios
sociales en torno a la discapacidad, en las
acciones colectivas, en la formacion ciudadana y
el ejercicio de ciudadania como elementos
indispensables que favorece la participacion
social + y politica. de. las'. personas con
discapacidad. (Equiparacion para el desarrollo -
Forfiento de la realizacion humana)

ARTICULO 11°:  Adodptese el plan indicativo de atencidén a la
discapacidad el cual esta. contenido en el anexo
que hace parte integral de este acuerdo.

ARTICULO 12°: Para el cumplimiénto del Plan indicativo de
- atencién a la discapacidad, la Administracion
Municipal incluira en el presupuesto anual de
rentas y gastos del Municipio de Santiago de Cali
para cada vigencia fiscal los recursos necesarios

para su financiacion. y
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ACUERDO N° 2652 DE 2014

POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
INDICATIVO DE ATENCION A LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE

Santiago ve Cali SANTIAGO DE CALI Y SE DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2008.

Promover e incentivar alianzas puUblico privadas
asi: como la .cooperacidn internacional que
fortalezca y garantlce la \nabllldad presupuestal

PARAGRAFO:

Darle vagencna aI capitulo V.en su articulo noveno y
su paragrafo del acuerdo 06 de 1897 en los
mismos términos como fue aprobado inicialmente.

ARTICULO 13°:

La Alcaldia de Santiago de Cali en el marco del
articulo 8 de la Ley 1346 de 2009 adelantara
campanas publicitarias y pedagégicas en el
municipio tendiente a sensibilizar a la ciudadania
en el respeto por la diversidad y que promueven la
inclusién social y laboral de las personas con
discapacidad.

ARTICULO 14°:

Corresponde a la Secretaria de Desarrollo

. Territorial y Bienestar Social o la que haga sus
veces, presentar un informe anual en el segundo
periodo de sesiones ordinarias del Concejo un
informe sobre la, implementacién de. la politica
publica de atencion a la dlscapaCIdad

. ARTICULO 15°:

El presente Acuerdo rige a partlr de la fecha de su
publicacion en el Boletin oficial dei- Municipio de
Santiago de Cali y deroga el Acuerdo1 0197 de
2006 y todas las demas dlsposamones que le sean
contrarias.

ARTICULOGC 16°;

PUBLIQUES Y CUMPLASE.

VITEDLULY WTO SE PuBLICO BN
"L BOLETIN GFICIAL No
OE P1Ce DE

EL PRESIDENTE:

A AUTGR.S AT A

FAB

m——

FR_NANDO ARROYAVE RIVAS__*77~

EL SECRETARIO;

CERTIFICO: Que el presente Acuerdo fue aprobado 'y discutido en los términos de la
.Ley 136 de 1994, en los dos debates reglamentarios verificados en dlas diferentes, asi:

" Primer Debate en prérroga de la Sesién de la Comisidn Segunda o de plan y Tierras, el

dia 20 de Noviembre del afio 2014, el Segundo Debate en Sesiones Plenarias
Extraordinarias de la Corporgcign el dia:Migrcoles 17 de Diciembre del afic 2014.

HERBERT LOBATON CURREA
SECRETARIO GENERAL

Proyecto: Dra. Nhora Elena Cérdenas Sandoval. - Profesional Universitario (Relatora):‘ﬂr-
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ACUERDO N° 6252 DE 2014

= POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN
~Toncejo  INDICATIVO DE ATENCION A LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE
Santiago ve Lali SANTIAGO DE CALIY SE DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.

| 'ANEXO
ACUERDO POR MEDIO DEL'CUAL SE ADOPTA LA POLITICA
PUBLICA Y EL PLAN INDICATIVO DE ATENCION A LA
DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI Y SE

DEROGA EL ACUERDO 0197 DE 2006.
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad Q
Uineamliento: Impulso al desarrafls del proyecto de vida de las personas con discapacidad ! =
Area de-actuacion : Acciones sobre sujelo refacionadas con la salud fisica y mental y la provencion de la exclusion 1
[
— ] -P.rog_l_‘amas o . *
* Objetivo especifico Estrategia Acclén - Proyectos - - Meta 2015 Meta 2019 Mata 2022 Indicadar - Responsables | Corresponsables
Fomendar en las Apoyar programas - Formar a las Fomacion de A 2015 ¢ 6% de 1a |A 2010 el 16 % da la |A 2022 el 20% de (a Porcentaje de Secretariade  |Secrataréa de Cultura
personas con arientados a personas con personas con poblacidn con poblacibn con poblacién con proyeclos de satud y Recreaclén e ICBF
. discapacidad, sus - desarrollar las discapacidad y sus | discapacidad y sus | discapacidad, sus | discapacidad, sus | discapacidad, sus formacion en
familias y comuynidad | capacidades de ta - famifias en familias, a través de |familias y culdadores | (amifias y cuidadores famifas y autocuidado e
.- habitos de vida persana, la famillay la|  indicadores de | la sensibilizacin y fa| estardn formados en estarin formados en cuidadores estaran | identificacion de
saludables que comunidad en el riesgo que le capaciacion desde autocuidado e autocuidado e formados en rigsgas sobre su
permitan de maneta autocuidadd y en ka posibiliten tomar -enfoques identificacion de identificackon de autocuidade & | salud fisica y mental,
auténoma y identificacion de fos daclslones diferenciales, en tlesgos sobre su riesgos sobre su wlenlificacion de can énfasis en su
rasponsable, detectar y | riesgos sobre su salud responsables. autgcuidada & salud fisica y mental, | salud fisica y mental,| riesgos sobre su funcionarniento
disminuir los faclores de| fisica y mental, con identificacion de can énfasis en su con énfasls en su salud fisica y

| -riesgo sobre su sahud

fisica y mental, can
énfasis an su
funcionamiento, asi
come los factores de
exclusion

énfasis en su
funcionamiento, a
traves de la
sensiblizacion y 'a
capaditacidn desde
enfoques diferenciales.

rie5gos sobre su

salud fisica y mental,

con énfasis en su
funcionamiento

funcionamiento

funcionamianto

mantal, con énfasis
en su
funcionamiento

PIQWoI0g) 30 BINgudavE

iy



e 1%5%_---* v - i

e

e

Plan Indicativo decenal de atencidn a 1a discapacidad

Lineamiento: Impulso al desarrollc del proyecto de vida de las personas con discapacidad

. Area de accion: Acclones sobre sujstd relacionadas con fa salud flsica y mental y fa pravencion de Ia exclusion

nep agq obepuess
0{33u0

Objetivo especifico

Frogramas o

familias y comunidad
habitos da vida
saludables que
permitan de manera
autinema y
responsable, detectar y
disminvir les factores de
rigsgo sobre su salud
fisica y mental, con
énfasis en su
funcionamianto, asi
como los factores da
exclusidn

capacidades de la
persona, la familia y la
comunidad en el
autocuidado y en la
identificacidn de ks
riasgos sobre su salud
fisica y mental, con
énfasis en su
funcionamiento, a
través de la
sensibilizacidn y la
capacitacién desda
enfoques diferenclales

para el
fortalecimiento de la
autoeslima,
reconocimiento da
sus habilidades y
capacidgades,
aceptacion de su
imagen carporal e
inctusion al medic
soclal. Acompadiar a
1a familia para el
manejo de femas
como la culpa, 18
aceptacién 8
inclusidn, fa
Independencia y
realizacién personal
¥

sus habilidades,
capacidades y
frasformacion de ta
auloimagen de las
persenas con
discapackdad

psicasocial, por ko
menos el 2% de sus
usuarios presentan
algun tipo de
discapacidad

psicosocial, porlo
menos el 4% de sus
usuarios presentan
algin tipo de
discapacidad

psicosocial, porto
menos el 5% da sus
usuarios presentan
algiin tipo de
discapacidad

beneflciadas por los
cupas creadas en las
programas de salud y
atencién psicosocial.

" " Estrategla " Acclon Proyectas Meta 2015 Maota 2019 Meta 2022 Indicador Responsablas | Correaponsables
Fomentar en las Apagyar programas Invotycrar en los  |Fomento da la A 2015 todos los A 2019 todos los A 2022 todos los  |Porcentaje de Secrelaria de ’
personas con -Jorientades a programas de salud |autoestima, pragramas de salud |programas de salug |programas de safud |persanas con -{Salud Publica
discapacidad, sus- |desarroftar las atancian psicosocial [reconocimiento de |y atencidn y atencién y atencion discapacidad

21910707 3Q BINANGIYE
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

Lineamignto: Impulso al desarrollo del proyecto de vida de las personas con discapacidad
Area de acclon: Acciones sobre sujsto refacionadas ton la salud fisica y mental y la prevencién de la exclusion

LT

118D 30 cHrNureE

Frogramas o

que permitan de manera
autdnoma y responsable,
detectar y disminulr bos

saiud flsica y mental, con
énfasls en sut
funcionarmlento, asl como
los factores de exclusién

factores de riesgo sobre su

sus derechos.

-|discapacidad y sus

familias dar
respuestas aserivas
frente al fiesgo de

-{exclusidn social,

habilidades saciales

argumentativa y
habilidades soclales
en jas 22 comunas y
los 15 comegimientos

argumentativa y
habilidades soclales
en lag 22 comunas y
los 15 coregimientos

argumentativa y
habilidades sociales
en las 22 comunas
¥ los 15
comegimientos

habilidades sociales.

- Objetive especifico Estrategia - - Accion Proyectos .. Maeta 2015 Meta 2019 Meta 2022 Indicador Responsables Corresponsables
Fotnentar =n las personas {Capacilar y sensibilizar]Incenlivar procesos |Formacidén en -~ - « |A 2015 se han- A 2015 se han A 2022 se han § No. de procesos con |Secrataria de Secrefarias de
con discapacidad, sus a las personas con de desamollo de procesos dg = — llevado 2 procesos  |llevado 4 procesos  |llevado procesos de |de formacion en Desartrollo Educacion, Culturay
Itamillas y comunidad discapacidad y sus aptitudes sociales  |comunicacién de formacion en de formacitn en termacian en comunicacidn temitorial y Academia
hdbitos de vida saludabies |familias en estrategias |que les permitan a  |asertiva, comunicacion comunicacion comumicacion asertiva, Bienestar Social
pora la exigibilidad de |las personas con argumentativa y asertiva, aseriva, asertiva, argumentativa y

VIqUI0]07) 3Q LI QU3 E



Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

Area de accién; Acciones sobre sujeto relacionadas con Habilitacton y Rehabilitacién

i

nep g obrNuURE
0{33U0

Pragramas o

T

- Objetlvo especifico Estrategia - - Accién ~- - |- - proyectos Meta a 2015 Mata a 2019 Meata a 2022 Indicadores Responsables Carresponsab
Propiciar procesos de  |Promever los. Facllitar la - Coniormacion y A 2015 el 15% de las|A 2019 el 30% las  |A 2022 eF60 % las [Porcentaje de Secretaria de Secrelarias de
habilitacidn / mecanismos para que |disponibilidad, fa forialecimiento de insfituciones de instiluciones da instituclones de instituciones Desarmolio Salud,
rehabilitacion bajo las personas con oportunidad, el fedes institucionales |habilitacidn / habilitacion / habilitacién / trabajando enred y  |temitorial y
criterios de calidad discapacidad, de -{acceso, . y de redes sociales  |rehabifitacion en Cali frehabilitacién en Cafi [rehabllitackén en de manera arlicuiada |Bienestar Social
{acuerdo a sus permanencia y nara facilitar los estin irabajando en  lastan trabajando en |Cali estan-
condiciones, gocen de |egreso con calidad |servicios y procesos |red. red. trabajando en red.
pracasos afectivos de |a los procesos da  |de habilitacibod
habilitacién / Habilitacidn y rehabifitacidn,
rehabillitacién, incluidos|Rehabilitacitn, tanto |permanencia y
los ajustes para que a la poblacidn egreso con calidad

puedan tener las
ayudas técnicas que
requigran y |a
adecuackin de sus
entornos cotidianas

urbana como rural.

de las personas con
discapacidad.

[

Suminlstrar, adaptar
vy adecuar -
lecnologias da
asistencia,
entendido esto
como un sistema,
gue potencle fa
autonomia y
autodelarminacién

de las personas

Disenar y ejecular
programas de apoyo
para el suminisiro,
adaptaclon y
adecuacion de
tecnologias de
asistencia

En el 2015 EL 10%
las comunas de la
ciudad cuentan con
un programa de
apoyo para &l
suministro,
adaplacion y
adecuacion de
Jlecnologias de

13

En el 2019,El 15%
de las comunas de la
ciudad cuentan con
un programa de
apayo para el
suministro,
adaptacitn y
adecuacidn de
tecnologlas de
asistencia

. i
En el 2022} el 20%
de las comunas de
la ciudad cuentan
con un programa de
apoyo para el
suministro,
adaplacidn y
adecuacion de
tecnologlas de
asistencia !

Porcentaje de
comunRas que
cuentan con
suministro,
adaplacién y
adecuacion de
tecnologias de
asistencia

Secretaria de
Desarrolio
territarial y
Bienastar Social,
Secrelarias de
Salud

EPS, Cajas de
Compensacian
Familiar, Academia

'

nondae

*

|
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

NeD I oBrures

Programas o

Objetivo especifice . * Estratagia - Accion Proyectos - - —-Meta 2015 - - Meta 2019 Meta 2022 indlcadar Responsables Correspansables
Propiciar procesas de . Promover los Forlalecer el trabajo Implemantar y En el 2015 el 15% de|En el 2019 el 30% de| En el 2022 el 45% | Porcentaje de reges | SOTHS. Secretaria Enlidades
habilitacian f mecanismos.para que | envred entre las | apoyar redes y rutas | las comunas tisnen | las comunas tienen |  ds las comunas ¥ netas de alenclon da salud. prastadoras de
rehabilitackén bajo las parsonas can instituciones de atancion._- organizadas y organizadas y tienen organizadas efectivas Secrctania de serviclos
criterfos de calidad di idad, de prestadoras de - funcionanado las funcionanade las | y funcionanado las . Cultura. Seeretasia
acuerdo a sus . sarvicios de redes de oferentes | redes de oferentes | redes de oferentes del Deporte
condiciones, gocen da habilitacién y de servicios de servicios de servicios
procesos efectivos da | rehabilitacion y las .
habilitacién / atras

rehabilitacidn, incluidos
Y05 ajustes para que
puedan tener las
ayudas técnicas que
tequigran ¥ la
adecuacion de sus
entomaos cofidiano

oiganizaciones que
presian servicios

deporte, etc.) para
lograr la
participacién de las
persanas con
discapacidad en los
diferentes espacios
sociales.

sociales (educacién,
cultura, recreacion y

mguiojoR 3q pjgndaye
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad

Area de actuacién: Acciones sobre sujelo relacionadas con Fomento de Ia realizacion humana

NeP Ig oirnures

Hrogramas o

ds la conciencla da
Jicentidad colectiva, para
que asuman
responsabliidades
frente a sus derechos y
los de los demds, qus
se exprese en ¢l
empoderamiento, [a
participacién social e
Incidencia politica y
organizacién social de
las personas con
discapacidad, sus
cuidadores y tamilias.

\"-I

contribuir al desarrollo
da sujetos auddnomaos,
libres y capacitados
para BSUMIr sus
respansabilidades y
compromisos en lodos
los niveles, asi camo
para reclamar de
manera justa sus
derechas: mediante el
mejoramiento de las
habilidades para la
comunicacian sacial
interpersanal, piblica y
masiva.

personas con -
discapacidad y sus
famitias, la
conciencia de
identidad colactiva,
- . para tomar
decisiones
razonables sobra
sus proyeclos de
vida, aportunidades
generales y
especificas y las
formas de acceso
e les brinda su
enlorna,

Identidad colectiva,
valores, derechos y
deberes

construcclén de la
civdadania desde
una identidad
colectiva que
trabajan en pro de
intereses comunes

construccidn de la
ciudadania desde
una ientidad
coleciva que
trabajan en pro de
intereses comunes

participando en ta
construccién de la
ciudadania desde
una identidad
coleclva que
trabajan en pro de
interéses comunes.

conciencia colectiva.

Objetlve espaciico Estrategia Accién proyectos. Metas a 2015 Metas 2019 Metas 2022 Indicadores Resp Comespons
" |[Fomentar el ejercicic de Fortalecer las Desarrollar de - Programa de A 2015 existe mayor | A 2019 existe mayor{ A 2022 exisle  |No. de personas con | Secretarlade  |Defensoria del
tiudadania desde la personas con manera accesible | formacidn continua | nUmero de personas | nirmero de parsonas | mayor nimero de |discapacidad en DTBS. Educacion. [Pueblo
peimera infancia que discapacidad como - enformay en ciudadania, con discapacidad con discapacidad personas con farmacién continua Personeria
permita la construccion capital humang y contenido en tas conclencia de participando en la participando ea la discapacidad en ciudadania y Municipal. -

Estimular la
formacion de lideres
comunitanos dentre
de [a poblacidn con

discapacidad para
Gus asuman con
mayar fuarza el
- trabajo enforno a
oste tema.

Farmacion de lideres
comunitarios dentro
da |a poblacion con
discapacldad en
fderazgo,
participacién,
ofganizacin y
movilizacién soclal

A 2015 se habra
{oermado al 10% de
tideres comunitarios
<on discapacidad de
las comunas donde

funciones los
Comites locales de
discapacidad.

A 2019 se habra
fermado al 15%
lideres comunitarios
con discapacidad de
las comunas dande
funclones los
Comites locales de
discapacidad.

A 2022 se habra
formado al 25% de
log lideres
comunitarios con
discapacidad de las
comunas donde
funciones ks
Comiles facales de
discapaciiad,

Parcantaje de lideres
comunitarios ton
discapaciad formadas y
particlpando
activamente en
procesos de
transformacionde la .
discapacidad de su
<omuna.

Secrelaria de

DTBS. Asesoria de

participacion
giudadana

Defensoria del
puebla, JAC. JAL

- P00 3G RINUdIYE
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. = : - Plan indicativo decenal de atencidn a la discapacidad @
' -
Arca de actuacidn: Acciones sobro sujeto relacianadas con Fomento de fa ralizacién humana
F
Frogramas o .
- Objetiva especifico. | - Estrategia - = | .... Accién - - proyectos Metas 2 2015 Metas 2019 Metas 2022 Indicadores Resp Corresponsables
Fomentar el ejercicio de|Fortalecer las - --|Voiver accesible y Redisenodela |A20151apaginade |A 2019 la pagina de [A 20221 pagina de {Numera de paginas |La pagina de la Todas las
ciudadania desde fa  {personas con . jusable ia pagina de la Alcaldiala Alcaldia es la Alcaldia es la Alcaldiaes  {accesibles y en Alcakdia accesible |dependencias de la
primera Infancla que [discapacidad como infarmacion en formatos accesible y cuenta  [accesible y cuenta accesible y cuenta |funcionamiento yen Alcaldia que publican
permita la canstruccidn [capital humane y publicada en la accesibles para toda|con loda la con toda la con toda la desde 1a IEC funcionamiento en la pigina
- de la conciencia de . |contribuir al desarrolio -Jpégina de la Ia poblacién con  Jinformacidn informacian informacion desde la [EC
identidad cotecliva, parajde sujetos autdnomas, |Alcaldia, para que discapacitad, perinente para las  |pedinente pars las pertinente para las -
©** -que asuman - - llibres y capacitados las parsonas con incluyendo personas con personas con personas con

. responsabilidades-:
frente a sus derechos y
los de los demas, que
se exprase en al
empoderamiento, la
pariicipacién social @
incidencia politica y
arganizacion soclal de
las personas con
discapacidad, sus
culdadores y famifias.

para asumir sus
responsabllidades y
COMPromisos en tados
los niveles, asl como
para reclamar de
manera justa sus
derechos; mediante el
mejoramianto de las
habilidades para la
comunicaciin soclal
inlerpersonal, piblica y
masiva,

-|discapacidad

puedan gozar de
beneficios de ley

Informacién sabre los
beneficios de ley de
los cuales goza

discapacidad

discapacidad

discapacidad

RIUIo]0 g mgudavg
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- : - Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad Q
' ' -
Area de actuacién: Acciones sobre sufeto relacionadas con Fomento de Ja realizacién humana
Frogramas o
Objativo especifico | - 7. Estrategia Accién - proyectos Metas a 2015 Melas 2019 Metas 2022 Indicadores Resp Carresponsables
Generar Un Establecer programas |Asistir a las Proporcionar acceso | A 2035, en el 10% | A 2019, en el 30% |A 2022, en ol 50% Porcentaje de Secretaria de Defensorla del
acompafiamiento para  fde acompaniamiente  |personas con a la informacidn 08 las comunas de [ de las comunas de [de las comunas de [programas de OTBS, Oficina da  |Pueblo, Persaneria,
promaverla - - - - ftanto a las personas discapacidad, su sobra mecanismas y | Cali, se cuenta can | Cali, se cuenta con [Cali, se cuenta con acompafiamiento Asesoria de JAC, JAL
accasibilidad y con discapacidad y su Jfamilia y cuidadores |rutas para acceder a un programa de un programa de  |un programa de participacion
usabilidad do planes - {familia, asi como a para que hagan todos los sarvicios, acompadamigntn acompafiamiente  |acompafamiento ciudadana
programas y proyeclos |servidoras para que se fvater su derecho en

que contribuyan al
desamofio del proyecto
da vida de las personas
cen discapacidad.

{acilite of acceso a
lodo tipo de servicio

todos los servicios,
programas,
proyectos

programas,

EIgUI0]0 3Q NGO
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

Lineamiento: Fortalecimiento de |a familia y vecindarlo como sopaorte del desarrolle humano

1eD Iq oBrnuUREs
0f3auo

Arca de Actuacién Acclones sobre la famifia y ef vecindario relacionadas con la prevencidn de la daficiencia, la satud fisica y mental Gue influyan sobra ef funcionamiento de Ia persona con discapacidad

Programas o

\dentificar las

deficiencias y

parsonas con

Objetive aspecifico Estrategia Arcién proyectas Metas a 2015 Metas a 2019 Metas a 2022 Indicadores Responsable Corresponsable
Realizacion de Sensibilizacian y Proyeclo de A 2015 debe estar A 2019 debe estar A 2022 debe eslar  |No. de programas y  |ESE, EPS, ARP, |Secretaria de Salud,
acciones de capacitacion sobre  |sensibilizacion y considerada la considerada la considerada la proyectos en los que |Cajas de ICBF, Educacion

probtlemnas de salud - {prevencidn primaria y |acciones de capacitackin sobre el fvariable varable variahla se incluyd la variable Jcompensacidn
flsica y mental que secundaria para la promocion del blenastar de las discapacidad y discapacidad y discapacidad y de discapacidad con |familiar
vayan en detrimento def fidentificackén oporluna |bienestar de tas personas con considerado a considerado a considerado a enfoque diferencial
funcionamiento de [as  [ds deficiencias y personas, sus discapacidad, sus cuikladores en lodos |cuidaderes en fodos |cuidadores en todos
problemas de satud familias y familias y cuidadares [los programas de los programas de los pfogramas de
fiskca y mental que cuidadoras relacionado con el |promaocidn de la promeciin da 1a promocién da la

discapacldad,
incluyendo todo el ciclo
vital y-can enfoque
diferencial, asl coma

- [también, del - -

manoscabo del
funcianamiento de los
cuidadores en razon de
su oficio

vayan gn detrimento
def funclonamiento de
la persona, incluyendo
todo. el ciclo vital y can
enfoque diferancial, asi
como tambidn, del
menoscabo del -
funcionamiento de los
cuidadores en raZon
de su oficio

relacionado con el
maovirniento corporal
humana, la
acupacion humana
y ta comunicacion
humana, incluyendo
todo el ciclo vital.

movimiento carporal
humane, fa
comumcacion
humana y la
ocupacidn humana,
incluyendo 1odo el
cicio vital y con
enfoque diferencial

salud y prevencidn
de la enfermedad
qua maneja la
secretarla de salud

salud y prevencian
de la enfermedad
que maneja la
secretarfa de salud

salud y prevencién
de la enfermadad
que manaja la
secretar(a de salud

210107 3Q BNjand3E
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad
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Area do Actiracion. Acciones sobre fa famifta y ef vecindaria retacionadas con fa prevencién de la doficlencia, la salud fisica y mental que influyan sobre €l funcionamiento de la persona con discapacidad

rogramas o
Objetivo ezpecifico - Estrategia . - Accldn proyectos Metas a 2015 . Metas a 2019 Metas a 2022 Indicadores Responsable Corresponsable
Identificar las Realizacién de Capacitacidn a las JProyecio de A 2015 se ha A 201958 ha A 2022 se ha Numero de Cajas de IC8F, Educacion.
deficiencias y acciones de familias ¥ capacitacion y ejecutado en el 30% |ejecutado en el 60% |ejecutado en el proyecios compensacidn ESE.EPS. ARP.
problemas de salud prevencidn primariay  { cuidadores, figas de |seguimiento a de las Comunas un  |de las Comunas un  |100% de las elacutagos. familiar, SSPM
fisica y mental que secundaria para la usuarios, lideres |familiasy | proyecto proyeclo Comunas un Porcentaje de
vayan en detrimanta del {identificacion oportuna | comunitarios, enta [cuidaderes, ligas de |capacitacin en capacitacidn en proyecto Comunas con
funcionamiento de las  |de deficienclas y identificacidn de  |usuarios y lideres denlificacicn da identificacidn de capacitacion en Proyactos. de
personas con problemas de salud riesgos bioldgicos y |comunilarios enla  |desgo riesgo identificacion de identificacion de!
discapacidad, fisica y mental que psicosociales que {identificacion de rigsgo riesga.
Incluyardo todo ol ciclo fvayan an dedrimento puedan riesgos bioldgicos y
vital y can enfoque del funcionamients de |desencadenar algin|psicosociales que
diferencial, asi como la peragna, incluyendo |tipo de discapacidad|puedan

también, del
menoscabo del
funcionarmiento de los
cuidadores en razon de
su oficie

todo el cicla vital y con
enfeque diferencial, asi
como lambién, del
menoscabo def
funcionamiento de los
cuidadores en razén
de su oficio

en cuidadores o
agravar la exdstente
de la persona can
discapacidad,
teniendo en cuenta
& enfoque
diferencial

desencadenar algun
tipa de discapacidad
en cuidadores o
agravar la existente
en las personas con
discapacidad,
teniendo en cuenta
el enfoque diferencial

eIqUIo] 0 3Q N gndavE



Plan indicativo decenal de atencidn a la discapacidad

Area de Actuacion ; Accianes sobre la familla y el vecindario relacionadas can Ia prevencion de fa exclusion.
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" Dbjative especifico Estrategia Accidn proyectos Metas a 2015 Mctas a 2019 Metas a 2022 Indicadares Responsable Corresponsable
Generar competenclas Capacitacion a las  |Estimular la Fermacion a las A 2015 se habra - A 2019 se habran | A 2022 se habra |No. de familias SOTBS. Asesoria  |SENA. Educalcon.
en i familla, los familias y al vacindario |fermaciin de familias y cuidadores |realizado al menos | realizado al menos | realizado al menos [formadas, Porcentaje |de pasticipacion  {SSPM. Defensoria
cuidadores y el respecto al cuidade, [familias y -+ len acciones un proyecio de un proyecio de un proyecto de  fde comunas con ciudadana del Puablo,
vecindario en cuante al |orienticidn y guia a tas|cuidaddtescomo  [colectivas, manejo  |acclones colectivas y]acclonas cotectivas y| acciones colactivas Jproyectos de maneja
fortatecimiento de pérsanas con garaniesde del fiesgo para ef manejo del riesgo el | maneja del riesgoen |y manejo del riesgo [del riesgo
relaciones, redes de discapaciklad sobre |derechos en la bienestar, la vida 15% de las el 45 % de las el 90 % delas
apoyo y convivencia en redes de apoyoy  |interaccidn cotidiana|digna y la autonomia fComunas y Comunas y Camunas y
la vida cotidiana para la | convivencia en la vida |para que respeten lalde sl mismos. Corregimientos Corregimientos Carregimientos
participacion, cotidiana autonomia y
maovilizacién social y pasibilidades de
organizacion, desarrallo de la
persona con
discapacidad, a
través de la -
promecidn de la
convivencia
. . . - B . N . . 4 :
Formacion a familias |A 2015 se habra A 2019 se habra A 2022 5e habra No, de familias Asesoria da SDTBS, S5PM. SEM
y cuidadores cn realizado por lo realizado por lo realizadofpor lo. formadas. Porcentaje |participacion :
N deberes y derechos  |menos un programa |menos un programa {menos un programa|de Comunas con ciudadanada,
- relacionados con la  |o proyecio de o proyecto de o proyecto de™ proyectos de Defensoria del -
autonomia y formacidn a familias |formacidn a familias |formacidn a famifias [formagion a familias |pueblo.Personeria
desarroflo personal |y cuidadores en y culdadores en y cuidadores an y cuidadoras Municipal
- de sus familiares con{deberes y derechas |deberes y darechos  |[deberas y derechos
discapacidad en el 15% de las en el 45% da las en el 90 % de las
Comunas y Comunas y Comunas y

corregimiantos

Cormregimientos

comegimientos

- PIguo]o 3q BagndavE
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Area de Actuacidn: Acciones sobre fa familia y el vecindarlo relacionadas con la prevencidn de fa deficiencia, ia satud fIsica y mental que influyan sbbre ef funcionamiento de fa persona cort discapacidad

BIgQWI0]0 30 BN

Programas ©

Metas a 2022

Objetlvo especifico Estrategla Acclén <+ proyectos. - Metas a 2015 Metas a 2019 tndicadores Responsable Corresponsable
Identificar las Reatizacidn de Realizacidn da Proyectos de A 2015 se habran  JA 2019 se habran A 2022 se habran  |No. de proyectos S3PM. ESE. EPS. |Educacion. SOTES,
delicienciasy = - |actlones de tamizajes tamizajes biolégicos, Jejecutado res ejecutado tres ejecutado tres ejeculados. ARP,. Cajas de ICBF.
problemas de satud prevencion primaria y  |bioldgicos, fisicos, [fisicos, * |proyectas de proyectos de proyectos de Porcentaje de Compensacion
fisica y meniat que - secundaria para la ocupacionales ocupacionales lamizaje en ¢l 15%  [tamizaje en el 45 %  [tamizaje en el 100%|Comunas con Familiar
vayan en detrimento del |identificacidn oportuna |auditives, de auditivos, de de las comunas da las comunas da las comunas proyectos de
funcionamiento de las  |de deficlencias y comunicacidn, comunicacion, . tamizaje
persanas cen problemas de salud aprendizaje, aprendizaje,
discapacidad, fisica y mental que visurales, fvisuales,
inciuyendo todo el ciclo (vayan en detiimeanto  {psicoafectivos y |psicoafectives y

vital y con enfoque
diferencial, asi como
también, del
menoscabo det
funcionamiento da los
cuidadores en razén de
su oficio

del functonamiento de
la persona, incluyendo
todo el ciclo vital y con
enfoque diferencial, asi
comao también, del
menascabe del
funcionamiento de log
cuidadores en razén
de su oficio

demas, necesarios
para la identificacion
oportuna de
deficiencias y
condiciones de
salud mental y fisica
que vayan en
defrimento de |a
persona en generai,
las persanas con
discapacidad, sus
familias y
cuidadares, con
enfoque diferencia

demds necesarios
pata la identificacion
oporiuna de
deficiencias y
condicionas de salud
mental y fisica que 7
vayan en dotrimanto
de la persona en
general, las
personas con
discapacidad, sus
familias y
cuidadores, con
enfaque diferencial

Enfrentar emergencias|Capacitacion y Formacidn a las. Proyeclo de A 2015 se habran A 2019 se habran A 2022 se habran  |No. de aclividades  |Comilé Local para |Secretarla de
y desastres formacidn a las familias y --jcapacitacion a realizado-una realizade uha raalizado una anuales reafizadas  |la prevencidn y Gabiemo,

personas con fcuidadoresen ~°  |perspnas con aclividad anual de |actividad anualde laclividad anualde Jpor comuna en alencidnde - Instituelones de

discapacidad y sus planes de discapacidad an plan |capacitacidn por capacitacion por capacitacidn por planes de Desastres s0coTo de la cludad.

- famillas ememencia familiar {de emergencia comuna en planes  |comuna en planes  |comuna en planes  femergencia famlliar  {CLOPAD)
familiar de emergencia da emergencia de emergencia
- familiar que Incluya |familiar que incluya  |fariliar que incluya
familias y cuidadores Jfamilias y cuidadores |famillas y .

de persanas con
discapacidad

" |de personas con

discapacidad

culdadares de
personas con
discapacidad
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad

Areas de Actuacidn: Acciones sobre lp familia refacioradas con Habilitacién y Rahabilitacion
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Frogramas o

a las personas con
discapacidad

{acilitando la Inclusidn
social.

rehabilitacidn y
fortatecimiento de
redes de apoyo ¥y
convivencia en la
vida cotidiana para ta
participacion;
movilizaciin ¥
afganizacion social
de las personas con
discapacidad

No. de beneficiarius
organtzados en redes
de apoyo a partir del
trabajo realizado con
fa estrategia de RBC

No. de Instituctones
organizadas en redes
da apeyo conla

lestrategia de RBC

Objetivo especifico Estrategla Accidn proyectos Meta a 2015 ~]- Meta a 2019 Meta 2 2022 Indicadores Responsahle Corresponsable
Desarrollar Generar piocesas de  JAcompafiamiento a |Forlalecimiento de la A 2015 Se ha A-2019 Se ha A 2022 Se ha No. de redes de Secretaria de ONG, ESE, EPS,
competenclas en las acompanamiento y familiares y-- estrategia de RBC  [realizado al menes  |realizado al menos  |realizado al menos {apoyo fotalecidas  |Salud, Educacién, |ARP, Cajas de
familias ¥ cuidaderes de |spoyo econdmice cuidadores para el |con acciones de una eslralegia de una estralegia de una estrategia de  Jutilizando la vivienda, cuftura, |compensacion
Personas con efectivo a familias y  |cuidado y capacitacién a RBC en el 15% de |RBC eneal45 % de |RBC en el 100% de |estrategia de RBC.  |deporie, goblerno, |familiar,
discapacidad cuidadores para que  |ofrecimiento de familias ¥ las Camwunas y las Comunas y las Comunas y Porcentaje de transilo,
relacionadas con el aftonten asertivamente |apoyos a las cuidadores, en Comagimientos. Comregimientos Corregimienios comunas con Planeacitn,
cuidado y ofrecimiento  [los procesos de personas con procesos de esirategias RBC Dagma, Hacienda,
de apayos an todas las |habilitacidn y discapacidad habittacion, ICBF, SENA
dimensiones da ia vida |rehabilitacion,
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

Area de Actuacidn: Acciomes scbre la familia y vecindario relacionadas con Fomente de la realizacién humana
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F rogramas o

participacion social
de Yos famifiares v
cuidadores de las
persanas ¢ah
discapacidad,
promoviendo la
conformacién de
mesas temélicas de
discapacidad
anliculadas a ofras
instancias da
participacidn
comunitaria y al
comitd municipal de
discapacidad

y fortalecimiento de
tos comités
comunates de
discapacidad dal
Municiplo

comunas de Cali
cuenta con un comitéd!
comunal de

discapacidad
tuncionando

comunas de Cali

comunal de
discapacidad
funcionando

cuenta con un comité

comunas de Cali y
sus 15
comegimignios
cuenta can un
comité comunal de
discapacidad
funcionando

comunales de
ydiscapacidad

Qbjetivo especifico Estrategla - _hccién ”_ proyectos _Metas 2015 _ | _ Metas 2019 Metas 2022 indicadores Responsable Corresponsable
Impuisar estralegias y Fomentar fa Generar dinamicas |Proyecto de A 2055 se ha creado|A 2019 se ha creado jA 2022 exisien 12 |No, de redes Oficina de ONG, Redes
mecanismas cullurales, | padicipacién directa y |de encuentrs organizacion al menos 6 redes al menos 10 redes |redes comunales  |comunales gue Asesoria de instituclonales de
lecnolégicos e . autdnoma de las " [comunitario que comunitaria y comunaies * comunales tortatecidas que incluyen famitias de  [participacion, discapacidad
instilucionales que " diversos grupos  |facifiten las formas  Jfortalecimienta de  |fortalecidas que usanjtortalecidas que usan|usan estrategias de |personas con SDTBS.
posiblliten éntornos ~ organizados de de participacion redes de apoyo entre |estrategias de apoyo |estrategias de apoyoe |apayo mutuo ldiscapacidad v
accesibles y apoyos personas con comunitaria'y las familias y mutuo mutue funcionan
necesarios para el discapacidad para  organizacion sactal |vecindarios de
desarrgllo de 1a vida incluldos en los que activen personas can
fami%iar y comunitaria diferentes procesos  |transformacion de  |discapacidad
da las persgnas con locales de diflogo y  |imaginarics que
discapacidad, en negociacion politica del|pongan en marcha
condiciones de equidad,| confiicto social y de  festrategias de
gestidn de las apoyo mutuo.
demandas ciudadanas. .
Favarecet |a Proyecto tle creacian JA 2015 en 5 A 2019 en 15 A 2022 en 22 No. de cornités SDTIBRS Defensorla del

Pueblo

Moo 3g LN

v



accesibles y apoyos
necesalios para el
desamollo da ia vida
familiar y comunitaria
de las personas con
discapacidad, en

condiciones de equidad

de personas con
discapacidad que
activen ta construccion
da redes sociales y
posihilite organizacion
social para la
pasticipackSn, goce y
reivindicacién de
derechos

can discapacidad

con las personas con
discapacidad

base

base

P

de base
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Area de Actuacidn: Accionas sobra ia familia y vecindario relacianadas con Fomento de Iz realizacidn humana . H
N Frogramas o
Objetivo especifico Estrategia - Accion proyectos Metas 2015 Metas 2019 Metas 2022 Indicadores Responsable Corresponsable
Imputsar estrategias y  {Creacién de Acompahar y Proyecio de A 2015 se ha A 2019 se ha A 2022 se ha No. de SDTBS SENA
mecanismos culturales, |afternativas de fortalecer las acompafiamlento y  |ejecutado al menos  [ejecutado al menos 3|ejeciAado al menos |organizacionss de
tecnolégicos & fortalecimiente organizaciones de  |forlalecimiento de las|un provecto de proyectos de S proyectos de base forlalecidas.
Institucionales que - -ldifgidas a s - - |base que trabajan  |erganizaciones de  |forfalecimiento de las|fortalecimiento de Yas|fortalecimicnta de  [Numero de proyectos
posibiliten entornes cuidadores y famifias  |con las personas base que trabajan organizaciones de  [organizaciones de  |las omganizaciones [fermulados

Favorecer a las
mujeres con.-
jdiscapacidad de
jesCasas recursos Y
en especialala
mujer cabeza de
familia, &
cuidadoras |,
previamente
identificada, para
recibir ayuda en
salud, educacion,
vivienda, recreacidn,
empleo en foma
prioritaria,

Incorparacidn de
mujaras con
discapacidad o
cuidadoras, cabeza
de hogar a los
programas ofrecidos
por los programas
soclales del Estado
para el apoyo en
salud, educacidn,
vivianda, recreacidn,
empleo.

A 2015 el 2% de la
poblacién atendida
en los programas
sociales del Estade
$0N mujeres con
discapacidad o
cuidadoras.

cabeza de hogar

A 2019 el 5% dea
poblacién atendida
en los pregramas
sociates del Estado
Son mujeres con
discapacidad o
cuidadaoras

cabaza de hogar

A 2022 el 10 % de
la pablacidn

atendida en ks

lprogidias sociales

del Estado son
mujeres conj
discapacidad-o
cuidadoras .
cabeza de hegar

1

Porcentaje de
mujeres con
discapacidad
atendidas en los
programas sociales
del Estado

Secretarias de
Salud, Educacian,
deporto,
recreacion y
cultura
Planeacion

Defensoria del
Pueblo, SENA

BINGNAILE
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Lineamiento: Cali imaginada desde los presupuestos del Disefio Universal '
Area de Actuacién: Acciones de ciudad relaciocnadas con prevencién de asuntos relacionados con la salud fisica y mental y is prevencion da la exclusién
- FProgramas o -
Ohbjetive especifico Estrategia Accién proyeclos Meta a 2015 Meta a 2019 Meta a 2022 Indicadores Responsakhles Corresponsables
Construir linea base Desarrallo de Besarrollo de Invesligaciones que |A 2015 ya existen los|A 2019 ya existen los|A 2022 ya existen {No. de riesgos para Salud, DAGMA | SOTBS, Academla
qua guie programas de proyectos da proyectos de den cuenta de ks resultados ds la resultados de la s resultados de la |ta salud de las
prevencidn en el investigacion e investigacidn. riesgos mds investigacion que investigacidn que invesligacion que  |personas con
entorno de fiesgos que | intervencion que dan cemunes del entorno ldan cuenta de los dan cyenta de los dan cuenia de los  |discapacidad, sus
afecten la salud de las | cuenta de los riesgos que afectan |a salud |riesgos mas riesgos mas riesgos mas familias y cuidadores
personas con mds comunes para ka de las personas con |comunes para la comunes pada la comumes para la mds comunes
discapacidad, sus salud de las persunas discapacidad, de sus |salud de las salud de las salud de las identificados.
familias y cuidadores | con discapacidad, sus familias y persongs con personas con personas can
familias y cuidadores, | i . cuidadores. discapacidad, sus discapacidad, sus  discapacidad, sus
que aporienats | 'dentificar riesgos familias y cuidadores |famifias y cuidadores |familias ¥
construccidn de la mas comunes en el cuidadares
linea de base entomo que afectan R
la salud de la
persona con '
discapacidad. _ i
N _ i
Fortalecer fos endornos  [Propiciar candiciones  |Formular programas [Prayecto de A 2015 fos A 2019 tos A 2022105 . Numero de proyeclos 50TBS Salud, educacidn,

saludables, entendidos
estos como entornes
que controlan faciores
de riesgo para la salud
y para la participacidn
social de los
cludadanos, asi como
los estilos de vida
satudables arratgados
en una culiura de
respelo a la diferencia
frante a 1a discapacidad
convirtiendo la cludad
en un espaclo da
convivencia

orientadas a I3
creacion de entornas
prolectores endos.
diferentes ambitos de
la vida cludadans, que
mejaren la calidad de
vida de los individuos,
las farnilias y la
comunidad, y
minimicen los efectos
do los riesgas que no
pueden ser
controlados.

de cultura
ciudadana en el que
se fomente la
adquisicion de
conocimientas
acerca de la
discapacidad y la
NQ discriminacidn:

sensibilizacion y
conocimlento sobra
ta discapacidad y no
discriminacion de fas
perscnas con
discapacidad, que
incluya un
companente de
formacidn cludadana
¥ un componente de
campafas masivas
an madios de
comunicacin

imaginarios da
discapacidad gue
exisien en Cali estdn
mas ligado a la
reivindicacién de
derechos, deberes y
dignidad humana
que hacla |a
estigmatizacion y la
disctiminacion

imaginarios de
discapacidad que
oxisten en Call estén
mas ligado a la
reivindicacion de
derechos, debaras y
dignidad humana
gue hacla la
astigmatizacion y la
discriminacién

imaginarios d&
discapacidad que

v en Cali
estan mas ligado a
la reivindicacign de
derechas, deberes y
dignidad humana
qua hacia la
estigmatizacidn y la
discriminacién

de sensibilizacion

cultura, deporte y
recreacitn,
Dafersoria del
pueblo
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad

Lineamiento: Cali imaginada desde los presupuestos del Disefo Universal
Area de Actuacién: Acciones de ciudad refacionadas can provencion de asunlos refacionados con fa saked fisica y mental y Ia prevencidn de fa exciusion
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social de tos
cludadanos, asl como .
tos estilos de vida
saludables arraigados
en una cultura de
rgspela a la diterencia
frenle a la discapacldad
convirtiendo la ciudad

|mejoren 1a calidad de

vida de log individuos,
las tamilias y la
comunidad, ¥
minimicen los efectos
de los riesgos que no
pueden ser

1o

en un espacio de -
convivencia -

los espacios de
recreacidn, ocio y
tiempao libre.

discapacidad en
todos ellos.

inctuyen la variable
de discapacidad para
su planeacisn,
implementacidn y
evalsacion.

incluyen la variable
de discapacidad
para su planeacian,
implementacion y
avaluacidn.

Objetive especifico Estrategia Accién proyectos Meta a 2015 Meata a 2018 Meta a 2022 Indicadares Responsables Carresponsables
Fortalecer los entornos  [Propiciar condickones  [Fortalecer los Proyeclo de No. de programas A 2019 todos los A 2022 lodos los No. de programas Comité Municipal |Secretaria de -
saludables, entendidos |orientadas a la entornas saludables {fortalecimiento a los |que incluyenla pmgramas y programas y que ncluyen la de Discapacidad, |gobierne, Planeacidn
astos como entarnes  |creacién da entomos  |donde permanecen |programas de variable de proyectos del proyectos del variable de Salud, trénsito, Municipal
que controlan faclores |pratectores en las las personas con  |entornos sahxdables |discapacided Estado, dirigidos & |Estado, dirigidos a  {discapacidad DAGMA,
de rigsgo para |a salud |diferentes dmbitos de  |discapacidad como |existentes, que fortalecimiento de  [fortalecimiento de Educacidn,

y para fa participacion  pla vida ciudadana, que |el hogar, 1a escueta, |incluyan ta vanable entornos saludables fentornos saludables Deporte
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

Lineamiento: Call Imaginada desde los presupuestos del Disefio Universal

‘Area de.Actuacion: Acciones da ciudad relacionadas con prevencidn de asuntos refacionados con ia salud fisica y mental y ta prevencion de la exclusion

NeD In oTRJURES

ObJetive especifico Estrategia Accidn prayeclss Meta a 2015 Meta a 2019 Meta a 2022 Indicadares Responsables Carresponsables
Fortalecer las Enfrentar Cantrol a Incluskén da nifes y |A 2015 todos tos A 2019 todos las A 2022 todos los No. de nifios y Secretaria de ICBF, Cultura,
estrategias y eficientemente [siluaciones de jévenes con programas y programas y programas y jovenes con salud, educacion. frecreacidn y deporte
macanismos de situaciones de jembarazo discapacidad en los  |proyecios de proyectos de proyectos de discapacidad que
prevencion de los embarazo temprano, |temprano, adiccion |programas de prevencidn dirigidos |prevencidn dirigidos | prevencién dirigides |participan de
asuntas de intarés adiccién a sustancias  |a sustancias educacidn sexual y  |a jovenes ¢ infancia |a jovenes ¢ infancia |a jdvenes e infancia |programas y
publico . psicoactivas, psicoactivas, prevencitn de cuentan con la cuentan con la cuentan con fa proyecios de

accidentes, explotacionfaccidentes, sustanclas particlpacion de participacidn de participacién de prevencion del
econdmica, todo tipo  {explolacidn psicoactivas y demds|nifios y jovenes con |nifios y jévenes con |nifios y jdvenes con Estado dirigidos a
de viglencia, abuso econdmica, todo programas y discapacidad discapacidad discapacidad infancia,
sexual y trata de tipa de victencia, proyectos dal eslado |adolescencia y
personas tortura, fratos|abuso sexual y trata |dirigidos a la juventud
crueles e inhumanos, [de personas tortura, Jorevencién da
abandono, malirata, tratos crueles e fi85g0s-
brindando proteccién -linhumanes; - - _
especial a las abandono, maltrata, [Inelulr criterios de A 2015 todos los A 2019 lodos los A 2022 todos los Nea. de programas y  |Secrefaria de ICBF, C_ultum,
personas con brindanda z:ocesibﬂida_d y . programas y programas y programas y rroyectas de salud, educacién, |recreacién y departe
discapacidad proteccibn especial |Usabilidad de proyectos de proyecios de proyectos de prevencién,cuentan  |SDTBS
a las personas con  |informacida para prevencién cuentan |prevencidn cueatan |prevencién cuentan jcon critarios de
discapacidad alertar a Ja poblacion |con crilerios de con criterios de con exilerios de accesibilidad y

con discapacidad
sobra axplotacidn
‘aconamica, todo tipo
de violencia, abuso

|sexual y trata de

personas tortura,
iratos crueles e
inhumanos,
abandono, maltrate

accesibilidad y
usabilidad de
infosmacion

accesbilidad y
usabilidad de
informacion

accesibilidad y
usabifidad de
informacion

- Jusabilidad de

informacion
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad

Uineamiento: Call imaginada desde los presupuestos del Disedo Universal
Area de Actuaclén; Acciones de ciudad refaclonadas con prevenciin de asuntos relacionados con la salud fisica y menlal y Ia prevencion de fa exclusién

1ep g oienuees

Frogramas o

Objetivio especifico Estrateala Accién proyectos Meta a 2015 Meta 2 2015 Mata a 2022 Indlcadores Responsables Cotresponsables
Fortalecer las Fomentar el acceso, [Capacitar al Proyactos de A 2015 lodoel A 2018 toda el A 2022 todo et No. de prayeclos da {Secrataria da IPS. Red de Salud
estrategias y disponibilidad y calidad [personal y personas |capacitacian a personal de salud personal de salud personal de satud capacitacidn a Salud. EPS Publica

mecanismos de en los procesos de vinculadas a personal de salud dei]que frabaja en el que trabaja en el que trabaja en el personal de satud del
prevencian de los atencién pAmaria en  |Atencién Primaria  |4rea de atencidn area de atencion Area de atencidn area de atencién area de atencidn
asuntos da Intarés  |salud, cuidando qua enfen Salud (APS) para]primaria sabre primaria es capaz de |primaria es capaz de |primaria es capaz primaria,No, de
publico todas las acciones que fterer herramientas |discapacidad para la |detectar detectar de detectar persanal de satud
. se reaficen, la que permitan una  |deteccion oporiuna, Joportunaments opottunarmentes oporiunaments beneficiado con los
= comunicacion sea atencidn integral. alencién oportuna,  |ruevos casos de nuevos casos de nUevos casos de proyscios de
accequible. remisidn a instancias |discapacidad, discapacidad, discapacidad, capacitacidn
- de atencidn y remilirlos y ofrecer |remitios y ofrecer |remitifos y ofrecer
atencion integral uha atencidn integral [una atencidn integral juna atencitn .
- a las personas con  |alas personas con  |integral a las
discapacidad, tanto |discapacidad, tanto  |personas con -
casos antiguos como |casos antiguos como |discapacidad, tanto
Casos nuevos Casos huevos casos antiguos .
i como casos 14
nugvos | :
"Evaluar y fonalecer las | Asegurar que todas {Evaluacian y A 2015 los A 2019 los A.2022 los No. de personas que |SDTBS ISalud, educacién,
diferentes formas de  |las campanas y fortalecimiento de las|cludadanos de Cali, |ciudadanss de Cati, ciucla:_iar’_ms de Cali, jdan cuenta de la AJeultura; deporte y

acceso y usabilidad de
la informacidn en los
prayectos de
promacian y
prevencidn

espacios para
conltrarresiar estas

{siluaciones sean

accequibles en
forma y contenido
para las personas
con
discapacidad.Desde
las medios de
comunicacion
realizar campaias
de sensibilizacion
comunitaria,
educacidn,
informacian sobra
riasgos vy salud para
esla poblacion

formas de acceso y
usabilidad de ta
informacion gue
existen para las

|personas con

discapacidad

con discapacidad -y
sin ella, utilizan
mejor la informacidn
que axiste sobre los
proyeclos de
atencidn y
prevencién para las
personas con
discapacidad

con discapacidad y
sin ella, utilizan
mejor la informacién
que existe sobre los
proyecios de
alencidn y
orevencian para las
persenas con
discapacidad

con discapacidad y
sin glla, utilizan

informacian que
iste sobre la

mejor a ihfermacidn
qua cxisle sobre los
proyectos de
atericién y
prevencién para las
parsonas con
discapacidad

atencion a la
discapacldad en Call

recreacion,
Defensoria del
puebio
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad
Il

Lineamiento: Cali imaginada desde los presupuestos del Disefio Universal '
Area de Actuacidn; Acclones de ciudad relaclonadas con prevencion de asuntos relacionadas con la salud fisica y mental y la pravencién de la exn;:fusidn

e I oheures
ofao

‘Objetivo especifica

Acclén -

Programas o

Estrategla - ‘- proyecios- - - Meota a 2015 ‘Meta a 2019 Meta a 2022 Indicadores Rasponsables Corresponsables
Generacidn de Incluir un lenguaje  |Proyecto de - A 2015 ol comilé de |A 2019 ol comité de |A 2022 elicomité de |No, de proyectos de  |Comilé Local para [Comités locales de
N ancueniros da |accesible a todas-  |sensibillzaciony emerngencias y emergencias ¥ lemergencias y capacilacidn dirigidos|la prevencidny - temergencias,
[participacidn por parte Jlas discapacidades [capacitacion al |desastres ha incluido jdesastres ha incluide |d ha a personal de atencion de Inslituciones de
de las redes de - para desarollar los |Comilé y atodo el |en sus programas de |en sus programas de [incluldo en sus socorro de la ciudad. |Desastres socorro de la cludad,
pravencién de planes de personal de socormo  Jatencién y atencion y programas de (CLOPAD)
emergenclasy - . pravencion de encargado de las evacuacion evacuacion atencidn y
jdesastres con los emergenclas y emerganclas y estrategias estralegias avacuacion
attores involucrados, |desastres desastres en Cati, adecuadas y adecuadas y estrategias
garantizando en ello la sobre la pertinentes que pertinantes que adecuadas y
parlicipacidn de tas- discapacidad y la garanticen la garanticen la pertinentes que
personas con - adecuacion de sus  |proteccion de la vida {proteccién de la vida |garanticen la
discapacidad . esirateglas para y la salvaguarda de |y la salvaguarda de  |proteccién de la
incluir a las personas |los bienes de tas los bienes de las vidayla ™
con discapacidad en |personas con personas con salvaguards de los
sus planes. discapacidad . discapacidad . bienes da las
personas &on
; discapackiad . 3
: £ Comité Municipal de
i Discapacidad
H -
-1 .
Favorecimiente y Diversificar las | Disediar proyectos de|A 2015 los prayactos |A 2019 los A 2022 los No. de proyectos de |Secratarla de 1PS. RED de Salud
fortalecimiento e tejido atcianes de promocidnde la  |de promocién de la  |proyectos de proyecios de promaocidn gque Salud. EPS Publica
social, proplciando la promocién de la salud qua incluyan |salud incluyen un promocién de la pramocidnide la  |incluyen un
estrategia de trabajo salud hacia la un componante de |componente de salud incluyen un salud incluyen un {componente de
en red, y los grupos de |mevilizacidn social y| movilizackin social y |mavilizacién socialy |components de y

apoye

el fortatecimisnto
del tejido sociat,
propiciando la
asirategia de trabajo
en red, y fos grupos

Torlalecimiento del
tejido social y trabajo
en red que involucre

a las personas con

discapacidad y sus

de fortalecimlento del
tejido soclal y trabajo
en red, en el cual por
lo menos el 2% de la
peblaciin

movilizacidn social y
de fortalacimienio del
1ejido social y trabajo
en red, en el cual par
o menos el 4 % de

componente de
movilizacidn soclal y
de fortalecimiento
del lefido social y
trabajo en tred, en el
cual por lojmencs el

movilizacién social y
de fortalgcimiento del
lefido sacial y el
{rabajo en red.

Porcantaje de
personas que tianen

de apoyo qua familias beneficiada presanta [a poblacion 6% da la poblackn discapacidad
involucren las alguna discapacidad |beneficiada presenta beneficiada incluidas en
persohas con afguna discapacidad | presenta. alguna proeyctos da
- dismpacigadysus discapa_cidad. movilizadion social,
7,
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Plan Indicativo decenal de atencién a 1a discapacidad

Lincamiento: Cali imaginada desde las presupuestes del Disefio Unlversal
Area de Actuacién: Acciones ds cltrdad refacionadas con prevencién de asuntos relacionados con la salud fisica y mental y fa pravencidn de la exclusion

e g oBmjuees

Accldn

Frogramas o

relaclonados con la
discapacidad, como
estrategia
pedagdgica que
facilita la reflexién y
motiva la accidn
frenteata
diversidad, como
una realidad seclal,
actualizando los
principios
demaocraticos de
respeto a la
diferencia,
tonvivencia,
tolarancia y
sofidanidad

de discapacidad en
sus curriculo

de discapacidad en

sus curriculo

tema de
|discapacidad en sus,
cumiculos

Ob)etive especiflco Estrategla ~ " proyectos Meta a 2015 _ Mata a 2019 Meta a 2022 Indicadores Responsables Correspansables
Superar los imaginarios |Posibiliar espacios de [Llevar a cabo Ejecucion de - - JA 2015 se habta A 2019 se habra A 2022 se habrd  -|No. de actividades Participacisn Salud, Planeacibn,
estigmatizantes —  *|encuentres dondé se - jencuentros en actividades Widicas, |realizado una realizado al menos 2 [realizada al menas  |inchusivas realizadas |ciudadana, SOTBS. |Gobiemo
respectoala - - - |evidencie la diversidad |aspacios piblicos  Jculturales, -« jactividad lidica, actividades ludica, |3 actividades poT Somuna y por Seacretarla de
discapacidad. ysafacillela - con aclividades que [deportivas, " |euttural, deporiva cultural, departiva ludica, cuitural, afio. Culura, Seccetaria

: participacién ey - faciliten ta educativas y educativa o educativa o deportiva educativa de educacion.
convivencia dé Yos interaceion y el comunicacionales comunicacional que |eomunicacional gue Jo comunicacicnal
|colactivos para reconacimiento do  |inclusivas que sea inclusiva por sea inclusiva por que sea inclusiva
garantizar el respeto a fla diferencia facililen la comuna, por afto comuna, por ane por comuna, por
la difarencia inleraccidn y el afo.
reconocimiento de la
\ciferancia
Erradicar la Incluir en los Ajustes en los A 2015 el 50% de  |A 2019 el 75 % de A 2022 EL 100% de |Porcentaje de Educacidn 50TRS, Academia,
discriminacidn. curricutos de los contenldos las Instituciones las instituciones las instifuciones instituciones ICBF, SENA,
diferentes niveles  |incluyendo la educativas de los educativas de los educalivas de los  |educativas de Cafl, Cultura, Nicleas
H educalivos ia formacion en difarentes niveles de |diferentes niveles de |diferentes niveles  |que Incluyen sl tema educativos |
) farmacian en |asuntos relacionzdos Jformacién de Cali  {formacién de Cali  |de formacion de de discapacidad en :
asunios con la discapacidad |han incluido el tema |han incluido ef tema |Cali han incluide el 1su PE] t
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: pian Indicativo decenal de atencién a la discapacidad S.
: -
-
Area de actuacion: Acciones de ciudad refaclonadas con Hahiitacion y Rehabilitackin
— “Ohjetivo espetifico ““Estralegia - Accian - .. Proyecto - “Wetas a 2015 Welas a 2093 | Mela a 2022 Tndicador Responsanle Torresposable
Proveer las condicionas | Ajuste y fomenta da la |, Eslablecer Fortalecimiento de la] 2015 Hay un 2019 hay un A 2022'hay un Porcentaje de Secretaria de ESE, EPS. ARP, ~
para lograr la mayor capacidad Institucional | . _converilos. del rod de senvicios de laumento del 5 % de |aumento del 10% @ aumnento del 20 |sequimiento y Safud 1PS, Cajas de
autonomia ¥ de la red piblica ¥ municipic con rehabiltacion y de  |seguimiento y seguimiento y seguimiento y culminacion compensacitn
participacién de tas privada de prestacién. | entidades de los ayudas técnicas  jeutminacion culminacién culminacién salisfactoria de los familiar, ONG
personas con de serviclos desde sectores publico y tislgctoria de las  |satisfactoria de los | satisfactoria de los Jprocesos da
discapacidad en los criterios de pertinencia privado local, procesos de procasos de procesos de rehabilitacién
espacios cotidianos y y calidad que regional, nacional o rahabilitacion rehabilitacion rehabilitacién
de vida ciudadana, con raspandan a las internacional para el
la participacion, necasidades de desamollo de
comEromise y desarrollo de las acciones de
sofidaridad de la familia, personas con rehabllitacion
la comunidad y el discapacidad, su fuacional y
Estado. familia y vecindaria. profesional y de
ayudas técnicas y
tacnoldgicas que
contribuyan a que B
tas PCD akcancen | : ¢
independencia en el i .
dasampeno de sus '
actividades.. B
Mejoramiento de la. |Ampliar cabertica Ampliacidn de AZ015Las PGy | A2010 Las EPSy | A 2022 Las EPSy |No. de casos nueves Secretaria de 178, Cajas de
atencién da de alencidn en cobertura de las ESE presentan | las ESE presentan | las ESE presentan | de personas con Salud Publica Compensacion
habiiitackon y habiitacién/ atencidn en un ingremento de un incremento de | un incrementa de discapacidad - familiar. ONG!
Irehabifitacién de las _ |rehabifitacién de las Jhabilltacidn/ cobertura en cobertura en cobertura en atendidos en los
pefsonas con . |personas con rehabilitacién que procesos de procesos de procesos de servicios de
discapacidad, de la discapacidad, de la~ |incluya poblacién habilitacion/ habititaciand habilitacién/ habiltacion/
zana urbana y rural, zona urbana y rurat, |con discapacidad de rahatilitacidn de rehabilitacion de rehabilitacitn de rehabilitacidn |,
teniendo en cuenta el lteniendo en cuenta [la zona urbana y poblacitn con pablacion can poblacidn con  |teniendo en cuenta el
"~ |enfoque diferencial el enfoque rural del Municipie, | discapacidad rural y discapacidad rural y | discapacidad rural y enfoque diferencial
diferencia teniende en cuenta | urbana, con enfoque | urbana, con enfoque urbana, con .
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Plan Indicativo decenal de atencién a la discapacidad

Area de actuacién: Acciones de ciudad relacionadas con Habiftacion y Rehabilitacién

112D 3q shenures
ofanio

F

Bancos de Ayudas
técnicas

mantenimiento de un
banco de ayudas
técnicas v lecnologla
de asistencia por
comuna, ulilizando
recursas propies da
las comunas y
recursos cantrales.

formulade un

prayecto para dolar
al banco de ayudas

jtécnicas y tacnologia

de asistencia en 1)
comunas donde eslé
funcionando el
Comité Comunal de
Discapacidad

formudado un
proyecto para dotar
al banco de ayudas
1écnicas y tecnologia
de aslstencia en 15
Jecomunas donde esié |
funcionando el
Comilé Comunal de
Discapacidad

formulade un
proyecto para dotar
uel banco de
ayudas técnicas y
tatnologla de
asistencia en 20
comunas donde
estd funcionando el
Comité Cormunal de
Discapacidad

No. de proyectos
para ayudas
téanicas y lecnologia
de asislencia
formulados

fsalud, DTBS,

| Objetivo aspecifico Estrategls ‘Acclen” "7 Proyecto’ Métas a 2015 Metas a 2019 Mata a 2022 Indlcador Responsable Correspasable
Proveer las cordicionas | Mejoramienio de la JArticular la oferia de | Estimulacién de A 2015 LasEPSy |A2019 LasEPSy |A2022LasEPSy [Porcenlaje de Sacretaria de IPS, Cajas de
para legrar la mayor atencion de servicios en oferias de servicios |las ESE presenian  Jlas ESE presentan  [las ESE presentan  fincremento en Salud de Call y det |compensacién
autonamia y e habilitackn y rehabilitacion _en rehabilitacién un fncramento da un incremento de unincremento de  Jcobertura en los Valle del Cauca. {familiar, ONG
participacién de bas- rehabilitacién de las  funciona! con profesional, cobertura del 5% en |cobertura del 10%  |cobertura del 15%  |procesos de EPS. ESE
personas can persanas con oferas de articuladas a la procesos da an procasos de en procesas de habilitacién/
discapacidad enlos |- discapacidad, de la |rehabilitacién rehabililacién habilitacidn/ habilitacion/ habilitacion/ rehabifitacidn
espacios cotidianos ¥ -] zona utbana y rural, |profeslonal jfuncional rehabilitacidn rehabilitacién rehabilitacidn protésional
de vida ciudadana, con | lenienda en cuenta el profesional prefeslonat profesional .
la participacidn, enfoque diferencial
compromiso y
solidaridad de la farnilia,
ta comunidad y el
Estado, -
D B Fortalecer los. Creacion y "|2015'se habra A 2019 se habra A 2022 habra Secretarias de

Comités comunales
da discapacidad,
Comilés de
plantficacion, JAL,
JAC

resme
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Plan Indicativo decenal de atencidn a la discapacidad @
o =
Area de actuaclén: Acciones de ciudad refacionadas con Fomento de la realizacicn humana ;
Objetivo Programas o
Especifico Estrategia Acclén - - - proyeclos Metas a 2015 Metas a 2019 Metas:2022 Indicadores Responsable  |Corresponsable
Generar candiciones de |Ajuste, disefio y Viatbilizar i Adecuacion e A 2015 EE30% de  |A 2019 EI50% los A 2022 . €1 90% de |Porcentaje de PEI Educacidn Nucleos educatives
acceso con equidad al  Jarticulacitn de financiacidn de tmplementacién de  llos proyectas proyeclos educativos {las proyectos con adecuaclonas
disfrute de los derechos |sistemas, dispositivos |programas de proyeclas da educativas institucionales (PEl} {educativos: curriculares
socioeconomicas de las |y mecanismos para el Jatencion al educacidn inclusiva  |institucionales {PEI) |han incluido de institucionales (PEN)
personas can acceso equitativo y de fmejoramlenio de 1a |que incerpoeren han incluide de manera asertiva y han Incluido de
discapacidad, familias y |calidad, con acclones |calidad de ka formacion de manera asectiva y exitosa las manegra aserliva y
cuidadores. afirmativas para el educaciin a lravés  |maesires y personal |exilosa las adecuaciones exilosa las -
goce efectivo a de programas de de apoyo, adecyaciones curticulares, de adacuaciones
derechos en servicios  |dotacidn, adecuaciones de cumiculares, de infraestructura, curricidares, de
da salud, educackdn  |acompafamiento, linfraestructura y infraestructura, datacidn y formacién finfraestructura,
formal y formacidn asistencia técnica y Jdolacidn adecuada  [dotacidn y formacion |de maestros parala |dotacion y .
para el trabajo y orientaclén da de maestros para la |educacldén inclusiva  [farmacidn de . -
desarrallo humano, maestros educacidn inclusiva Imaestros para la
recreacion, turismo, _ |convocados en |educacitn inclusiva
trabajo, cultura, toma al . !
transporie, vivienda, |mejeramiento det . ' '
informacian, micro — clima de ta i £
lcomunicacién, ociey  |ensefianza para : i
tiempo ¥bre, esludiantes con x
administracion de necesidades t
Justicia, movilidad, que|educativas i
sean accesibles y especiales
usables, con énfasis
. Fomentar la Fortalecimienio y A 2015 se habra A 2019 se habré A 2022 se habra No. de personas con |Secrelaria de {Secretaria de
formacién para e |ampliacion de la Incluido en la oferta  lincluido en la olerta {inclvido en ta oferta |discapacidad Educacion. Culturm. Deporte.
trabajo, teniendo en |oferta de esquemas  jde formacidn para et de formacidn para el |de formacion para  |formadas en los SOTBS. SENA Asesoria da fomento
cuenta la formacion {educalivos 3 trabajo y desamolio  |trabajo y desarrcllo  |el trabajo y proyectos para el QCONDMICO ¥
complementaria, poblactén con humano a la hymano a la desasollo humano  |trabajo ofrecidos por competitividad.
técnica, tecnaldgica {discapacidad peblacién con poblacion con ala poblacién eon el Estado Instituciones de
y universitatia. De discapacidad como  |discapacidad coro  |discapacidad como * |educacion
iqual manera la parlicipante con los  |parlicipante con los  |paricipante’ con Yos tecnologica y
formacion para el ajustes mzonabtes  |ajustes razonables  |ajustes razonables superior def

trabajo y el
desarrollo humana,
el emprendimignio y
el emprasarismo.

en que haya lugar

an que haya lugar

en qus haya lugar

Municipio Santiage
de Cafi.

4
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Plan Indicative decenal de atencidn a la discapacidad

Area de actuacién; Acciones de ciudad relacionadas con Fomendo de fa realizacién humana

nep I3q obenurEs
0f3Iuo

Objetivo Programas o
Especifico Estrategia Acclén __proyectos Metas a 2015 Metas a 2019 Metas 2022 Indicadores Responsable  [Corcesponsable
Generar condiciones de |Ajuste, disefioy Garantizar, que los  |Creacidn de alianzas |A 20115 exislen - |A 2019 exisien A 2022 existen Nao, de alianzas SDTBS, SENA, Inslkituciones
acceso con equidad al  |ariculacion de derechos, situacion lenire el Estado, la  |alianzas entre la alianzas entra la alianzas enlre la Cajas de educativas, CERES,
disfrute’ de los derechos |sistemas, dispositivos |y condiciones empresa privada y  |empresa, el Estade, . lempresa, el Estado, |empresa, «f Estado, COMpensacion ONG empresa
sociveconomicos de las |y metanismos para el [laborales de los entidades de las entidades de las entidades de las entidades de familiar privada
personas con acceso equitativo y de lrabajadores con formacion y ONG,  |formacidn y ONG formacidn y ONG farmacidn y ONG
discapacidad, familias y |calidad, con acciones |discapacidad sean |que faciliten la para la inclusign para la Inclzsidn para 1a inclusién
cuidadores. - lafimalivas para el equiparables atos  finclusion labgral de  {laboral que incluya  |laboral que incluya  |laboral que incluya
goce efoctivo a de los demds las personas con las diferentas las difetentes las diferentes
derechos en servicios  {trabajadores. discapacidad en las  |modalidades de |modalidades de modalidades de
de salud, educacién diferentes trabajo. trabajo. trabajo.
formad vy formacién modalidades de -
para e trabajo y trabajo.
dasamollo humane,
recreacldn, turismo,
R _ . ._Jtrabajo, cultura, ; i
wansporté, vivienda,  |Apoyar ef nclusion del tema de|A 2015 todas las A 2019 todas Jas . |A 2022 lodas las No. de acclones de  |SDTBS, SENA, Instituciones.
informacién, amprendimiento y © |discapacidad en acciones de - acciones de " {acciones de emprendimiento y Cajas de educativas, CERES,
comunkcacion, ocloy  |empresarismo-de la todas las Politicas o [emprendimiento y .. |emprendimiento y emprendimiento y  |empresarismo compensacidn ONG empresa
tiempo libre, pablacidn en Proyeclos empresansmo empresarismo empresansmo incluyen el enfoque  |familiar privada
administracién de general, con Mundicipales de Incluyen al enfoque  |ircluyen el enfoque  lincluyen el enfoque |diferencial
justicia, movilidad, que]enfoque dilerencial |emplec diferencial diferencial diferencial

sean accesibles y
usables, con énfasis
en la lormacion de los
prestadores de los
servicios y la
disponibilidad de
infraestructura y
dotachsn adecuada -
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Plan Indicativo decena! de atencién a la discapacidad

Area de actuacidn: Acciones da ciudad relacionadas con Fomento de la reafizacion humana

nNeP Iq obpuUREs
{310

Objative Programas o
Especifico Estrategla Accion proyectos |  Metas a 2015 Metas 3 2019 Metas 2022 Indlcadores - Responsable |Corresponsable
Genetar condiciones de |Ajuste. disefio y ‘Viabilizar tnclusidn de la A 2015 Et 25% de A 2019 EI50% de |A 2022 El 100% de {Porcentaje de Comild Municipal |Secietarlas y
acceso con equidad al  |articudacion de lineamientos, ~ temitica de los planes, los planes, los planes, Planes, programas y [de Discapacidad  |dependencias de Ya
disfrute de los derechos |sistemas, dispositivos [nomas y discapacidad en programas y programas y programas y Proyectios da la Administracidn
socioecenamicos de las |y mecanismos pata el {regulacionas que todos los planes proyectos de proyectos de ka proyectos de la {adrinistraclon Municipal
personas con acceso equitativo y de |contribuyan a programas y Administracidn Adritistracion Administracién Muricipal que de
discapacidad, familias y {calidad, con acciones |garantizarun proyeclas Municipal enen Municipal tienen Municipal tienen planes, programas y
cuidadoras. afirmativas para al antorno y transporte |implementados por  linclulde el incluldg el incluido el proyectos de la
goce efective a accesibles, asi Ips diferentes componenta de componenie de componente de Administracién

derechos en servicios
de salud, educacidn
formal y formacion
para el lrabajo y
desarrallo humano,
cecreacion, turlsmo,
trabajo, cultura,
transporte, vivienda,
infarmacién,
comunicacidn, ocio y
tiempa dore, ’

|administracién de

justicia, movilidad, que
sean accesibles y
usables, con énfasis
en ta formacién de los
prestadoras de los

|servicios vy la
|dispanibilidad de

infraestruciura y
dotacién adecvada

como el pleno
ejercicio del derecho
a la informacion, ia
comunicacién, la
recreacion, 1a satud,
la mavilidad, el
turismo la vivienda,
la administracion de
justicla, el deporte,
la recreacién, el odio)
y la cultura de las
persanas con
discapacidad

sactores da la
Administracidn
Municipal que
garantice la
participacidn de las
persanas con
discapacidad, sus
familias y cuidadores
en l0s mismos.,

discapacidad como
un ejo transverso y
dasda un enfoque
diferencial.

discapacidad como
un eje transverso y
desda un enfoque
diferencial

discapacidad coma
un eje transverso y
desda un enfoque
diferensial

[Municipal tienan

incluido el
camponente da

jdiscapacidad come
un eja transversoy |

desde un enfoque
diferencial
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Area de actuacién: Acciones de ciudad rolacionadas con Famento de la realizacién humana
Objetivo Programas o :

- Espacilico Estrategla Accién proyectos Metag a 2045 - Metas a 2018 Metas 2022 Indicadores Responsable [Cortesponsable
Favorecer ta .. |impulsar estrategias, |Potenclary Acompanamiento ¥ |A 2015 el 30% de las|A 2019 EI65% de  |A 2022 £1 100 % de [Porcentaje de . |soTBS Personerla, Oficina
participacitn de las accionas y jacompanar las . fortalecimiento de  jcomunas lienen las comunas fienen |as comunas y lpersonas con da Participacidn
distintas- organizaclones |mecanismos sociales, [formas formas organizalivas |formas organizativas |formas organizativas |comegimientos discapacidad gue ciudadana
sociales para que . |eulturates, organizativas de [a  |sociales y politicas  |que Incluyen Ia que incluyen la tienen formas participan an los
asuman el compromiso |{ecnoldgicos e saciedad civil en Yos |de 1a sociedad civil  {participaclon de participacion de organizativas quea  |espacios de loma de
do pensar la situacldn - |institucionales que territorios,"en que incluye personas con personas con incluyen ta decisiones da su
de discapacidad det perrnilan la escenarios de organizaciones y discapacidad discapacidad padicipacidn de comuna
municipio en forma construccion de la organizacidn y parsonas naturales persanas con
colectiva, continua y conciencia de movilizaclén social y{de las comunas , a discapacidad

permanente, para qua
las decisianes
refaclonadas con su
intervencin se
enmarquen en
estrategias compartidas
y sastenibles

identidad colectiva, ta
transformacion de
imaginarkes sociales
entorno a la
discapacidad, las
acciones colectivas, la
formacian ciudadana y
el ejarcicio de
cludadanla para gozar
de los derechos an
sahud, educacidn,
frabao, cutiura,
transporte,
informacidn,
recreacidn y departe,
administracian de
Justicia, que sa

loxprasa en ia

participacion social y
pofitica da las
personas con
discapacidad

palitica desde la
anliculacién con
redes para tal
efacig, 8 impulsar
los espacios de
ciudad para la
incidencia social y
politica, unificando
las agendas de los
sectores piblicos y
privados para la
implementacion y
sequimiento de 1a
oolitica publica de
discapacidad da
todos los agenles
invohucrados

lravés de la
unificacidn de las
agendas
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de compromiso, pueden
traducirtas en acciones

practicas y logren el
producio esperado.

pultlicas, para evitar el
desperdicio ¥ los altes
costos saciales,
{ocalizando una
respuesta efectiva a
fos intereses y
necesidades de esta
poblacidn,

vida cotidiana, el

jeconcepto de la

buena geslién y
mejoramiento da
todas las
arganizacionas
involucradas en la

|atencidnala

discapacidad

heframientas
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Area de actuacién: Acciones de ciudad refacionadas con Fomenfo de la realizacidn humana
Objetivo Programas o
Especilico -~ Estrategia - Accién proyectos Metag a 2015 - Metas a 2019 Metas 2022 Indicadores Responsable  [Corresponsable
© |nstitucionalizacién de [Generar Difusiony - A 2015 en todas las Al 2019 en todas las |Al 2022 en todas las|Ne. de agendas que {SDTES, Dafensoria del”
Posicignar eltema det3 I3 transversalidad y el fcompromiso de las Jconcienciacion de la Jagendas se - agerdas se agendas sa conzideran ia Personeria Pueblo
discapacidad en todas las |enfoque diferencial en jdependencias - |palitica de considera la considera ta Jcansidera la discapacidad Municipal
agendas publicas, potiticas publicas, administrativas de la|discapacidad alos  |poblaclén, poblagién, poblacidn,
especizlmente en &f programas, planes y  |Alcaldia y de y otras |aclores del necesidades y necesidades y necesidades y
Comité de Politica Social  |pteyectos de la ciudad, |para asumir la desarrolio. expeciativas de las  |expeoctativas de las  |expectativas de las
ded municipia, genérando geslidn coerdinada perschas con peMsoNas con personas con
mecanismos viables que de polilicas discapacidad, su discapacidad, su discapacidad, su
permitan aproplac ta sociales, familia, cuidadores y |familia, cuidadores y [farmilia, cuidadores
dimensién de econdmicas y vecindario vecindario y vacindarlo
discapacidad, como ele ambientales de la -
Jciudad,
transversal
Transformar el Estabilidad y Adoptar en lgs formar a las A 2015 se han 2019 se han A 2022 se han No. de pracesos de SDTBS. Academia
2 |'maginaro-de ks~ “|eontinuvidad de los planes de desamoilo personas con realizado un proceso |reafizado 2 procesas realizado 3 " formacién
‘|actores del desarrollo  |esguemas de gestion y|local, asl como en discapacidad y sus |de formacion, por de farmacién, por procesos de - ! i
*|para que ko ajustan a su|de los programas de  Jlos proyectos de famllias, a comuna y comuna y Yormacién por ano, H
‘|auehacer de acuerde  |atenckin ala renovacisn y prestadores de  |carfegimientos comegimiantos por comuna y |
£on sl cultura, su discapacidad de las  |transformacion de | servicios a persoans comegimientas -
propio aporte y su nivel |organizaciones los dmbitos de la con discapacidad en ; -
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Area de actuacidn: Accionas de ciudad relacionadas con Fomento da la realizacidn humana
Ohjetiva . Programas o
Especifico Estrategia - .} .- Accién proyecios Metas a 2015 Metas a 2049 Metas 2022 Inglcadores Responsable’ jCorresponsable
Transformar eb Promocion la Asesorar y adecuar |Farmacion a tedos * A 2015 se han A 2019 se han A 2022 se han  |Ma, de procesas de s50T8S Academia
imaginario de los transversalidad del la institucionalidad  |los servidores reallzado un proceso realizado dos realizado tras  |formacion.
aclores del desarrollo  [componente de .|pOblica y privada en |pitlicos y privados de formacién en la pratesos de procesos de
para que fo ajustan a suldiscapacidad en.los disefio universal en disefio universal Adminsitracion formacidn en ks formaclén en ka
quehacer de acuerdo  |planes de desarrallo de|para que se hagan |de servicios, Municipal Administracion Administracion
con su cultura, su las comunas y los ajustes programas y planes. Munlcipal Municipats
propio aporte y su nivel lcarregimientos del razonables
de compromiso, puedan |municipio considerando la
traducirias en acclones transversalidad y el
praclicas y kagren el enfoque diferencial
producto esperado. R
Desarrollar un sisterna  [Manlanimiento de Implementar el A 2015 Cali cuenta A 2019 Cali cuenta  |A 2022Cali cuenta  [Linea da base SDTBS, Comilé  |Salud, educacidn,
de informacidn que de  |datos actualizados 3 SISPRO comp una  Jcon una linega de con una linea de ton una lingade  |existenie Municipal de cultura, déporte y
cuenta de la situacidn  |sobre discapacidad, en| cstrategia base en base en base en H Discapacidad recreacidn
de discapacidad an anticutackin con k| metodalSgica de discapacidad discapacidad discapacidad
Sanilago de Cali diferertes fuentes da caracter pariicipativa
generacidn de para generar -
infermacién sobre procesos de
discapacidad y Investigacién, de
relacionadas. informacion kocal y
Definir la linea de ;:c;:z:i;:nm: toma
base sobra .
. - Jdiscapacidad para |Crear una base de A 2013 Calicuenta | A 2018 Cali cuenta | A 2022 Cali cuenta | Numera de bases da| SDTBS. Comité Sector Social
- Cali datos y difundir con Uan bases de ton uan base de ¢on uan base de datos y de Municipal de Administracion
estudios, dates y datos y datos y caracterizaclon de Discapacidad. Municipal.
Investigaciones y caracterizacion de la)caracterizacion de la| caraclerizacion de . infermacion
trabajos atadémicos discapacidad discapacidad la discapacidad - funclonanado
para soluciones a
problemas de las
PErsanas con
|discapacidad.
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Area de actuacidn: Acclones de cldad relacionadas con Fomento de la realizacion humana £
Objetive Programas o
Especifico Estrategia Accion proyectas  --] - Metas a 2015 Mctas a 2019 Metas 2022 Indicadores Responsabla  |Corresponsable
‘|Desarmollar un sisiema  |Oesarrollar un sistema [Desamollar enlos  [Crear una base de A 2015 Calicuenta | A 2019 Cali cuenta [A 2022 Cali cuenta [Sisiema de SDTBS, Comitd  |Academia
de infomaclén que de  |de informacion que diterentes actores e |datos y difundir con un slstemade | conun sistemade |conun sistema de  finformacidn Municipal de
" |cuenta de la situacién  |cuenta de 1a siluacion  [instancias la estudios, informagion sobre informacidn sobre |informacién sobre  Jkumecionando Discapacidad
de discapacidad en de discapacidad de capacidad de investigaclones y discapackiad, discapacidad, tdiscapacidad,
|Santiago de Cali Santiago de Caii. produccién de trabajos académicos |  articulado a ofros articulado a otros  Jarliculade a olros
= informacion y que desarroflen sistemas de sistemas de sistemas de
proplelar que asté | propuestas de Infarmacién que informacién que  linformacién que
R actualizada da sohucidn a cuenta la ciudad cuenla da ciudad  |euenta la civdad
manera pefmanerite [problematicas
y disponible en dos |afrontadas por la
sentidos. poblacién con
discapacidad
¢ ' b
i I
Generar una reflexion  |Encuentros, discusian -jPromaover la Formacion A 2015, se cuenta | A 2019, se cuenta |A 2022, se cuenla |Numero de catedra Comitg Municipal Academia
permanente frente al |y debate en lormno a dimensidn profesional en . con una Cétedm de | con una Catedra da |con una Catedra de |de Discapacidad de Discapacidad
lema de la discapacidad|lemas retacionadas discapacidad en los |discapacidad desde Discapacidad Discapacidad Discapacidad interdisciplinaria e -
en diversos dmbitos con discapacidad procesos de al academia interdisciplinaria e interdisciplinaria e |interdisclpfinania e |interuniversitaria
polillcos, académicos, formacian inferuniversitaria interuniversitaria  |interuniversitaria funcionando N
comunitarios de la profesional para funcionandg funcionando funcianando
Icfudad. generar -
conocimiento sobre
efla desde una
perspectiva -
linterdisciplinar
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Area de actuacidn: Acciones de ciudad ralacionadas con Fomento de ia reafizacién humana '
Objative Programas o i
Especifico Estrategla Aceibn - - proyectos Metas a 2015 Metas 2 2019 Meotas 2022 indicadores Responsable  [Corresponsable
Facilitar la Implementacidn de . |Promocién del Foro da accesibilidad A2015se ha A 2019 se ha A 2022 se ha Mo, de foros sobre  |Planeacidn, Curadurias, todas las
translormacion de Ia proyectas urbanos que [concepto de disedo |y disefio universal, realizada 4 foros de | reafizadoe 4 foros de [realizado 4 foros de |accesibitidad y Comiié Muricipal [dependencias de la
-|ciudad y mejorar el incluyan el disefio universal en el accesibilidad y accesibiidad y  |accesibifidad y movilidad realizados. Jde Discapacidad  |Administracién
. |equipamiento urbane  Juniversal desaerollo dal disefio universal diseno universal  [disedo universal Municipal
(urbanismo) para Municipio.
eliminar barreras y
majorar la movilidad y el
desplazamiento
auténomo en la ciudad
Mejorar lag estrategias Formacion a los Adecuar la Imptementacion da lafA 2015 sa cuenta A 2019 se cuenta  JA 2022 se cuenla . [No. de espacios con |Planeacion, Curadurias
de comunicacién e ciudadanos e |sefalization urbana, fsefialetica en la con un proyecto de  |con un proyecto de  Jcon un proyecto de |sus respectivos Comilé Municipal N
informacidn de 1a Implementacion de  |interurbana y.de los |ciudad implementaclon de la|implementacion de lajimplementacion de siglemas de de Discapacidad. ‘
cludad que posibilite la | elementos, valores, [equipamientos sefialiacion urbana, |sefialiacion urbana, |[la sefatiacion sgfializacion Transito
intaraccidn social de | proparciones y normas interurbana y de Iso  |inlerurbana y de 180 jurbana, interurbana | ¢
. todos los ciudadanas del sisterna de equipamianto equipamiento y da Iso
seflalizacién dentro de equipamiento
la civdad
) h ; Difusion e la " |Adecuacién de A 2015 a cuenta con |A 2019 se cuenla  |A 2022'se cuenta  |Na. de espacios con Planeacién, Curadurias
normatividad sobre |espacios piblicos tas instalaciones del {con las inslalaciones |con tas sus respectivos Comité Municipal
accesibilidad y con su sefalizacibn  JCAM, Secretaria de  |del CAM, Secretaria |instataciones del sislemas de de Discapacidad,
disefio univeraal acorde a fas normas |Cultura, Secretaria  lde Cuttura, CAM, Secretaria de |sefializacién Trangite
de ICONTEC de Salud, CALIS con {Sacretaria de Salud, ICultura, Secrelaria
parcialmente CALls de Salud, CALIs ~
|seRalizadas. medianamente con su sefalizackin
sefallzadas raspectiva
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ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

Santiago de Cali, 24 de Diciembre del 2014, recibido en la fecha va al Despacho
del Sefior Alcalde para su Sancién el Acuerdo 0382 “POR MEDIO DEL CUAL SE
ADOPTA LA POLITICA PUBLICA Y EL PLAN INDICATIVO DE ATENCION A
LA DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI Y SE DEROGA
EL ACUERDO 0197 DE 2006".
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