
 

 

CONCEJO MUNICIPAL DE BOAVITA  

ACUERDO No. 005     

MAYO 22 DE 2020 

 

POR EL CUAL SE ADOPTA EL PLAN DE DESARROLLO 2020-2023 ¬POR 

BOAVITA TODOS CON EL ALMAº  Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES. 

 

EL CONCEJO MUNICIPAL DE BOAVITA , en uso de sus atribuciones Legales y 

Constitucionales contenidas en el artčculo 313 numeral 2 de la Constituciēn 

Nacional, Ley 136 de 1994 modificada por la Ley 1551 de 2012, Ley 152 de 1994, 

demĂs normas concordantes, y, 

 

C O N S I D E R A N D O  

 

1. Que el Artčculo 313 numeral 2Ð de la Constituciēn Nacional establece como 

competencia de los Concejos Municipales, adoptar de acuerdo con la Ley 

los planes y programas de desarrollo econēmico, social y de obras 

pęblicas.  

 

2. Que la Constituciēn Polčtica Nacional en su artčculo 339 estipula que los 

planes de las entidades territoriales estarĂn conformados por una parte 

estratĉgica, otra de mediano y corto plazo.  

 

3. Que el Artčculo 342 de la Constituciēn, prevĉ que en la adopciēn del Plan 

de Desarrollo se debe hacer efectiva la parti cipaciēn de la ciudadanča en 

su elaboraciēn.  

 

4. Que el artčculo 74 de la Ley 136 de 1994, modificado por el artčculo 21 de 

la Ley 1551 de 2012, establece que  el trĂmite y aprobaciēn del Plan de 

Desarrollo Municipal debe ajustarse a lo que ordena la Ley OrgĂnica de 

Planeaciēn. 
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5. Que la Ley 152 de 1994, en su artčculo 40 prevĉ que el Plan de Desarrollo 

serĂ sometido a consideraciēn del Concejo Municipal para su aprobaciēn.  

 

6. Que como aporte adicional se trabajē con base en los lineamientos dados 

por el Departamento Nacional de Planeaciēn DNP, Kit de Planeaciēn 

Territorial KPT.  

 

7. Que el Plan Territorial de Salud reglamentado por la Resoluciēn N1536 de  

Mayo 11 de 2015, hace parte integral de Plan de Desarrollo.  

 

Que en mĉrito de lo expuesto , el Concejo Municipal de Boavita ,  

 

ACUERDA:  

TITULO I 

PRINCIPIOS GENERALES 

CAPITULO UNICO 

 

ADOPCION, DEFINICION, OBJETIVO Y AMBITO DE APLICACIöN 

 

ARTICULO 1.-  Adēptese el PLAN DE DESARROLLO 2020 -2023 ¬POR 

BOAVITA TODOS CON EL ALMAº, el cual constituye el instrumento destinado 

a orientar, regular y promover  todas las acciones del desarrollo Municipal, con 

base en la siguiente estructura: 4 Ejes y Pilares, 4 Dimensiones, 16 Sectores, 20 

Programas y 55 Subprogramas, en  procura del mejoramiento de las condiciones 

y de la calidad de  vida de sus habitantes , mediante la Inversiēn de los recursos 

pęblicos con eficiencia, eficacia, racionalizaciēn y transparencia.  

 

ARTICULO 2.-  El Plan de desarrollo en su parte Diagnēstica, Estratĉgica, 

Financiera, de Seguimiento y Evaluaciēn, define l as 4 Dimensiones, 16 Sectores 

y 20 Programas, de los cuales se desprenden  sus objetivos estratĉgicos y metas 
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de resultado y de producto, contempla un capčtulo financiero a desarrollar en el 

cuatrienio del presente Gobierno Municipal, segęn la siguiente estructura:  

  

Planeaciēn Participativa-  Componente Comunitario  

El proceso de elaboraciēn y formulaciēn del Plan de Desarrollo, fue participativo 

e incluyente, teniendo en cuenta las necesidades, expectativas y sugerencias de 

la comunidad de cada sector, hecho de la mano de lčderes comunitarios, 

funcionarios de la Adminis traciēn Municipal, grupos de veedurčas ciudadanas, 

agremiaciones, instituciones educativas, y demĂs miembros de la comunidad, 

cumpliendo con el compromiso establecido en el Programa de Gobierno ¬POR 

BOAVITA TODOS CON EL ALMAº. 

El Plan de Desarrollo 20 20-2023 ¬POR BOAVITA TODOS CON EL ALMAº, se 

trabajē sobre la base de la metodologča del DEPARTAMENTO NACIONAL DE 

PLANEACION  DNP , Kit de Planeaciēn Territorial KPT , cuyo  objeto fue d elimitar 

correctamente los problemas como el punto mĂs importante del diagnēstico, un 

problema bien identificado es la base para plantear una buena soluciēn: 

utilizamos la HERRAMIENTA DE MARCO LOGICO ¬ARBOL DE PROBLEMASº, 

a travĉs de la metodologča de planeaciēn participativa, con el Diario de Campo 

con la Comunidad, de lo cual existen las evidencias FotogrĂficas, Planillas de 

Asistencia y los diarios de campo escritos por Mujeres, Hombres, Adultos 

Mayores, Niđos y Niđas en las diferentes Veredas y sectores del Municipio, 

fomentando del Liderazgo y la Participaciēn Comunitaria de todos los 

Ciudadanos. 

I. DIAGNOSTICO  

 

Con el Formato sugerido por el Departamento Nacional de Planeaciēn DNP , 

realizamos los Talleres participativos de Plan de Desarrollo: Diario de Campo con 

la Comunidad, el cual nos permitiē establec er el Banco de necesidades del 

Municipio , insumo fundamental para la toma de decisiones . 
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II.  COMPONENTE ESTRATEGICO  

 

1. DIMENSION SOCIA L 

 

EJE I PILAR SOCIAL, Salud, Vida, Seguridad Alimentaria y Bienestar para 

los Boavitanos.  

 

9 SECTORES: Educaciēn, Salud, Agua Potable, Saneamiento BĂsico y 

Servicios Pęblicos, Vivienda, Cultura, Deporte y R ecreaciēn, Atenciēn a Grupos 

Vulnerables, Infancia y Adolescencia y Victimas. 14 PROGRAMAS , 34 

SUBPROGRAMAS , Objetivos, Lčneas Base, Metas, Indicadores y 

Responsables. 

2. DIMENSION ECONOMICA  

 

EJE II PILAR ECONOMICO, Desarrollo, Economča Naranja, reactivaciēn 

econēmica y Progreso para los Boavitanos. 

 

3 SECTORES: Transporte, Včas e Infraestructura, Desarrollo Agropecuario y 

Productividad, Turismo y empleo. 3 PROGRAMAS , 13 SUBPROGRAMAS , 

Objetivos, Lčneas Base, Metas, Indicadores y Responsables. 

 

3. DIMENSION MEDIO AMBIENTE  

 

EJE III PILAR AMBIENTAL, Gestiēn Integral, Protecciēn, Cuidado y Cambio 

ClimĂtico. 

 

4 SECTORES: Agua, Medio Ambiente, Gestiēn del Riesgo y Cambio ClimĂtico. 

1 PROGRAMA , 4 SUBPROGRAMAS . Objetivos, Lčneas Base, Metas, 

Indicadores y Responsables.  
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4. DIMENSION INSTITUCIONAL  

 

EJE IV PILAR INSTITUCIONAL, Eficiencia, Eficacia , Transparencia Pùblica 

y Promociēn de la Participaciēn Comunitaria en la Gestiēn Pęblica 

Municipal . 

  

3 SECTORES: Fortalecimiento Institucional y buen Gobierno, Justicia y 

Seguridad Ciudadana y Desarrollo Comunitario. 3 PROGRAMAS , 7 

SUBPROGRAMAS . Objetivos, Lčneas Base, Metas, Indicadores y 

Responsables. 

 

III.  DIAGNOSTICO FINANCIERO Y PLAN PLURIANUAL DE 

INVERSIONES  

IV. SEGUIMIENTO Y EVALUACION  

V. ANEXOS PLAN DE DESARROLLO  

 

ARTICULO  3.-  De los anĂlisis realizados a la problemĂtica local y las soluciones 

priorizadas a la misma  en el Plan de Desarrollo 20 20-2023 ¬POR BOAVITA 

TODOS CON EL ALMA º, consolida mos el sentir de la Comunidad, asegurando 

el acceso progresivo de sus habitantes a la garantča de sus derechos, con ĉnfasis 

especial en la FAMILIA, la Niđez y la Adolescencia, a travĉs de Polčticas Pęblicas 

y Acciones con enfoque diferencial e incluyente, sobre la base de lo humano , la 

competitiv idad, la productividad y el buen gobierno de BOAVITA , que le permitan 

generar un modelo de desarrollo y calidad de vida, oportunidades sociales, 

econēmicas, convivencia pacčfica y la promociēn del espčritu asociativo  de sus 

gentes.  

 

ARTðCULO 4.-  Las acciones de la Administraciēn Municipal, serĂn regidas por 

lo contemplado en el Plan de desarrollo para el periodo 20 20-2023, ¬POR 

BOAVITA TODOS CON EL ALMA º, como queda a continuaciēn plasmado:
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PRESENTACION  

El Plan de Desarrollo Municipal 

recoge todo el compendio de 

propuestas programĂticas 

presentadas a travĉs de mi Programa 

de Gobierno ¬POR BOAVITA 

TODOS CON EL ALMA º, fruto de un 

conversatorio  de ideas, desarrollado 

de manera participativa e incluyente, 

con la Comunidad residentes  en el 

sector Urbano y Rural Niđos, Niđas, 

Adolescentes, Jēvenes, Mujeres, 

Hombres, Adultos Mayores, 

Poblaciēn Vulnerable, Victimas, 

Gremios del  Municipio, construido 

bajo los princip ios de la equidad y el 

respeto.  

 

Su aplicabilidad es una herramienta 

primordial para el ejercici o y 

fortalecimiento de la democracia, la 

bęsqueda del bienestar general, la 

promociēn del desarrollo integral y la 

inclusiēn social de los Boavitanos . 

 

Las obras sociales y de 

infraestructura se harĂn realidad a 

travĉs de este Plan de Desarrollo, 

para lo cual pongo mi vida y obra al 

servicio de la Comunidad , con el 

corazēn de un hijo de Boavita y 

formado en esta tierra que todos 

deseamos sea cada dča mejor. 

¬El Dios de la vida me enviē para 

SERVIR a la Comunidad. Gracias a 

ĉl, lo hago y lo harĉ hasta el final 

de los tiempos, ¬SERVIRì CON 

TODA MI ALMAº. 

 

FABIO FIGUEROA JIMENEZ  

Alcalde Municipal  

 

 

 

 

 

PAZ 
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PRINCIPIOS Y VALORES  

 

 

 

 

 

 

 

MISIöN 

Gobernar con sentido 

humano, transparencia y 

eficiencia en el manejo de los 

recursos pęblicos, 

garantizando la inclusiēn 

social, el desarrollo 

econēmico y sostenible, para 

el mejoramiento de la calidad 

de vida de los Boavitanos.  

 

VISIÓN 

 

BOAVITA, en el ađo 2040 serĂ eje 

desarrollo regional, territorio 

productivo y turčstico por excelencia, 

gracias a sus potencialidade s 

econēmicas, su medio ambiente 

sostenible y al aporte de su G ente. 

 

UNIDAD: Construido con la Comunidad en forma abierta, participativa y concertada.  

 

RESPETO: Armonča e interacciēn social, teniendo en cuenta siempre las necesidades y 

diferencias de pensamiento.  

 

CONTROL: La importancia del control polčtico y la independencia de los poderes. 

 

GOBERNABILIDAD : El Gobierno se ve y se siente cercano a la gente, siendo efectivo en sus 

acciones. 

 

Diversidad de ideas y opiniones, pues la crčtica es necesaria en las democracias cuando se hace 

con altura, respeto y argumentos.  
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PILARES 

V Gobernaremos con Transparencia y Equidad.  

V La dignidad de las personas, desde el valor que cada ciudadano tiene 

como ser humano.  

V El Crecimiento que se traduce en desarrollo, empleo, oportunidades laborales 

y mejores condiciones de vida para nuestros ciudadanos.  

V La Educaciēn, el deporte y la cultura como motores de transformaciēn social. 

V Boavita un objetivo comęn: un Municipio debidamente planeado, amigable y 

responsable con sus habitantes y su entorno.  
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 I. MARCO DE REFERENCIA

PLAN NACIONAL DE DESARROLLO  

El propēsito del Plan Nacional de Desarrollo 201 8-2022: ¬Pacto por Colombia, 

Pacto por la Equidad º, expedido mediante Ley 1955 de 2019, tiene como 

objetivo sentar las bases de legalidad, emprendimiento y equidad que permitan 

lograr la igualdad de oportunidades para todos los Co lombianos, en concordancia 

con un proyecto de largo plazo con el que Colombia alcance los Objetivos de 

Desarrollo Sostenible al 2030.  

 
Fuente: Plan Nacional de Desarrollo  

 

Fuente: Plan Nacional de Desarrollo  
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Fuente: Plan Nacional de Desarrollo  

 

Fuente: Plan Nacional de Desarrollo  
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Fuente: Plan Nacional de Desarrollo  

PLAN DEPARTAMENTAL DE DESARROLLO ¬BOYACA SIGUE 

AVANZADOº 

Visiēn de Desarrollo Creemos en un BoyacĂ que sigue caminando, que sigue 

avanzando con miras a ser cada dča un territorio que ofrezca mayor bienestar, 

donde primen los derechos del hombre y de la naturaleza, gracias a un desarrollo 

territorial que permita la mitigaciēn de la pobreza y la disminuciēn de la 

desigualdad, donde la educaciēn y el acceso al conocimiento llega a todos los 

boyacenses como un factor de desarrollo humano, de la mano de agua potable, 

servicios pęblicos, salud y oportunidades, siendo estos elementos necesarios 

para la generaciēn de un capital fčsico, humano, social, financiero, natural y de 

conocimiento. Creemos en el trabajo comunitario, en la solidaridad, en la fuerza 

de la inteligencia colectiva y mucho mĂs en la fuerza de la vida misma, para lograr 

que la educaciēn, las capacidades, el conocimiento, el diĂlogo, la ciencia, la 

innovaciēn, la salud, los gobiernos, las redes, las empresas, los trabajadores, 

campesinos, las personas, los adultos mayores, adultos, niđos, los almacenes, el 

transporte, la tierra, montađas, bosques, el agua y los animales, todos los actores 
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de la regiēn, desde esa pluralidad y diversidad, juntos, permitamos que el 

territorio boyacense continęe su transformaciēn, dando pasos mĂs amplios y 

firmes con miras al respeto y protecciēn de nuestros ecosistemas. Entonces se 

hace necesaria la creaciēn y mejoramiento de las oportunidades, ingresos junto 

con nuevos empleos a partir del conocimiento, innovaciēn y el fortalecimiento de 

las instituciones sociales incluyendo las estatales, todos ellos, desde una 

gobernanza expresada en el diĂlogo entre actores, el ser humano y la naturaleza. 

Seremos pioneros en construir una agenda de desarrollo territorial en torno a las 

correlaciēn urbano²rural, toda vez que mĂs del 50% de la poblaciēn del mundo, 

hoy habita en las ciudades y a su vez ellas consumen una infinidad de servicios 

ecosistĉmicos suministrados por la ruralidad, todas las variables que hacen parte 

de esta importante relaciēn, serĂn objeto de anĂlisis, de trabajo y del proceso de 

planificaciēn, siempre orientado en promover procesos que se prolonguen en el 

tiempo. Vemos posible un desarrollo que promueve el bienestar, la equidad 

territorial, de gĉnero, social, ambiental, de la poblaciēn urbana, rural y de los 

ecosistemas.  
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Dimensiones, enfoque diferencial y sistĉmico, polčticas  

Dimensiones El componente estratĉgico y de propuestas estĂ planteado bajo el 

concepto de ¬dimensionesº de tal manera que se pueda tener una visiēn en 

conjunto , pensar en que nuestra propuesta estĉ planteada en tĉrminos de 

dimensiones es demasiado importante en la medida que logra integrar los 

proyectos y acciones en torno a un tema especčfico, lo cual permite que los 

recursos pęblicos invertidos tengan un mayor impacto en el bienestar del ser 

humano, el sector productivo, las instituciones y de la naturaleza, considerar la 

ejecuciēn de los proyectos bajo la estructura de dimensiones, hace que los 

mismos estĉn formulados de manera independiente, pero que se encuentren 

relacionados bajo la cobertura conceptual de una dimensiēn, los proyectos, las 

metas, los impactos, los usuarios, los actores, y demĂs variables estarĂn 

relacionadas, a partir de los postulados teēricos sobre los cuales estĂn soportada 

nuestra propuesta de gobierno, proponemos de manera prĂctica las siguientes 

dimensiones: · Humana y de capacidades · Socioecolēgica · Econēmica · 

Cultural · Conocimiento e Innovaciēn · Territorial · Institucional · Transporte y 

logčstica. 

 

PROYECTOS ESTRATEGICOS 

1. Ciudades Universitarias, departamento del conocimiento  

2. Centros abiertos de innovaciēn y productividad 

3. Centros deportivos y de entretenimiento  

4. Centros para la  naturaleza y la cultura  

5. Parques Naturales para la conservaciēn y/o ecoturismo 

6. Reactivaciēn econēmica, empleo y generaciēn de ingresos 

7. Mejoramiento integral de la prestaciēn de servicios para la salud y la 

vida 
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Objetivos de D esarrollo Sostenible ODS 

 

Con el presente Plan de Desarrollo 20 20-2023 ¬Por Boavita Todos con el Almaº, 

se confirma el compromiso de trabajar en el cumplimiento de los Objetivos de 

Desarrollo Sostenible ODS, asumimos el reto de incorporar sus lineamientos a 

travĉs de cada uno de los objetivos propuestos en los diferentes sectores que 

conforman las dimensiones en que se estructurē con el fin de hacerlos realidad.  

 

 

 



 

 

           BOAVITA 

 

 

 

Figura 1: Ubicaciēn Satelital   

Fuente: Google. Mapas y coordenadas GPS.  

ETIMOLOGðA 

El nombre de Boavita al parecer traduce punta de cerro consagrado a DIOS, o 

punta del Sol, config urado como ¬punta del solº proviene esta palabra del 

Chibcha refiriĉndose a la raza nativa llamada ¬Boavitaº perteneciente al pueblo 

Lache, el cual habito el Norte de BoyacĂ. 

GENERALIDADES DEL MUNICIPIO   

Ubicaciēn y Localizaciēn:  

El Municipio de Boavita estĂ ubicado en la Repęblica de Colombia al noreste de 

Santa Fe de BogotĂ D.C. en el sector norte del Departamento de BoyacĂ, 

limitando al norte con los Municipios de Capitanejo y Macarabita (Departamento 

de Santander) sirviendo de lčmite natural el rčo Nevado, por el sur con el 

Municipio de la Uvita, por el occidente con el Municipio de SoatĂ, Tipacoque y 

Susacēn, sirviendo de lčmite natural el rčo Chicamocha y por el oriente con el 

Municipio de San Mateo. Cuenta con un Ărea total d e 146 km2, se encuentra 
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entre los pisos tĉrmicos templado seco, templado hęmedo y frčo hęmedo (Alturas 

sobre el nivel del mar desde los 1300 hasta los 3.000) cuyas temperaturas oscila 

entre los 6̃C y 24̃C. La precipitaciēn se presenta entre 1200 y 2000 m.m. La 

cabecera municipal de este municipio se localiza latitud norte 6̃ 20˅ 05º y a 

los 72̃ 35˅23º de longitud al oeste de Greenwich y estĂ a una altura de 2.175 

m.s.n.m. El territorio municipal estĂ conformado por el espacio geogrĂfico 

comprendido dentro d e los siguientes lčmites: 

Clima :  

La temperatura promedio es de 18̃C, el clima es templado y cĂlido de acuerdo 

con KĖppen y Geiger clima se clasifica como Cwb (Templado con invierno seco 

verano suave). La temperatura media anual en Boavita se encuentra a 17.1 ̃C. 

Hay precipitaciones de alrededor de 1650 mm1  

Descripciēn fčsica 

Boavita de acuerdo con el Ce nso DANE 2018, cuenta con 5.024 habitantes 

distribuidos en el Ărea urbana y rural. Su extensiēn total es de 146 km2. El Ărea 

rural consta de trece veredas: San Francisco, Cachavita, Sacachova, Chulavita, 

Chorrera, Rčo de Arriba, Rčo de Abajo, San Isidro, Ochaca, Cabuyal, CĂcota, 

Melonal y Lagunillas.  Treinta y tres sectores: Cualata, Tobarča, Rodeo, San 

Francisco Centro, Tunal, Sogamoso, Mangos, Sabilal, Mĉjico, La Puerta, 

Cabrerita, Guamito, Santo Domingo, Patiđo, Cabrera, Ovejera, Manzanal, 

Llanitos, Esmeralda, Estrella, Espigēn, Ospina Pĉrez, Palmas, Las Minas, Sausal.  

Economča  

La principal lčnea es la agricultura, se cultivan frutales, cađa de azęcar de varias 

clases, yuca, cafĉ, algodēn, arracacha, papa, mačz, garbanzos, frijoles, arveja, 

trigo, haba s y hortalizas. Tambiĉn en el sector ganadero se crča ganado vacuno, 
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caprinos,  caballar, mular, asnal, lanar y porcino. En el sector minerča se explotan 

de minas de Carbēn. Las principales industrias de los habitantes son la 

agricultura, la ganaderča y la minerča del carbēn, fabricaciēn de lienzos, 

alpargatas, sombreros de paja, etc.  

 

ASPECTOS DEMOGRåFICOS 

 

Cēdigo DANE: 15097  Regiēn: Centro Oriente 

Subregiēn (SGR): Norte Entorno de Desarrollo (DNP): Intermedio  

Categorča Ley 617 de 2000: 6 Superficie: 146 Km2 (14.600 Ha)  

Poblaciēn: 5.059 Habitantes Densidad Poblacional: 34,65 Hab / Km2  

 

ORGANIZACIöN Y DIVISIöN TERRITORIAL MUNICIPAL 

 

 

Fuente: Secretaria de Planeaciēn Boavita 
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El territorio municipal para fines administrativos y de gestiēn pęblica, adopta la 

siguiente divisiēn territorial, comprendida por el sector urbano o cabecera 

municipal (suelo urbano y de expansiēn urbana) y el sector rural que comprende 

las veredas segęn en siguiente Mapa GeogrĂfico: 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EXTENSION TERRITORIAL  

TABLA 1. DISTRIBUCIöN POR EXTENSIöN TERRITORIAL 

 

Municipio  Extensiēn urbana Extensiēn rural  

Extensiēn Porcentaje Extensiēn Porcentaje 

 

Boavita  

 

0,73% 

Km2 

 

0,5

% 

 

145,27 

Km2 

 

99,5 

Fuente: Sistema de informaciēn MPS-SISPRO 
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Extens iēn total 

Extens iēn Porcentaje  

 

146 Km2 

 

100% 

Fuente: Sistema de informaciēn MPS-SISPRO 

POBLACION  

Distribuciēn de la Poblaciēn Ărea rural y urbana  

TABLA 2. POBLACIöN 

URBANO % RURAL % 

2.291 45,6 2.733 54,4 

Fuente: DANE ² Censo Nacional de Poblaciēn 2018 

 

TABLA 3.  DISTRIBUCIöN DE LA POBLACIöN POR GìNERO 

 

TOTAL POBLACION  5.024 

HOMBRES 2.483 

MUJERES 2.541 

Fuente: DANE ² Censo Nacional de Poblaciēn 2018 

 

TABLA 4. POBLACION POR EDADES  

Mujeres Hombres 

 
TOTALES 

  

0-4 135 0-4 151 286 

5-14 376 5-14 329 705 

15-19 203 15-19 232 435 

20-29 279 20-29 302 581 

30-59 838 30-59 899 1737 

60 en 
adelante 

710 60 en adelante 570 1280 

 2.541 2.483 
TOTAL 

POBLACIÓN: 
5024 

Fuente: DANE ² Censo Nacional de Poblaciēn 2018 
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Boavita segęn censo DANE de 2018 tiene una poblaciēn de 5.024 habitantes, 

donde el 49,4% son de sexo masculino y el 50,6% son de sexo femenino.  La 

mayor proporciēn de poblaciēn se encuentra en el curso de vida de la 

adolescencia  y adulto mayor. Con una pirĂmide poblacional que muestra una 

transiciēn demogrĂfica.  

El mayor porcentaje de la poblaciēn se encuentra dispersa en el Ărea rural. 

PIRAMIDE POBLACIONAL  

  

Fuente: DANE ² Censo Nacional de Poblaciēn 2018 

Con el enfoque metodolēgico aplicado para la elaboraciēn del presente Plan de 

Desarrollo se ha contemplado una serie de programas que  buscan mejorar la 

capacidad de respuesta institucional para la atenciēn oportuna y eficaz, a travĉs 

de la identificaciēn de unos temas transversales presentes en todas las lčneas y 

componentes del mismo, con lo cual se  pretende involucrar  la gestiēn pęblica 

en los procesos de transformaciēn polčtica, social, cultural, deportiva y 

econēmica,  direccionadas a transformar las condiciones de vida de los 

habitantes del Municipio, para que haya un progreso equitativo para toda la 

comunidad, lo  que implica  que  la Administraciēn Municipal  debe hacer grandes 

esfuerzos por dar una adecuada distribuciēn de los recursos promoviendo la 

participaciēn  y generando nuevas oportunidades enfocadas en satisfacer las 
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innumerable necesidades que posee la Poblaciēn detectadas como los 

problemas a solucionar en el Diagnēstico. 

 

Con base en los lineamientos del Departamento Nacional de Planeaciēn DNP 

para la formulaciēn de los Planes de Desarrollo Territoriales 20 20-2023, se 

toman como gučas para la organizaciēn temĂtica cada una de las rutas 

especializadas y todos los documentos constitutivos del Ki t de Planeaciēn 

Territorial  KPT;  sobre el  anĂlisis del contexto municipal, subregional y nacional, 

el cual se soporta en las fuentes secundarias consultadas y disponibles en 

conjunto con los resultados del proceso participativo, a continuaciēn se resumen 

los aspectos mĂs sensibles en cuanto a las principales  problemĂticas  de 

Boavita . 

 

De igual manera, la plataforma del programa de gobierno apunta a efectuar una 

debida planeaciēn y a mejorar decididamente las condiciones de vida de los 

Boavitanos



 

 



 

 

 

EJE I PILAR SOCIAL: Salud, Vida, Seguridad 
Alimentaria y Bienestar para los Boavitanos. 
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ANALISIS DOFA DIMENSIöN SOCIAL

 

DEBILIDADES

->Baja calidad educativa.

->Mala calidad en la prestaciòn de los servicios de 
salud.

-Regulares condiciones de las viviendas.

-> Mala calificaciòn de las encuestas del Sisben IV. 

->Falta de examenes especializados.

->No se cuenta con vivienda propias.

->Bajacalidaddelosmercadosdela alimentaciòn
escolar.

->Faltadedotaciònde instrumentosmusicales.

->Falta de apoyo en algunossectoresde la
comunidad.

->La problemática de los venezolanos.

->Mal estado de la infraestructurade las
institucioneseducativas.

->Algunas Viviendas del sectorrural sin
serviciode energia.

FORTALEZAS

->La comunidad es muy unida.

->Habilidadesdelosniñosparalosdiferentesartes
(danza- pintura).

->Existe talento deportivo en la comunidad.

->Existegraninteresde losniñosenpertenecera
lasescuelasdeformación.

->Las diferentes modalidades  que ofrecen las tres 
Instituciones Educativas.

->Adecuada infraestructura del Centro de Salud.

-> La calidady la coberturade los servicios
públicosenelsectorurbanoesbuena.

->ElliderazgodelasMujeres.

->Lasdiferentesactividadesquesederrarrollanen
elcentrodevida"NuestraSeñoradelaEstrella".

-> El aportede la comunidadal cuidadode la
poblaciònvulnerable.

OPORTUNIDADES

->Lograr escalar en los resultados de las
pruebassabera nivelmunicipal.

>Mejorar la calidad en la prestaciònde los
serviciosde salud.

->Promover más actividades lúdicas para
poblaciones vulnerables como adultos
mayores.

->Garantizar los derechos de Niños Niños,
Niñas,Adolescentesy Jovesdel Municipio.

->Retomar las escuelasdeportivas que se
suspendieron.

->Dignificar las condiciones de habitabilidad 
de la poblaciòn.

AMENAZAS

->Las personas se están desplazando del 
campo a la ciudad.

->Falta de interes de los Estudiantes para 
asistir a jornadas extra curriculares.

->Predios en falsa tradición.

->El no manejo del Centro de Salud por parte 
del Municipio.

->Falta de recursos en las areas culutral y 
deportiva.

DOFA
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           HACIA LA EXCELENCIA EDUCATIVA 

 

 

 

 

Diagnēstico 

El servicio educativo corresponde a las competencias como municipio no 

certificado orientadas al mejoramiento de la calidad educativa, con base en las 

directrices del Ministerio de Educaciēn Nacional y la Secretaria de Educaciēn del 

Departamento, las siguientes son las Estadčsticas mĂs relevantes en materia 

Educativa. 

 

INDICADORES Y ESTADISTICAS EDUCATIVAS  
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PRUEBAS SABER 

RESULTADOS PRUEBAS SABER ÚLTIMO CUATRENIO (INDICE GLOBAL) 

AÑO 2016 2017 2018 2019 

I.E ROSARIO 282 298 273 261 

TÉCNICO INDUSTRIAL 287 278 299 289 

TÉCNICO AGRICOLA 249 246 248 232 

COLOMBIA 264 262 258 253 

BOYACÁ 264 261 257 253 
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PRUEBAS SABER POR INSTITUCION EDUCATIVA  

Instituciēn Educativa Tĉcnica y Acadĉmica Nuestra Seđora del Rosario  

AôO LECTURA 

CRðTICA 

MATEMA     

TICAS 

CIENCIAS 

SOCIALES. 

CIENCIAS 

NATURALES 

INGLìS PROMEDIO 

PUNTAJE 

2016 56 62 53 58 50 282 

2017 57 66 57 59 57 298 

2018 55 60 52 53 52 273 

2019 53 59 46 51 54 261 

PROMEDIO  55 62 52 55 53 279 

 

Instituciēn Educativa Tĉcnica Agrčcola 

AÑO 
LECTURA 
CRITICA 

MATEMATICAS 
CIENCIAS 
SOCIALES 

CIENCIAS 
NATURALES 

INGLES 
PROMEDIO 
PUNTAJE 

2016 50,05 50,09 47,82 51,64 48,5 248,1 

2017 49,77 49,13 47,81 51,23 45,97 243,91  

2018 51,65 51,09 48,22 49,04 45,96 245,96  

2019 49,06 48,32 43 47,48 41 228,86  

PROMEDIO 50,1325  49,6575  46,7125  49,8475  45,3575  241,7075  
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Instituciēn Educativa Tĉcnico Industrial Mariscal Sucre  

ANÁLISIS PRUEBAS SABER 11. 2014-2019 

           

 

No. 

EVA LC M RC CS CN I CC PROMEDIO PUESTO SEB 

2014 21 51,29 59,33 60,9 54,19 54,43 48,05 55,7 55,435 5 

PUESTO SEB   34 2 2 14 22 124 6     

2015 27 55,41 67,85 71,04 54,85 56,44 54,48   59,2 2 

PUESTO SEB   4 1 1 15 4 7       

2016 28 56,1 64,25   53 58,92 50,07   56,5 13 

PUESTO SEB   17 2   51 9 118       

2017 25 55,92 59,84   52,16 56,92 48,16   54,6 27 

PUESTO SEB   29 6   70 11 105       

2018 13 59,2 68,5   52 61,8 52,5   58,8 2 

PUESTO SEB   2 1   30 2 25       

2019 20 55 68,4   51 58 52   57,5 3 

PUESTO SEB   15 1   16 3 14   56,8   

           

 

MATRICULA OFICIAL  

Instituciēn Educativa Tĉcnica y Acadĉmica Nuestra Seđora del Rosario  

nęmero de Estudiantes por sede y grados  

RADOS 

 

 

SEDE 

CENTRAL  

SEDE LA 

PUERTA 

SEDE EL 

MELONAL  

SEDE LA 

ESTRELLA  

SEDE EL 

CARMELO  

TOTAL  

TRANSICIöN 17 2 2 1 0 22 

PRIMERO 30 1 1 0 0 32 

SEGUNDO  22 1 3 1 0 27 

TERCERO 19 2 3 0 1 25 
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CUARTO 18 2 3 2 2 27 

QUINTO 21 2 1 0 0 24 

SEXTO 28     28 

SìPTIMO 40     40 

OCTAVO 45     45 

NOVENO 23     23 

DìCIMO 27     27 

ONCE 29     29 

TOTAL  319 10 13 4 3 349 

 

Instituciēn Educativa Tĉcnica Agrčcola 

Nęmero de Estudiantes por sede y grados  

EDE 
    2 ² Primaria  3 ² Secundaria  

4 ² 

Media  
  

Total general  

0 TOT 1 2 3 4 5 TOT 6 7 8 9 TOT 10 11 TOT 

I.E. TECNICO 

AGRICOLA ² SEDE 

PRINCIPAL 5 5 6 3 4 5 8 26 15 17 16 17 65 25 30 55 151 

ESC RURAL 

CUALATA 0 0 2 1 3 2 3 11                 11 

ESC RURAL EL 

TUNAL 1 1 0 1 2 2 0 5                 6 

ESC RURAL 

CACHAVITA 0 0 1 1 0 2 1 5                 5 

ESC RURAL EL 

GUAMITO 1 1 2 0 1 0 0 3                 4 

ESC RURAL 

CABRERITA 2 2 0 2 0 4 1 7                 9 

ESC SAN FRANCISCO 0 0 3 1 3 4 1 12 9 7 16 7 39       51 

ESC RURAL 

CHULAVITA 3 3 1 2 1 4 2 10                 13 

ESC RURAL 

SACACHOVA ALTO 2 2 1 0 2 0 1 4                 6 

ESC RURAL 

LAGUNILLAS 3 3 3 3 0 0 0 6                 9 

ESC RURAL LAS 

MINAS 1 1 1 3 3 4 4 15                 16 

ESC RURAL EL 

CABUYAL 1 1 1 2 0 1 0 4                 5 

  19 19 21 19 19 28 21 108 24 24 32 24 104 25 30 55 286 

 



 

49 
 

Instituciēn Educativa Tĉcnico Industrial Mariscal Sucre 

nęmero de Estudiantes por sede y grados  

I.E. TÉCNICO 
INDUSTRIAL 
"MARISCAL SUCRE" 

    PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA TOTAL 
SEDE Y 

GENERAL 
0° TOTAL 1° 2° 3° 4° 5° TOTAL 6° 7° 8° 9° TOTAL 10° 11° TOTAL 

SEDE PRINCIPAL 12 12 20 18 18 26 21 103 42 27 37 29 135 31 19 50 300 

SEDE SANTO DOMINGO 3 3 5 1 4 3 5 18         0     0 21 

SEDE LA CABRERA 1 1 0 1 1 1   3         0     0 4 

SEDE LA ESMERALDA 0 0 0 2 1 1 2 6         0     0 6 

TOTAL GRADO Y NIVEL 16 16 25 22 24 31 28 130 42 27 37 29 135 31 19 50 331 

Programas de Educaciēn para Adultos  

En el ađo 2019 Boavita, no ejecuto el Programa de Educaciēn para adultos, el 

Gobierno Nacional a travĉs del Ministerio de Educaciēn Nacional con base en el 

Plan Nacional de Desarrollo , mediante la  Resoluciēn No. 6069 del 17 de Abril de 

2020, estableciē una convocatoria orientada a fijar estrategias entre los 

Gobiernos Locales y el Gobierno Nacional, para disminuir el Analfabetismo.  

Tics (Tecnologčas de la Informaciēn y las  Comunicaciones ) 

Computadores existentes en cada Instituciēn Educativa respecto del nęmero de 

Estudiantes, segęn se muestra en la siguiente Tabla: 

TABLA 22. COMP UTADORES POR I.E AôO 2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Institu ciones Educativas Municipio 2020  

INSTITUCIöN EDUCATIVA No. COMPUTADORES  No. ESTUDIANTES  

TECNICO AGRICOLA 124 286 

TìCNICO INDUSTRIAL 115 333 

EL ROSARIO 122 349 

TOTAL  361 968 
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De acuerdo con la anterior informaciēn, la relaciēn es que actualmente trabajan 

2,6 estudiantes  por computador.  

Programa s Alimentaciēn Escolar y Transporte Escolar  

El plan de alimentaciēn escolar es financiado por el municipio, la gobernaciēn de 

BoyacĂ y el ministerio de educaciēn a travĉs de convenio, el transporte escolar 

es financiado por el municipio, tiene n la siguiente cobertura y beneficiarios :  

Fuente: Instituciones Educativas Municipio 2020  

Infraestructura Educativa  

En materia de Infraestructura Educativa las tres Instituciones centrales tiene n 

una planta fčsica adecuada, actualmente se amplča el tĉcnico Industrial, mientras 

que las sedes educativas rurales anexas si presen tan un alto estado de deterioro 

a nivel general.  

Educaciēn Tĉcnica, Tecnolēgica y Profesional  

Con referencia  a la poblaciēn joven que accede a la educaciēn tĉcnica, 

tecnolēgica y superior, no existen datos sobre educaciēn superior ni sobre 

educaciēn tecnolēgica y tĉcnica, aspecto que necesita fortalecerse en 

articulaciēn con el SENA y las Universidades, ademĂs de contar con el diseđo e 

implementaciēn de un sistema de informaciēn municipal. 

 

INSTITUCIöN EDUCATIVA ALIMENTACION ESCOLAR  TRANSPORTE ESCOLAR 

TECNICO AGRICOLA 299 105 

TìCNICO INDUSTRIAL 241 51 

EL ROSARIO 290 68 

TOTAL  830 224 



 

51 
 

Componente Comunitario  

Resultado proceso de planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad

 
Fuente:  Banco de necesidades Plan de Desarrollo Boavita 2020-2023 

21%

15%

9%
9%
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6%

3%
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3%3%3%

Mantenimiento de las escuelas y las
instituciones educativas

Suministro de material pedagogico

Encerramiento de las escuelas

Cursos de capacitación a la comunidad

Construcción de sanitarios en las escuelas

Arreglo de la cocina comedor

Mejorar el abastecimiento del mercado
escolar

Proyectos escolares adicionales

Servicio de internet

Creación de nuevas escuelas (culturales y
artísticas)

Solucionar el lote donde funcionaba la
escuela

Solucionar problemática de murcielagos
en la escuela

Seguimiento a la construcción del técnico
industrial

Apoyo a la educación superior a victimas
del conflicto armado

Extender el alcance de las escuelas

Contratar más docentes o talleristas para
fortalecer procesos de formación

Construcción de una biblioteca



 

 

Componente Estratĉgico 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE : 4 -  EDUCACION DE CALIDAD  / 

Garantizar una educaciēn inclusiva y equitativa de calidad y promover oportunidades de 

aprendizaje permanente para todos.  

 

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR : Fortalecer el acceso y la permanencia de la 

poblaciēn estudiantil mediante acciones integrales que redunden en garantizar 

proyectos de vida para todos los Niđos, las Niđas, los Adolescentes, Jēvenes y Adultos 

que contribuyan al desarrollo sostenible, productivo y en paz.  

 

OBJETIVOS ESPECðFICOS:  

 

-   Desarrollar acciones para implementar l as polčticas en Educaciēn inicial, 

Excelencia Docente, Jornada ünica, Colombia Bilingěe, Colombia Libre de 

Analfabetismo y mĂs Acceso a la Educaciēn Superior de Calidad. 

-  Incrementar las oportunidades de acceso a la poblaciēn por fuera del 

sistema educati vo, y mejorar las condiciones para la permanencia escolar.  

-  Promocionar y estimular la Educaciēn para todas las edades logrando el   

incremento de coberturas en la educaciēn preescolar, bĂsica y media.  

-   Aumentar las posibilidades de acceso a Internet  y dotar de Equipos de Cēmputo 

y Tabletas para Estudiantes.  

-   Mejorar los resultados en las pruebas saber para obtener mejores resultados en 

el nivel Municipal , Departamental  y Nacional.  

-   Brindar las herramientas necesarias para garantizar los derechos d e los Niđos, 

Niđas y Adolescentes, en la Educaciēn como base fundamental para su desarrollo 

social y cognitivo.  

-   Apoyar al desempeđo docente.  

-  Contribuir al acceso de los jēvenes a los programas de Educaciēn Superior. 

-   Con apoyo del Gobierno Nacional buscar la posibilidad de gestionar un proyecto 

en Ciencia, Tecnologča e Innovaciēn (CTeI), con base en el Plan Nacional de 

Desarrollo.  



 

 

  

1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS OBJETIVO (DEL PROGRAMA) INDICADOR 
LINEA 

BASE
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR LINEA BASE META

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

Tasa de Cobertura Bruta 

en Educación 
83% 90% x x

Garantizarel TransporteEscolara todos

losEstudiantes,parafacilitarsuaccesoa

la Educación

Númerodealumnosbeneficiadosconelservicio

de Transporte Escolar
214 214

x x

Asegurarla AlimentaciónEscolara todos

los Niños, Niñas, Adolescentesy

Jóvenes,de las InstitucionesEducativas

Pùblicas para su nutrición.

Númerode estudiantesbeneficiadoscon el

servicio de Restaurante Escolar
665 830

NúmerodeEstudiantesenproyectoseducativos

transversales(PEI, programasambientales

PRAES y  desarrollo de competencias

20 100

Númerode estudiantesen establecimientos

focalizadoscon nivelesAlto o Satisfactorioy

Avanzado en pruebas de SABER 11

78 78

Número de mobiliariosescolares,material

pedagogicoy didáctico, para talleres y

ambientes especializados

0 4

NúmerodeConveniosgestionadosconelSena

para el desarrollo de Capacitacionesy

programas tecnicos y tecnologicos

4 12

NúmerodesedeseducativasconInfraestructura

física adecuadas
0 8

Número total Estudiantes grado once

beneficiados con becas
0 12

55%

Tasa Cobertura Neta en 

Educación
74% 85%

Tasa de deserción regular 

preescolar, básica y media
3.56% 2%

Tasa de deserción regular 

preescolar, básica y media
1.45% 1%

Promedio calificación 

Pruebas Saber 11
53,0%

Acceso a las tecnologías 

de la información y las 

comunicaciones TICS 

Actualizar y/o modernizar los

sistemasde informaciónpara Niños,

Niñasy Adolescentespara mejorarsu

aprendizajey accesoa lasTecnologias

de la Informaciòny lasComunicaciones,

Mejorarla conectividady dotaciónde

computadoresy Tabletas,Implementarla

Politica de las TICS

Alcaldía - Secretaria de Planeación, 

Secretaria de Gobierno,  Rectores 

IE

Apoyo y fortalecimiento 

Programas Educativos
x x

Promoveraccionespara hacer de la

EducaciònunodelosPilaresqueaporte

el crecimientoy desarrollo de los

Boavitanos:crear un proceso de

aprendizaje extracurricular en Bilinguismo 

para los Estudiantes,Reconoceroa los

mejores Estudiantes, Instituciones

Educativasy Docentesparapormoverla

calidadEducativa,Crearel Fondode

Apoyo a la Educaciòn Superior,

GestionarnuevosprocesosEducativos

Profesionales,Tecnológicosy Técnicos,

a travésde ConveniosconInstituciones

de Educación competentes.

Alcaldía - Secretaria de Planeación, 

Secretaria de Gobierno,  Rectores 

IE

x x

Número total de proyectos educativos

transversales realizados
0 4

Número de Computadores y Tabletas adquiridos361 421

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SECINDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

7

HACIA LA EXCELENCIA 

CON CALIDAD 

EDUCATIVA

Fortalecer el acceso y  la permanencia 

de la población estudiantil mediante 

acciones integrales que redunden en  

garantizar proyectos de vida a todos 

los Niños, las Niñas, los Adolescentes, 

Jóvenes y Adultos.

Todos  con Educación

Alcaldía - Secretaria de Planeación, 

Secretaria de Gobierno,  Rectores 

IE

x x

Generar procesos de formaciòn y

refuerzo  para los estudiantes después de 

su horario académicopara mejorarel

desempeñoen pruebassaber y en

aspectos que incidan en la disminución de 

la repitencia, abarcandoprogramas

transversalesy procesosalternativosde

acompañamiento pedagógico

Construción, 

mantenimiento y 

adecuación de   

Instituciones Educativas 

y Restaurantes Escolares

x x

ContarconambientesEscolaresoptimos

para la comunidadestudiantil,que les

permitanun mejor desarrollode sus

capacidadesy un entornoadecuado

para su formación

Alcaldía - Secretaria de Planeación, 

Secretaria de Gobierno,  Rectores 

IE



 

 

 SALUD Y BIENESTAR SOCIAL PARA TODOS 

 

 

 

 

 

 

 

Diagnēstico 

El AnĂlisis de Situaciēn de Salud se define como una metodologča analčtico-

sintĉtica que comprende diversos tipos de anĂlisis, tanto descriptivos como 

analčticos, que permiten caracterizar, medir y explicar el perfil de salud-

enfermedad de la poblaciēn del Municipio de Boavita, incluyendo los dađos, 

riesgos y los determinantes la salud que los generan. Los ASIS facilitan la 

identificaciēn de necesidades y prioridades en salud, asč como la identificaciēn 

de intervenciones y programas apropiados y la evaluaciēn de su impacto en salud 

(Organizaciēn Panamericana de la salud, 1999), asč mismo es un insumo 

fundamental en la formulaciēn y monitoreo de polčticas en salud pęblica y la 

evaluaciēn de su impacto en salud. 
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La Direcciēn Local de Salud, estĂ bajo responsabilidad de la Oficina Asesora de 

Planeaciēn Municipal. 
El Centro de Salud de Boavita, depende financiera y administrativamente de la 

Empresa Social del Estado de Soata, garantizar emos la calidad en la prestaciēn 

del servicio de Salud, con una atenciēn humana y oportuna a los usuarios, 

apoyando a la ESE para mejorar el sistema de asignaciēn de citas creando un 

nuevo punto de atenciēn, a travĉs del programa otras acciones en salud. 

Hay un importante nęmero de personas que habitan en el Ărea rural y personas 

socialmente desf avorecidas, con dificult ades para acceder a los diferentes 

servicios y prog ramas de salud y bienestar social afectando la calidad de vida y 

la dinĂmica poblacional.    
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DINåMICA DEMOGRåFICA 

Tasa Bruta de Natalidad:  para el Municipio de Boavita el comportamiento de la tasa 

bruta de natalidad en la ęltima dĉcada es heterogĉneo con una tasa mĂxima en 2009 de 

8,66 nacimientos por cada 1000 habitantes, y una mčnima en 2013 con 5,26 nacimientos 

por cada 1000 habitantes; p ara los ęltimos tres ađos el comportamiento de la natalidad 

fue homogĉneo con tasas en 2016 de 6,65NV x 1000hab; 2017 7,54 NV x 1000hab y 2018 

7,42 NV x 1000hab.  

- En 2018 se presentaron 49 nacimientos de mujeres residentes del municipio.  

Tasa Bruta de Mor talidad : para el Municipio de Boavita el comportamiento de la tasa 

bruta de mortalidad en la ęltima dĉcada presenta un comportamiento fluctuante, con 

una tasa mĂxima 7,49 defunciones por 1000 habitantes, y una tasa mčnima en 2018 de 

3,93 defunciones por 10 00 habitantes, en los ęltimos tres ađos la tasa presento un 
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comportamiento heterogĉneo tendiente a la disminuciēn en 2016 6,51 def. *1000hab; 

2017 7,10 def. *1000hab y 2018 marco una variaciēn estadčstica significativa llegando a 

3,93 def. *1000hab.  

- En 2018 se presentaron 26 defunciones en el Municipio.  

Mortalidad general por grandes causas  

Durante el periodo de estudio 2016 a 2018 la principal causa de muerte se encuentra en 

la gran causa de las enfermedades del sistema circulatorio con un comportamiento 

homogĉneo tendiente al descenso, con tasas ajustadas de mortalidad de 162,31 

defunciones por 100.000 habitantes en 2016 correspondientes a 21 muertes; 155,63 

def.* 100000hab en 2017 correspondientes a 21 muertes y 101,27 def.* 100000hab en 

2018 correspondi entes a 13 muertes. con mayores tasas ajustadas de mortalidad en el 

sexo masculino estando por encima del 50% en todos los ađos, dentro de este grupo las 

subcausas que aportan la mayor mortalidad son: enfermedades isquĉmicas, 

enfermedades cerebrovasculares  y otras enfermedades del corazēn.  

Como segunda causa de mortalidad se encuentra las neoplasias con un comportamiento 

homogĉneo tendiente al descenso en el periodo de estudio, con un declive 

estadčsticamente significativo en 2018, con tasas ajustadas de mortalidad de 91,97 

defunciones por 100.000 habitantes en 2016 correspondientes a 10 muertes; 

90,77def.*100000hab en 2017 correspondientes a 8 muertes y 20,06 def.* 100000hab en 

2018 correspondientes a 2 muertes, con mayores tasas ajustadas de mortalidad en  el 

sexo masculino, dentro de este grupo las subcausas que aportan la mayor mortalidad 

son: tumores malignos de los ērganos digestivos y tumores malignos de los ērganos 

respiratorios e intratorĂcicos. 

Como tercera gran causa se encuentra las demĂs enfermedades con un comportamiento 

fluctuante en el periodo de estudio, con tasas ajustadas de mortalidad de 52,07 

defunciones por 100.000 habitantes en 2016 correspondientes a 9 muertes; 79,95 

def.*100000hab en 2017 correspondientes a 10 muertes y 67,99 def.* 100 000hab en 
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2018 correspondientes a 9 muertes con mayores tasas ajustadas de mortalidad en el 

sexo femenino, dentro de este grupo las subcausas que aportan la mayor mortalidad 

son: enfermedades crēnicas de las včas respiratorias inferiores con mayor prevalencia 

de mortalidad en el sexo masculino; Diabetes Mellitus y otras enfermedades del sistema 

digestivo.  

La cuarta gran causa de mortalidad en el periodo 2016 -2018 fueron las causas externas 

con un comportamiento fluctuante y prevalencia en el sexo femenino.  

  

GRAN CAUSA 

MORTALIDAD  

  

SEXO 

VALOR Tasa*100.000hab  

2016 2017 2018 

ENFERMEDADES 

TRANSMISIBLES  

  

  

FEMENINO 26,36 9,93 0,00 

MASCULINO 20,09 34,29 0,00 

TOTAL 23,97 20,59 0,00 

NEOPLASIAS  

  

  

FEMENINO 59,92 103,08 0,00 

MASCULINO 134,83 81,32 48,04 

TOTAL 91,97 90,77 20,06 

ENFERMEDADES DEL 

SISTEMA CIRCULATORIO  

  

  

FEMENINO 131,70 101,53 74,71 

MASCULINO 205,97 223,22 134,08 

TOTAL 162,31 155,63 101,27 

CAUSAS EXTERNAS  

  

  

FEMENINO 21,65 37,70 29,75 

MASCULINO 0,00 158,94 0,00 

TOTAL 11,85 93,21 15,98 

FEMENINO 48,71 85,53 78,57 
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TODAS LAS DEMåS 

ENFERMEDADES  

  

  

MASCULINO 56,98 72,92 58,08 

TOTAL 52,07 79,95 67,99 

SIGNOS, SðNTOMAS Y 

AFECCIONES MAL 

DEFINIDAS  

  

  

FEMENINO 9,74 0,00 0,00 

MASCULINO 0,00 0,00 0,00 

TOTAL 5,79 0,00 0,00 

 

En el Municipio no se ha presentado mortalidad materno - infantil en el periodo 2016 ² 

2018, frente al indicador de mortalidad en la niđez.  

MORBILIDAD   

La morbilidad del Municipio se analizē segęn datos de RIPS en la bodega de datos 

SISPRO por nęmero de personas atendidas  se tomaron los ađos 2016-2019 

encontrando que para este periodo el total de personas atendidas fueron 8.421; de las 

cuales el 61,44% son de sexo femenino y el 38,56% de sexo masculino, durante el periodo 

analizado el comportamiento de la  atenciones muestra un descenso marcado en las 

atenciones realizadas por la IPS de primer nivel de atenciēn del municipio pasando de 

3.633 en 2016,  a 2.452 en 2017; 1.764 en 2018 hasta llegar a tan solo 572 en 2019, 

situaciēn que deberča preocupar dado que la poblaciēn se mantiene alrededor de los 

5024 habitantes.  

Durante el periodo 2016 ² 2019 el comportamiento de las grandes causas de morbilidad 

mostrē que la gran causa que ocupē el primer lugar de atenciēn corresponde a 

Enfermedades no transmisibles co n el 66,57%, el segundo lugar fue para la gran causa 

Condiciones transmisibles y nutricionales con el 13,15%, seguida de la gran causa signos 

y sčntomas mal definidos con 12,33%. 
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Identificaciēn de prioridades principales en la morbilidad 

En la identificaci ēn de prioridades principales en la morbilidad en el Municipio de 

Boavita para el ađo 2018 se compararon los indicadores con relaciēn a los presentados 

en el departamento de BoyacĂ para el mismo ađo, con sus tendencias y su clasificaciēn 

por grupos de riesgos (MIAS) Modelo Integral de Atenciēn en Salud, el cual centra su 

atenciēn en el individuo, la familia y la comunidad, responde a las necesidades del 

municipio y la poblaciēn para garantizar el acceso efectivo a los servicios de salud y 

disminuir la brech as existentes de inequidad, desarrolla estrategias de intervenciēn en 

el aseguramiento y la prestaciēn de los servicios de salud fundamentada en la gestiēn 

integral de riesgo en salud con los enfoques familiar y comunitario y el principio de 

diversidad ĉtnica, cultural, territorial con base en la estrategia de Atenciēn Primaria en 

Salud. 

En la siguiente tabla se registran las tres primeras causas de morbilidad atendida para 

el Municipio de Boavita en el ađo 2018 con sus respectivas subcausas y la comparaciēn 

con el departamento, asč mismo, se encuentran los indicadores de alto costo, eventos 

precursores, ENOS y discapacidad reportados en el ađo 2018. 

Identificaciēn de prioridades principales en la morbilidad, Municipio de Boavita, BoyacĂ 

2018. 

Morbilidad Prioridad 2007-2018 

Valor del 
indicador del 

municipio 
Boavita        

Ultimo Año 

Valor del 
indicador del 
departamen
to de Boyacá 
Ultimo Año 

Tendenci
a  

Grupos 
de 

Riesgo 
 (MIAS) 

General por 
grandes causas 

2018 

Enfermedades no transmisibles 78,10% 69,6% Mayor 000 

Condiciones transmisibles y 
nutricionales 6,20% 9,0% Menor 3 y 9 

Condiciones mal clasificadas 8,90% 15,0% Menor 000 

Específica por 
Subcausas o 

subgrupos 2018 

Enfermedades cardiovasculares 39,35% 19,4% Mayor 001 

Enfermedades musculo-esqueleticas 6,31% 11,1% Menor 000 

Infecciones respiratorias 47,98% 59,2% Menor 2 

Enfermedades infecciosas y 
parasitarias 44,24% 37,3% Mayor 9 

Salud Mental 2018 
Trastornos mentales y del 
comportamiento 75,56% 79,0% Menor 004 
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Trastornos mentales y del 
comportamiento debidos al uso de 
sustancias psicoactivas 13,18%% 2,40 Mayor 004 

Epilepsia 11,25% 18,6% Menor 004 

Alto Costo 2017 

Tasa de incidencia de VIH notificada 
                

14,80  9,4 Mayor 009 

Tasa de incidencia de leucemia aguda 
pediátrica linfoide (menores de 15 
años) 0% 2,79 Menor 007 

Tasa de incidencia de leucemia aguda 
pediátrica mieloide (menores de 15 
años) 0% 0,84 Menor 007 

Precursores 2018 

Prevalencia en servicios de salud de 
hipertensión arterial 10,63% 6,63 Menor 001 

Prevalencia en servicios de salud de 
diabetes mellitus  2,61% 2,48 Menor 001 

Eventos de 
Notificación 
Obligatoria 

(ENO´s) año 2017 

Letalidad por Infección Respiratoria 
Aguda 1% 0,5% Mayor 009 

Letalidad por chagas 0% 125,0% Menor 009 

Discapacidad 
Numero de personas en condición de 
discapacidad 253 42149 Menor 000 

   % por el  sistema nervioso 75% 50,64% Mayor 000 

  
 % por el movimiento del cuerpo, 
manos, brazos, piernas 45% 53,06% Menor 000 

   % por la voz y el habla 35% 23,27% Mayor 000 

Fuente: Bodega de Datos de SISPRO (SGD) ς RIPS. 

AnĂlisis Por Curso de Vida  

Curso de vida Primera Infancia : Inicia desde los 7 dčas hasta los 5 ađos, 11 meses y 29 

dčas. 

Para este curso de vida en el periodo de estudio 2016 -2019 se presentē una mortalidad 

en 2016 por causa externa relacionada con traumatismos accidentales, siendo esta 

muerte de una niđa. 

Frente a la morbilidad dur ante el periodo de estudio fueron atendidos 556 niđos y niđas, 

el comportamiento de la frecuencia de niđos y niđas atendidas tiene un comportamiento 

homogĉneo con marcado descenso al paso del tiempo, empezando en 2016 de 276 

menores atendidos hasta llegar a 27 menores en 2019, la mayor prevalencia de personas 

atendidas son niđas. 
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Teniendo en cuenta las causas de morbilidad, la primera causa son las Enfermedades 

no transmisibles 38,49% con mayor prevalencia en niđos, seguida de Condiciones 

transmisibles y nutricionales 37,77%, Signos y sčntomas mal definidos como tercera gran 

causa de morbilidad con 17,63%, estas dos ęltimas con mayor prevalencia en niđas. 

En el Municipio de Boavita se han reforzado actividades e intervenciones programadas 

frente al comportamiento de la morbilidad atendida por curso de vida, en el primer ađo 

de vida las enfermedades de los niđos son mĂs frecuentes y en ocasiones peligrosas 

por tanto en el centro de Salud de Boavita se adelanta la estrategia AIEPI que se 

constituye actualmente en la principal herramienta para mejorar la salud de la niđez 

centrando su atenciēn en el estado de salud de los menos de cinco ađos y no en las 

enfermedades que ocasionalmente pueden afectarlos. De este modo reduce las 

oportunidades perd idas de detecciēn precoz y tratamiento de enfermedades que pueden 

pasar inadvertidas para madres, padres y personal de salud. AdemĂs, incorpora un 

fuerte contenido preventivo y de promociēn de la salud como parte de la atenciēn, con 

lo cual contribuye a me jorar el conocimiento y las prĂcticas de cuidado y atenciēn de los 

menos de cinco ađos en el hogar, asč como su crecimiento y desarrollo saludable.   

Curso de vida Infancia:  son niđos y niđas de 6 a 11 ađos, 11 meses y 29 dčas  

Para este curso de vida en e l periodo de 2016 a 2019 no se presentaron muertes.  

Frente a la morbilidad durante el periodo de estudio fueron atendidos 491 niđos y niđas, 

el comportamiento de la frecuencia de niđos y niđas atendidas tiene un comportamiento 

homogĉneo con marcado descenso al paso del tiempo, empezando en 2016 de 198 

menores atendidos hasta llegar a 36 menores en 2019, la mayor prevalencia de personas 

atendidas son niđas. 

Teniendo en cuenta las causas de morbilidad, la primera causa son las Enfermedades 

no transmisibles 4 8,27%, seguida de Condiciones transmisibles y nutricionales 29,53% , 

Signos y sčntomas mal definidos como tercera gran causa de morbilidad con 12,83%, con 

mayor prevalencia en niđas. 
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Para este grupo de edad tambiĉn se trabaja con la estrategia AIEPI ya que una visiēn 

real del niđo y la familia, la comunidad y el entorno; brindar una atenciēn humanitaria, 

oportuna y adecuada; racionalizar los recursos y promueve la participaciēn efectiva de 

las diferentes Ăreas, teniendo en cuenta que AIEPI es prioritaria. 

Curso de vida Adolescencia:  Comprende desde los 12 a los 18 ađos  

Para este curso de vida en el periodo de estudio 2016 -2019 se presentē una mortalidad 

en 2016 por causa externa relacionada con accidente de transporte, de sexo masculino.  

Frente a la morbili dad durante el periodo de estudio fueron atendidos 552 adolescentes, 

el comportamiento de la frecuencia es homogĉneo con marcado descenso al paso del 

tiempo, empezando en 2016 de 244 menores atendidos hasta llegar a 29 adolescentes 

en 2019, la mayor preval encia de personas atendidas fueron mujeres.  

Teniendo en cuenta las causas de morbilidad, la primera causa son las Enfermedades 

no transmisibles 55,15%, seguida de Condiciones transmisibles y nutricionales 17,39% 

y Signos y sčntomas mal definidos como tercera gran causa de morbilidad con 15,04%, 

con mayor prevalencia en niđas. 

Se ha venido trabajando con este grupo en la promociēn, formaciēn y consolidaciēn de 

los hĂbitos alimentarios y estilos de vida saludables de forma sistemĂtica los objetivos 

de estas a ctividades son:   

¶ Prevenir desde las primeras etapas de la vida la apariciēn de trastornos y 

enfermedades vinculadas con la alimentaciēn y nutriciēn, que se pueden 

manifestar a corto plazo y posteriormente en la edad escolar, adolescencia y 

hasta en la eda d adulta.   

¶ Lograr que los conocimientos en materia de salud, nutriciēn y estilos de vida 

saludables sean adaptados al nivel de aprendizaje de los niđos, las niđas, 

docentes y adultos significativos, para su aplicaciēn en la rutina escolar, familiar 

y en la comunidad.  
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¶ Formar rutinas que favorezcan una relaciēn alimentaria sana y estimulen 

actitudes positivas de los niđos y las niđas hacia una alimentaciēn saludable.  

¶ Valorar y aprender las pautas de conducta y actitudes que contribuyan a 

estimular la prote cciēn y cuidado responsable de su salud integral.   

¶ Fomentar el bienestar integral y seguridad alimentaria de la familia y de cada 

uno de sus integrantes, especialmente los niđos y las niđas.  

Curso de vida Juventud:  Comprende desde los 14 hasta los 26 ađos,  

Para este curso de vida en el periodo de estudio 2016 -2019 no se presentē ninguna 

muerte.  

Frente a la morbilidad durante el periodo de estudio fueron atendidos 981 jēvenes, el 

comportamiento de la frecuencia es homogĉneo con marcado descenso al paso del 

tiempo, empezando en 2016 de 438 jēvenes atendidos hasta llegar a 38 jēvenes en 2019, 

la mayor prevalencia de personas atendidas fueron mujeres.  

Teniendo en cuenta las causas de morbilidad, la primera causa son las Enfermedades 

no transmisibles 59,58%, seguida de Signos y sčntomas mal definidos 15,80% y 

Condiciones transmisibles y nutricionales como tercera gran causa de morbilidad con 

14,68%, con mayor prevalencia en mujeres.  

En el Municipio de Boavita se ha tenido en cuenta la estrategia Los ¬once para la saludº 

consistente en 11 mensajes simples que consisten en la apropiaciēn y prĂctica de las 

11 mejores medidas sustentadas en la mejor evidencia cientčfica para proteger la salud 

y que pueden ayudar a reducir los niveles de problemas de salud transmisi bles y no 

transmisibles.  

 Los mensajes de salud son: Realiza actividad fčsica,  Respeta a niđas y mujeres, 

Protĉgete del SIDA y las Enfermedades de Transmisiēn Sexual, Evita las drogas, el 

alcohol y el tabaco,  Controla tu peso ,    LĂvate las manos, Bebĉ agua potable, Sigue una 

dieta equilibrada , Vacęnate, Tēmate la medicaciēn prescrita y Juega limpio, Bajo estas 

reglas se realizan actividades inmersas en el PIC en torno a 4 Ăreas: La alimentaciēn, 



 

65 
 

La higiene personal,  La activid ad y el descanso (utilizaciēn del tiempo libre), La 

prevenciēn de accidente. 

Curso de vida Adultez: Comprende de los 29 a los 59 ađos.  

Para este curso de vida en el periodo de estudio 2016 -2018 se presentaron 19 muertes, 

con mayor prevalencia en la gran causa Neoplasias (n=7), seguido de Enfermedades del 

Sistema Circulatorio (n=5), y la tercera gran causa fueron las causas externas (n=5); la 

mortalidad tuvo mayor prevalencia en el sexo femenino 52,63%.  

Frente a la morbilidad durante el periodo de est udio 2016-2019 fueron atendidos 3090 

adultos, el comportamiento de la frecuencia es homogĉneo con marcado descenso al 

paso del tiempo, empezando en 2016 de 1419 adultos atendidos hasta llegar a 212 

adultos en 2019, la mayor prevalencia de personas atendida s fueron mujeres.  

Teniendo en cuenta las causas de morbilidad, la primera causa son las Enfermedades 

no transmisibles 67,44%, seguida de Signos y sčntomas mal definidos 12,75% y 

Condiciones transmisibles y nutricionales como tercera gran causa de morbilida d con 

11,07%, con mayor prevalencia de mujeres.  

Para apoyar un cambio en las actitudes culturales hacia el envejecimiento y para 

promover el envejecimiento activo como un estilo de vida para las personas adultas 

mayores, el municipio de Boavita coordina: a) compromiso y esfuerzo multisectoriales; 

b) colaboraciēn y formaciēn de alianzas entre los organismos pęblicos y el sector 

privado; c) la participaciēn de las personas adultas mayores en la planificaciēn, 

ejecuciēn y seguimiento de programas.   

En el muni cipio se cuenta con un equipo interdisciplinario que realiza actividades 

tendientes a mejorar la calidad de vida de las personas ayudando a mejorar los estilos 

de vida saludable con actividades como:  

¶ Grupos de actividad fčsica dirigidos a toda la poblaciēn que realizan la actividad 

de lunes a viernes en 3 horarios diferentes.  
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¶ Club de Hipertensos donde se realiza actividades lędicas, educativas y de 

actividad fčsica, ademĂs se realiza el seguimiento y control de la tensiēn arterial 

y el peso de cada pacien te.  

¶ Talleres de estilos de vida saludable.  

Curso de vida Vejez:  comprende las personas de 60 o mĂs ađos. 

Para este curso de vida en el periodo de estudio 2016 -2018 se presentaron 99 muertes, 

con mayor prevalencia en la gran causa Enfermedades del Sistema Circulatorio (n=51), 

seguido de las demĂs enfermedades (n=29), y la tercera gran causa fueron las 

Neoplasias (n=13); la mortalidad tuvo mayor prevalencia en el sexo masculino 55,55%.  

Frente a la morbilidad durante el periodo de estudio 2016 -2019 fueron ate ndidos 3223 

adultos mayores, el comportamiento de la frecuencia es homogĉneo con marcado 

descenso al paso del tiempo, empezando en 2016 de 1250 adultos mayores atendidos 

hasta llegar a 237 adultos mayores en 2019, la mayor prevalencia de personas atendidas  

fueron mujeres.  

Teniendo en cuenta las causas de morbilidad, la primera causa son las Enfermedades 

no transmisibles 78,68%, seguida de Signos y sčntomas mal definidos 9,40% y 

Condiciones transmisibles y nutricionales como tercera gran causa de morbilidad con 

7,45%, con mayor prevalencia de mujeres.  

Eventos de Interĉs en Salud Pęblica  

Para el periodo de estudio 2017 -2019, el evento de mayor prevalencia son las agresiones 

por animales potencialmente transmisores de rabia, lo cual se relaciona con la cantida d 

de gatos y perros sin hogar que transitan en el municipio, la exposiciēn a flęor se notificē 

solo en el 2017 con 81 casos de fluorosis dental, y las violencias en todas sus formas 

ocupan el tercer lugar, relacionado principalmente con el consumo de alcoh ol, y la 

cultura patriarcal del municipio.  
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EVENTO NOTIFICADOS A SIVIGILA  2017 2018 2019  TOTAL  

AGRESIONES POR ANIMALES 

POTENCIALMENTE TRANSMISORES DE 

RABIA 

30 28 28 86 

EXPOSICIöN A FLüOR 81 0 0 81 

VCM VIF VSX  19 10 17 46 

INTOXICACIONES  1 9 8 18 

VARICELA INDIVIDUAL  7 1 9 17 

ETV (DENGUE, CHIKUNGUNYA, CHAGAS)  2 0 6 8 

BAJO PESO AL NACER 2 2 2 6 

DESNUTRICIöN AGUDA EN MENORES DE 

5 AôOS 

0 1 5 6 

ANOMALIAS CONGENITAS  1 3 0 4 

CåNCER DE LA MAMA Y CUELLO 

UTERINO 

0 3 0 3 

PAROTIDITIS  0 0 3 3 

INTENTO DE SUICIDIO  2 0 0 2 

DEFECTOS CONGENITOS  0 0 2 2 

HEPATITIS A  0 0 2 2 

VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA  1 0 1 2 

EVENTO ADVERSO SEGUIDO A LA 

VACUNACION.  

1 0 0 1 

ESI -  IRAG (VIGILANCIA CENTINELA)  1 0 0 1 
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TUBERCULOSIS EXTRA PULMONAR  1 0 0 1 

TUBERCULOSIS PULMONAR  1 0 0 1 

LESIONES POR ARTEFACTOS 

EXPLOSIVOS (PöLVORA Y MINAS 

ANTIPERSONAL)  

0 1 0 1 

LEUCEMIA AGUDA PEDIATRICA 

LINFOIDE  

0 1 0 1 

 

Poblaciēn migrante  

Segęn datos del MSPS, en el Municipio de Boavita viven 16 personas migrantes con PEP 

de los cuales 3 son mujeres y 13 hombres.  De estos 5 pertenecen al rĉgimen 

contributivo en salud y 2 se encuentran en el rĉgimen subsidiado. 

La ESE de San Antonio de SoatĂ sede Boavita reporta 77 atenciones en el periodo de 

tiempo de marzo 2017 a abri l de 2019, con mayor prevalencia en la poblaciēn de los 15 

a 19 ađos seguidos de los 35 a 39 ađos.   

En este mismo periodo se reportaron por la ESE, 4 personas atendidas.  

Plan de Salud Territorial  

Se busca que sea el instrumento de polčtica pęblica que permita incorporar la 

salud, en todas las polčticas del territorio, convirtiĉndose en el componente 

transversal del Plan de desarrollo, orientando las acciones sectoriales  y 

comunitarias relacionadas con la salud, mediante la ejecuciēn del plan se busca 

garantizar de una manera integrada, la salud de la poblaciēn por medio de 

acciones de salubridad, promociēn y prevenciēn dirigidas tanto de manera 

individual como colectiva y promover la participaciēn de todos los actores 

involucrados con el fin de alcanzar ma yor equidad y desarrollo humano en salud . 
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Gestiēn de la Salud Pęblica 

Se ha venido trabajando en coordinaciēn y articulaciēn interinstitucional , con el 

objeto de lograr unos resultados mĂs eficientes y que impacten positivamente 

las condiciones de vida de la poblaciēn. 

Protección Animal 

Identificación de situaciones de maltrato animal, y acciones para evitar el maltrato y 

asegurar el bienestar animal. 

Salud Pęblica: Zoonosis y fumigaciēn de vectores 

Plan de Intervenciones Colectivas  

Se ha dado prioridad al cumplimiento de resultados  en salud de las ocho 

dimensiones  prioritarias del plan decenal de salud pęblica (Salud ambiental, Vida 

saludable y condiciones no transmisibles, Convivencia social y salud mental, 

Seguridad alimentaria y nutricional,  Sexualidad, derechos sexuales y 

reproductivos, Vida saludable y enfermedades trasmisibles, Salud Pęblica en 

emergencias y desastres y Salud y Ămbito laboral); con el objetivo de modificar 

comportamientos nocivos para la salud sensibilizando  a la poblaciēn de su 

bienestar, mediante la adherencia de estilos de vida sanos. Se requiere definir 

los mecanismos para la articulaciēn de acciones individuales y colectivas; asč 

como la identificaciēn de estrategias e intervenciones que necesiten de la 

coordinaciēn entre Entidad territorial, EAPB (empresas administradoras de 

planes de beneficio) y ESE, para articular los demĂs planes de beneficios del 

sistema de salud para focalizar  y garantizar el ĉxito de los resultados en salud. 

Salud Sexual y Reproductiva  

Realizar acompađamiento, para seguimiento de las rutas y zonas de orientaciēn 

escolar, trabajar talleres  y charlas educativas con la poblaciēn estudiantil de las 
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tres instituciones educativas de  bachillerato del municipio teniend o en cuenta el  

anĂlisis de las encuestas de salud sexual y reproductiva, sustancias psicoactivas 

y func ionalidad familiar que se aplicara a estudiantes  mediante dos  modelos uno 

para edades de 9 a 13 ađos y otro para mayores de 14 ađos. 

 

Salud mental  

Se implementarĂn grupos de apoyo en las instituciones educativas y comunidad 

en IAMI (Instituciēn amiga de la mujer y la infancia), AIEPI (atenciēn integrada a 

las enfermedades prevalentes de la infancia), prevenciēn en consumo de SPA y 

prevenciēn del embarazo en adolescentes. Se realizaron talleres en salud  mental, 

consulta diferenciada.  

 

Nutriciēn 

Hacer seguimiento a los niđos/as con problemas de mal nutriciēn, capacit ar a 

las personas encargadas de las tiendas escolares en venta de alimentos 

saludables, frutas y verduras , prestar  apoyo en la toma de la muestra nutricional 

segęn lineamientos de SESALUB, elaborar  una encuesta en nutriciēn en las 

Instituciones Educativas , mediante un muestreo de la poblaciēn con el fin de 

conocer los hĂbitos nutricionales de las familias.  

 

Sistema sanitario  

El anĂlisis del sistema Sanitario se realizē a travĉs de los siguientes Indicadores 

los cuales permiten identificar los resultados de goce efectivo del derecho 

fundamental a la salud, en funciēn de la accesibilidad, disponibilidad, 

aceptabilidad y calidad como lo estipula la Ley 1751 del ađo 2015.  
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Para este anĂlisis se realizē la estimaciēn de la razēn de proporciones y sus 

intervalos de confianza al 95%. El municipio usē como referencia el 

departamento.  

 

· Porcentaje de hoga res con barreras de acceso a los servicios para cuidado 

de la primera infancia: Este indicador seđala el porcentaje de hogares con al 

menos un niđo de 0 a 5 ađos sin acceso a todos los servicios de cuidado integral 

(Salud, Nutriciēn y Cuidado). Para el Municipio de Boavita este indicador es de 

9,51% similar al referenciado por el Departamento. La semaforizaciēn del 

indicador permitiē establecer que no existe diferencia estadčsticamente 

significativa frente al Departamento.  

 

· Porcentaje de hogares con barre ras de acceso a los servicios de salud: 

Este Indicador muestra la proporciēn de los hogares con al menos una persona 

que en los ęltimos 30 dčas tuvo una enfermedad, accidente, problema 

odontolēgico o algęn otro problema de salud que no haya implicado 

hospitalizaciēn y que para tratar este problema de salud no acudieron a un 

mĉdico general, especialista, odontēlogo, terapeuta o instituciēn de salud. La 

semaforizaciēn del indicador permitiē establecer que no existe diferencia 

estadčsticamente significativa frente al Departamento.  

 

· Cobertura de afiliaciēn al SGSSS: El porcentaje de personas afiliadas a 

algęn rĉgimen del Sistema General de Seguridad Social para el ađo 2018 fue de 

73,62%, lo que indica que aęn queda un porcentaje de26,48. Al comparar este 

indicador con el departamento el municipio se encuentra en similar situaciēn.  
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· Coberturas administrativas de vacunaciēn con BCG para nacidos vivos: El 

porcentaje de nacidos vivos de madres residentes en el municipio de Boavita a 

quienes se le administrē BCG para el ađo 2018 fue de 0%, siendo catalogada 

como cobertura /no ętil de vacunaciēn ya que no sobrepasa el 95%. Frente a la 

cobertura del departamento, se puede decir que el municipio se encuentra en 

peor situaciēn, es de aclarar que este indicador se presenta asč debido que en el 

municipio no se tiene habilitado el servicio de ate nciēn del arto y todos los artos 

son atendidos en el hospital de SoatĂ.  

 

· Coberturas administrativas de vacunaciēn con polio y DPT en niđos de 6 

meses: Para el ađo 2018 el porcentaje de niđos de 6 meses residentes en el 

municipio de Boavita con administr aciēn de la tercera dosis de DPT y Polio es 

de 112,24%, siendo catalogada como una cobertura ętil de vacunaciēn ya que si 

sobrepasa el 95% para estos biolēgicos. Al comparar este indicador con el 

departamento, el municipio presentē similar situaciēn.  

 

· Coberturas administrativas de vacunaciēn con Triple viral en niđos de un 

(1) ađo: Frente a la cobertura de Triple Viral en niđos de un ađo de edad del 

Municipio de Boavita, para el ađo 2018 se encuentra que es mayor al 95%, por lo 

que se observa que si es u na cobertura ętil. La semaforizaciēn del indicador 

permitiē establecer que no existe diferencia estadčsticamente significativa que 

ubica al Municipio de Boavita en similar condiciēn frente al departamento. 

 

· Porcentaje de nacidos vivos con 4 o mĂs consultas de control prenatal: 

Recibir atenciēn prenatal al menos 4 veces, segęn lo recomendado por la OMS, 

aumenta la posibilidad de acceder a intervenciones eficaces en salud materna 

durante las consultas prenatales. Para el Municipio de Boavita el porce ntaje de 
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nacidos vivos que recibieron mčnimo 4 atenciones durante el periodo de 

gestaciēn para el ađo 2017 fue de 92,16%. La semaforizaciēn del indicador 

permitiē establecer que no existe diferencia estadčsticamente significativa frente 

al departamento.  

 

· Cobertura de parto institucional: Una de las principales estrategias para 

reducir la morbilidad y mortalidad en maternas es garantizar que el sitio de parto 

sea en una Instituciēn de Salud y se realicen con la asistencia de personal de 

salud capacitado, p or lo cual es de gran importancia el anĂlisis de este indicador. 

Para el Municipio de Boavita este indicador ha presentado un a variaciēn a travĉs 

de los ađos, registrĂndose en 99,04% para el ađo 2017, cifra que en la 

semaforizaciēn del indicador permitiē establecer que no existe diferencia 

estadčsticamente significativa frente al departamento. 

 

· Porcentaje de partos atendidos por personal calificado: Para el Municipio 

de Boavita el porcentaje de partos atendidos por personal calificado para el ađo 

2017 fue de 98,04%, seđalando un aumento progresivo a travĉs de los ađos. 

Frente a lo reportado para el departamento por este indicador se puede decir 

que se encuentra en similar situaciēn por lo cual se debe seguir fortaleciendo las 

acciones tendientes a lograr q ue el 100% de los partos sean atendidos por 

personal calificado . 
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Determinantes Intermedios de la Salud -  Sistema Sanitario. Municipio de 

Boavita, BoyacĂ 2005 ² 2018. 

 

Determinantes intermedios de 
la salud 

Boyacá Boavita 

Comportamiento 
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Porcentaje de hogares con 
barreras de acceso a los 
servicios para cuidado de la 
primera infancia  (DNP-DANE 
2005) 

13,5 9,51                           

Porcentaje de hogares con 
barreras de acceso a los 
servicios de salud (DNP- DANE 
2005) 

6,9 5,56                           

Cobertura de afiliación al 
SGSSS (MSPS 2018) 

87,43 73,62        U  W  U  W  W  W  U  U  W  W

Coberturas administrativas de 
vacunación con BCG para 
nacidos vivos (MSPS 2018) 

95,9 0,00  W  U  W  U  W  W  U  W  U  W  U  W  W

Coberturas administrativas de 
vacunación con DPT 3 dosis en 
menores de 1 año (MSPS 2018)  

101,5
8 

112,24  U  U  W  U  U  W  U  W  U  U  U  W  U

Coberturas administrativas de 
vacunación con polio 3 dosis 
en menores de 1 año (MSPS 
2018) 

101,6
1 

112,24  U  U  W  U  U  W  U  W  U  U  U  W  U

Coberturas administrativas de 
vacunación con triple viral dosis 
en menores de 1 año (MSPS 
2018) 

96,76 110,17  U  W  U  W  U  W  U  W  U  U  U  W  U

Porcentaje de nacidos vivos 
con cuatro o más consultas de 
control prenatal (EEVV-DANE 
2017) 

90,01 92,16  U  W  U  U  W  U  W  U  W  W  U  W   

Cobertura de parto 
institucional (EEVV-DANE 
2017) 

99,05 98,04  U  W  U  U  W  W  U  W  U  U  W  U   

Porcentaje de partos atendidos 
por personal calificado (EEVV-
DANE 2017) 

99,28 98,04  U  W  U  W  W  U  W  U  W  U  W  U   

Fuente: DNP ² Ceso DANE 2005, Programa PAI MSPS.  
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Acciones por desarrollar  

 

V Cruce de los resultados de la encuesta nutricional con ASIS en cuanto a 

localizaciēn de la mortalidad por cĂncer. 

V Continuar trabajando en prevenciēn del consumo de sustancias 

psicoactivas una de las problemĂticas en el municipio. 

V Continuar con seguimiento a los niđos con mal nutriciēn, uno de los 

problemas en los menores de edad que ha ido incrementando para lo cual 

se deben diseđar estrategias con las madres.  

V Por visitas SIBACOM se encontrē un porcentaje alto de personas con 

problemas de salud por diversas  causas, para lo cual se debe implementar 

un programa con el fin de disminuir los riesgos de la salud . 

 

PANDEMIA COVID-19 

 

Atendiendo el Decreto Legislativo 417 del 17 de marzo de 2020 mediante el cual 

el Gobierno Nacional declara el Estado de Emergencia Econēmica, Social y 

Ecolēgica, en todo el territorio nacional, y  el Decreto 457 del 22 de marzo de 

2020, que ordena el aislamiento preventivo de todas las personas, salvo contadas 

excepciones, por causa de la emergencia sanitaria generada por el virus Cov id-

19, segęn la Organizaciēn Mundial de la Salud (OMS) la infecciēn respiratoria 

aguda (IRA) constituye un grupo de enfermedades que afectan el aparato 

respiratorio alto y bajo causadas por diferentes microorganismos patēgenos, con 

evoluciēn menor a 15 dčas; puede causar desde un resfriado comęn hasta 

complicaciones mĂs severas como neumonča e incluso la muerte. 
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El Ministerio de Salud y Protecciēn Social (MSPS) reconoce la importancia de 

tomar todas las medidas necesarias para garantizar la prevenciēn de casos, la 

detecciēn oportuna y el control del evento ante el riesgo de introducciēn de este 

nuevo virus al pačs. El coronavirus, COVID 19, nuevo virus, tiene un 

comportamiento similar a los virus Sčndrome Respiratorio de Oriente Medio 

(MERS) y al Sčndrome Respiratorio Agudo Grave (SARS), en los que se ha 

identificado como mecanismos de trasmisiēn: 1) gotas respiratorias al toser y 

estornudar 2) contacto indirecto: por superficies inanimadas 3) aerosoles por 

micro gotas.  

De acuerdo con la OMS, existe suficien te evidencia para indicar que el COVID 19 

se transmite de persona a persona y puede traspasar fronteras geogrĂficas a 

travĉs de las personas contagiadas por el virus, asintomĂticas o enfermas, en las 

que se hace evidente nexo epidemiolēgico con pačses y regiones donde se ha 

detectado la presencia de Covid 19. La sintomatologča de la enfermedad causada 

por coronavirus Covid 19 es inespecčfica, puede cursar asintomĂtica o con 

sčntomas de gripa como fiebre, escalofrčos, odinofagia, rinorrea, estornudos, tos, 

malestar general, algunos pueden mostrar dificultad para respirar , puede 

desencadenar neumonča grave e incluso la muerte. Entre las personas que tienen 

contacto cercano entre ellas (dentro de unos 2 metros de distancia), mediante 

gotitas respiratorias que s e producen cuando una persona infectada tose o 

estornuda; estas gotitas pueden llegar a la boca o la nariz de las personas que 

se encuentren cerca o posiblemente entrar a los pulmones al respirar y se 

propaga mediante el contacto con superficies u objetos contaminados , podrča 

ser posible que una persona contraiga el COVID -19 al tocar una superficie u 

objeto que tenga el virus y luego se toque la boca, la nariz o posiblemente los 

ojos, aunque no se cree que esta sea la principal forma en que se propaga el 

virus. 
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Cuando  se produce la propagaciēn 

Se cree que las personas son mĂs contagiosas cuando presentan sčntomas mĂs 

fuertes (estĂn mĂs enfermas), hay propagaciēn antes de que las personas 

presenten sčntomas; ha habido informes sobre esto con relaciēn a este nuevo 

coronavirus, aunque no se cree que esta sea la principal forma en que se propaga 

el virus.  

Como se  propaga el virus  

La facilidad con que se propaga un virus de persona a persona puede variar , 

algunos virus son altamente contagiosos (como el sara mpiēn), mientras que 

otros virus no lo son tanto. Otro factor es si la propagaciēn continęa por męltiples 

generaciones de personas (si la propagaciēn es continua), este  virus que causa 

el COVID-19 parece inicio su propagaciēn en la provincia de Hubei y ot ras partes 

de China, luego inicio por varios Pačses del Mundo, razēn por la cual la OMS la 

declarē Pandemia; ante esta situaciēn el Gobierno Nacional ha emitido infinidad 

de Normas para buscar contrarrestar los problemĂticas ocasionadas por el 

Covid-19, en materia de salud, empleo, riesgos financieros, etc y por ende los 

Municipios para este caso Boavita, han emitido los respectivos Actos 

Administrativos Municipales atendiendo de una forma eficaz las diferentes 

recomendaciones para prevenir que el C ovid-19 llegue a nuestro Municipio , con  

otras acciones fundamentales de apoyo a la Comunidad, generando soluciones 

antes la crisis mundial que vivimos.  

Finalizamos trayendo una conclusiēn importante de Terry Breton, el comisario 

de mercado interior de la Uniēn Europea, quien dijo en una teleconferencia con 

periodistas que es muy pronto para sacar conclusiones, "pero todos somos 

conscientes de que habrĂ un antes y un despuĉs de esta crisis. Nadie sabe cēmo 
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saldremos, pero se escribirĂ un nuevo mundo basado en otras reglas. Seremos 

mĂs autēnomos en ciertas Ăreas crčticas. Las relaciones bilaterales se revisarĂn", 

segęn reporto el diario El Pačs de Espađa. 

Con base en lo expuesto queda claro que las estrate gias en materia de salud de 

nuestro Plan de Desarrollo se reorientaron para cambiar y orientarse a las 

acciones ya ejecutadas en el Municipio por el Covid -19 con base en el Plan de 

Contingencia y las que se deberĂn seguir realizando para prevenir que la 

Comunidad se infecte de este virus.  
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad.  

 

Fuente: Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 
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Realizar brigadas de salud
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(fonoaudiologo, Terapeutas, etc)
Solicitar atención en el puesto de
salud y de las eps para el
municipio.
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Componente Estratĉgico 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE : 3 SALUD Y BIENESTAR  / Garantizar una 

vida sana y promover el bienestar de todos a todas las edades.  

 

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR: Generar actividades de promociēn y prevenciēn 

en salud con calidad y oportunidad, para avanzar en el go ce efectivo del derecho a la 

salud, afectar los determinantes sociales de la salud, mejorar las condiciones de vida y 

salud de la poblaciēn, en coordinaciēn con las entidades pertinentes y la participaciēn 

social tanto a n ivel individual como comunitario . 

 

OBJETIVOS ESPECðFICOS:  

 

-  Adopciēn de la polčtica de atenciēn integral en salud. 

-   Mejorar la calidad en la prestaciēn de los servicios de salud en la ESE Centro de 

Salud.  

-   Garantizar el acceso con servicios de calidad a las personas del Rĉgimen 

Subsidiado.  

-   Realizar y ejecutar el Plan de Salud Territorial acorde a las necesidades y 

realidades de la poblaciēn.  

-   Ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas  PS -  PIC segęn Resol. 

-           Mejorar el sistema de asignaciēn de citas mĉdicas y de especialistas a la 

Poblaciēn Rural. 

-   Promover la realizaciēn de la Polčtica de Salud Mental, para promover un mejor 

desarrollo social de nuestro s habitantes.  

-  Adelantar acciones concretas de prevenciēn y atenciēn del Covid-19. 

 

 

 



 

 

 

PROGRAMAS OBJETIVO (DEL PROGRAMA) INDICADOR  LINEA BASE META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS  INDICADOR  LINEA BASE META 

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

Numerode PersonasBeneficiariasdel

Regimen Subsidiado

4579 4579

Alcaldia, Secretaria de Planeacion  - 

EPS - ESE Centro de Salud -

Administrador Sisben, Interventor 

Regimen Subsidiado

Númerode accionesparapromoverla

seguridad y salud en el trabajo 
0 4

Alcaldia, Secretaria de Planeacion, 

Secretaria de Gobierno

Modelo integral  de atención en salud- 

implementado: rutas Integrales de 

Atención en Salud

0 1
Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Númerode accionesejecutadaspara

mejorarla prestacióndel serviciode

Salud

0 8
Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Número de actividades de Plan de Salud 

Publica de Intervenciones Colectivas PIC
12 42

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Nùmerode nacidosvivosconcuatroo

más controles prenatales
40 200

Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

 Tasa de Violencia 

Intrafamiliar por 100 mil 

Habitantes

107, 6 90

X

X X

X X

X X

Alcaldia- DirecciónLocaldeSalud:

Secretariade Planeaciòn- ESE

Centro de Salud

Alcaldia- DirecciónLocaldeSalud:

Secretaria de Planeaciòn - ESE

 Implementar estrategias de 

autocuidados, basada en estilos 

de vida saludable, en el ámbito 

Familiar, Escolar, Laboral y 

Comunitario

Generar espacios y estrategias 

que favorezcan la Salud Fisica, 

Mental y  la Convivencia Social

0 4

Númerode accionesy/ointervenciones

parala gestióndel riesgorelacionadas

conla prevencióny la atenciónintegral

en la salud sexualy reproductivay

orientación Escolar

0 8

Numerode actividadesejecutadasde

Salud Publica - Covid-19

1 5

Generar Acciones para la

prevenciònde Enfermedades,

Fumigaciòncontra vectores,

dengue,chagas, zoonosisy

otros 

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Nùmerode estrategiasde informacióny

educación para prevención del

consumode sustanciaspsicoactivas.

(Atenciòn Integral-dirigida)

Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Nùmerode vacunasaplicadaspara

superar cobertura de vacunaciòn;

esquema completo 1400 1600

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓNSECINDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

Nùmerode Visitasy Accionescon las

Familias en prevencion de

enfermedades trasmisibles - Covid 19
0 40

Alcaldia - EAPB: Empresas 

Administradoras Prestadoras de 

beneficios - ESE

GESTIÓN DE LA SALUD 

PÚBLICA  

Garantizar la cobertura de la 

afiliaciòn al Sistema General de 

Seguridad Social en Salud 

(SGSSS)

Desarrollar el marco estratégico 

y operacional de la Politica de 

Atención Integral en Salud, 

Mejorar la calidada en la 

prestación y la atención en 

Salud a los Boavitanos.

Gestionar determinantes 

Socioeconómicos, Ambientales y 

de Salud

SALUD Y BIENESTAR 

SOCIAL PARA TODOS

Priorizar acciones dirigidas para 

la promoción y prevención, 

mediante  la estrategia de  

atención primaria en salud, con 

impacto social, según análisis 

situacional, para la gestión del 

riesgo, junto con estilos de vida 

saludable

Cobertura de 

Aseguramiento
99% 100%

Porcentaje de 

Implementacion  de  la 

Política de Atención 

Integral en Salud 

40% 80%

PorcentajedeFamiliascon

Identificacion riesgo

Socioeconomicos,  

Ambientales y de Salud
64% 90%

Tasa Bruta de Mortalidad 

x 1000 habitantes
3,93 0

Muertes perinatales por 

cada 1000 nacidos vivos
2 1

SALUD PUBLICA

X

X X

Porcentaje de 

Implementacion de Politica  

de prevencion e 

intervencion del consumo 

de sustancias psicoactivas

10% 90%

X

FAMILIAS UNIDAS Y 

SALUDABLES - 

Tasa especifica de

fecundidad en

adolescentes 15-19 años.

13,59 9,8

Porcentaje de 

Implementacion  de  la 

Política de Atención 

Integral en Salud 

40% 80%

X
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PROGRAMAS OBJETIVO (DEL PROGRAMA) INDICADOR  LINEA BASE META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS  INDICADOR  LINEA BASE META 

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

Numerode PersonasBeneficiariasdel

Regimen Subsidiado

4579 4579

Alcaldia, Secretaria de Planeacion  - 

EPS - ESE Centro de Salud -

Administrador Sisben, Interventor 

Regimen Subsidiado

Númerode accionesparapromoverla

seguridad y salud en el trabajo 
0 4

Alcaldia, Secretaria de Planeacion, 

Secretaria de Gobierno

Modelo integral  de atención en salud- 

implementado: rutas Integrales de 

Atención en Salud

0 1
Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Númerode accionesejecutadaspara

mejorarla prestacióndel serviciode

Salud

0 8
Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Número de actividades de Plan de Salud 

Publica de Intervenciones Colectivas PIC
12 42

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Nùmerode nacidosvivosconcuatroo

más controles prenatales
40 200

Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

 Tasa de Violencia 

Intrafamiliar por 100 mil 

Habitantes

107, 6 90

X

X X

X X

X X

Alcaldia- DirecciónLocaldeSalud:

Secretariade Planeaciòn- ESE

Centro de Salud

Alcaldia- DirecciónLocaldeSalud:

Secretaria de Planeaciòn - ESE

 Implementar estrategias de 

autocuidados, basada en estilos 

de vida saludable, en el ámbito 

Familiar, Escolar, Laboral y 

Comunitario

Generar espacios y estrategias 

que favorezcan la Salud Fisica, 

Mental y  la Convivencia Social

0 4

Númerode accionesy/ointervenciones

parala gestióndel riesgorelacionadas

conla prevencióny la atenciónintegral

en la salud sexualy reproductivay

orientación Escolar

0 8

Numerode actividadesejecutadasde

Salud Publica - Covid-19

1 5

Generar Acciones para la

prevenciònde Enfermedades,

Fumigaciòncontra vectores,

dengue,chagas, zoonosisy

otros 

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE

Nùmerode estrategiasde informacióny

educación para prevención del

consumode sustanciaspsicoactivas.

(Atenciòn Integral-dirigida)

Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Alcaldia - Dirección Local de Salud: 

Secretaria de Planeaciòn - ESE 

Centro de Salud

Nùmerode vacunasaplicadaspara

superar cobertura de vacunaciòn;

esquema completo 1400 1600

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓNSECINDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

Nùmerode Visitasy Accionescon las

Familias en prevencion de

enfermedades trasmisibles - Covid 19
0 40

Alcaldia - EAPB: Empresas 

Administradoras Prestadoras de 

beneficios - ESE

GESTIÓN DE LA SALUD 

PÚBLICA  

Garantizar la cobertura de la 

afiliaciòn al Sistema General de 

Seguridad Social en Salud 

(SGSSS)

Desarrollar el marco estratégico 

y operacional de la Politica de 

Atención Integral en Salud, 

Mejorar la calidada en la 

prestación y la atención en 

Salud a los Boavitanos.

Gestionar determinantes 

Socioeconómicos, Ambientales y 

de Salud

SALUD Y BIENESTAR 

SOCIAL PARA TODOS

Priorizar acciones dirigidas para 

la promoción y prevención, 

mediante  la estrategia de  

atención primaria en salud, con 

impacto social, según análisis 

situacional, para la gestión del 

riesgo, junto con estilos de vida 

saludable

Cobertura de 

Aseguramiento
99% 100%

Porcentaje de 

Implementacion  de  la 

Política de Atención 

Integral en Salud 

40% 80%

PorcentajedeFamiliascon

Identificacion riesgo

Socioeconomicos,  

Ambientales y de Salud
64% 90%

Tasa Bruta de Mortalidad 

x 1000 habitantes
3,93 0

Muertes perinatales por 

cada 1000 nacidos vivos
2 1

SALUD PUBLICA

X

X X

Porcentaje de 

Implementacion de Politica  

de prevencion e 

intervencion del consumo 

de sustancias psicoactivas

10% 90%

X

FAMILIAS UNIDAS Y 

SALUDABLES - 

Tasa especifica de

fecundidad en

adolescentes 15-19 años.

13,59 9,8

Porcentaje de 

Implementacion  de  la 

Política de Atención 

Integral en Salud 

40% 80%

X



 

 

SERVICIOS PUBLICOS Y SANEAMIENTO BASICO CON CALIDAD 

 
 

 

Diagnēstico 

Los Servicios Pęblicos en el Municipio, son manej ados a travĉs de la Oficina de 

Servicios Pęblicos, dando cumplimiento a la Ley 142 de 1994 y demĂs normas 

complementarias, funciona financieramente con los recursos propios que genera 

a travĉs del cobro de los servicios pęblicos y los recursos de Agua Potable y 

Saneamiento BĂsico del Sistema General de Participaciones.  

Los servicios pęblicos de acueducto, alcantarillado y aseo se prestan en el casco 

urbano a travĉs de la Alcaldča Municipal y en el sector rural a travĉs de varios 

acueductos comunitarios.  
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TABLA 35. USUARIOS EMPRESA DE SERVICIOS PüBLICOS 

USO No USUARIOS  ACUEDUCTO  ALCANTARILLADO  ASEO 

RESIDENCIAL 851 851 799 795 

COMERCIAL N/E  N/E  N/E  N/E  

INDUSTRIAL N/E  N/E  N/E  N/E  

OFICIAL 33 33 32 30 

TOTAL GENERAL  884 884 831 825 

Fuente : Oficina de Servicios Pęblicos de Boavita  

ACUEDUCTO  

 

En el Ărea urbana, la cobertura de agua potable es del 95%, en el sector rural se 

presta el servicio con acueductos comunales, algunos con concesiēn legalizada 

ante CorpoboyacĂ y aęn faltan algunos por legalizarla, reto que tiene la 

administraci ēn en apoyar esta gestiēn. 

El sistema de acueducto para la poblaciēn urbana, se abastece de cuatro fuentes 

de agua, denominadas, CABRILLAS, LAGUNETA, GRANADILLO Y LA ISLA 

(fu ente futura de abastecimiento), el nacedero las Cabrillas, estĂ ubicado en la 

Vereda San Ignacio del Municipio de la Uvita aproximadamente a 5 km de la 

cabecera Municipal, de la Planta de Agua Potable de la zona urbana se estĂ 

distribuyendo hasta en caudal de 10 litros por segundo .  

 

CALIDAD DEL AGUA  

 

Como resultado de la visita de inspecciēn sanitaria realizada al acueducto urbano 

del Municipio por parte de la Direcciēn de Salud Pęblica de la Gobernaciēn de 

BoyacĂ, una vez evaluados los dos sistemas de tratamiento del agua y la planta 

de tratamiento se determina que el ðndice de  Riesgo por Abastecimiento de Agua 
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IRABApp (ðndice de riesgo por abastecimiento de agua para consumo humano 

de la persona prestadora), ubicando al Acueducto Urbano en nivel de Sin Riesgo, 

con un porcenta je del 9% y el čndice de Buenas PrĂcticas Sanitarias BPS, con un 

porcentaje  del 14%, ubicĂndose en el mismo nivel de Sin Riesgo.  En cuanto al 

IRCApp,  (ðndice del Riesgo de la Calidad del Agua para consumo humano), el 

acueducto urbano  se encuentra en el ni vel de Sin Riesgo , con un valor de 0,0%, 

es decir que se suministra agua apta para consumo humano. 1 

 

Se cuenta con el Plan de Uso Eficiente y Ahorro del Agua PUEAA , como 

instrumento  de desarrollo de los proyectos, programas y acciones que se 

encaminen al uso eficiente y ahorro del agua para garantizar la prestaciēn ēptima 

del servicio de agua potable en la zona de influencia del Acueducto del Municipio.  

 

ACUEDUCTOS VEREDALES  

TABLA 3 7. ACUEDUCTOS RURALES  

Nº Vereda Nombre Fuente Uso 

1 Río de Arriba  Domestico 

2 Río de Arriba Nacimiento El Pajal Doméstico y Riego 

3 Río de Arriba El Tobal Domestico 

4 Río de Arriba Quebrada Ancha Doméstico y Abrevadero 

5 Río de Arriba Nacimiento Eucalipto Doméstico y Abrevadero 

6 Río de Arriba Caño Bravo Doméstico y Abrevadero 

7 Río de Arriba El Chircal y Otros Doméstico y Abrevadero 

8 Río de Arriba Pino y Laguneta Doméstico y Abrevadero 

9 Río de Abajo Chivatal Laguna Domestico 

10 Río de Abajo Nacimiento El Pomarroso Riego y Abrevadero 

 
1 Oficio SALDPP-SA No 2428 Secretaria de Salud Departamental 
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11 Río de Abajo Los Pocitos Doméstico y Abrevadero 

12 Río de Abajo Quebrada La Isla Domestico 

13 Río de Abajo Quebrada Cachumba Doméstico y Abrevadero 

14 Río de Abajo Quebrada Cachumba Abrevadero y Riego 

15 Río de Abajo Nacimiento Los Pocitos Domestico 

16 Río de Abajo Nacimiento Quebrada La Cachumba Riego y Abrevadero 

17 Casco Urbano Nacimiento Cabrillas-La Laguneta Domestico 

18 Cachavita Cañabrava-Sabilal Doméstico y Abrevadero 

19 San Francisco La Falda Abrevadero 

20 San Francisco Chucuarita Domestico 

21 San Francisco Chucuarita Arriba Doméstico y Abrevadero 

22 San Francisco Quebrada El Rincón Domestico 

23 San Francisco Quebrada Rincón Doméstico, Abrevadero y 

Riego 

24 San Francisco Quebrada El Rincón Domestico 

25 San Francisco Nacimiento Chinote El Rodeo Domestico 

26 Melonal Quebrada Cabuyalera Doméstico y Riego 

27 Melonal La Cabuyalera Doméstico, Abrevadero y 

Riego 

28 Melonal Quebrada Ocalaya Abrevadero y Riego 

29 Melonal La Cabuyera Doméstico y Abrevadero 

30 Cabuyal Quebrada Chirivoca-Guayabos Doméstico, Riego y 

Abrevadero 

31 Cabuyal Nacimiento Minas Doméstico, Riego y 

Abrevadero 

32 La Chorrera Chivatal Domestico 
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33 La Chorrera Nacimiento Laurel Doméstico, Riego y 

Abrevadero 

34 La Chorrera La Cachumba Abrevadero y Riego 

35 La Chorrera La Quinta Doméstico y Abrevadero 

36 La Chorrera El Bujo Doméstico y Abrevadero 

37 Cácota Las Acacias Abrevadero y Riego 

38 Cácota Los Tobitos Domestico 

39 Cácota La Isla Doméstico y Abrevadero 

40 Cácota Nacimiento N.N. Abrevadero y Riego 

41 Cácota Quebrada La Ocalaya Abrevadero y Riego 

42 Cácota Nacimiento Las Huertas Doméstico y Abrevadero 

43 Chulavita Nacimiento Maíz Negro Domestico 

44 San Isidro Los Pantanos Domestico 

45 San Isidro Maleta de Tierra Doméstico y Abrevadero 

46 San Isidro El Amargoso Doméstico y Abrevadero 

47 San Isidro Nacimiento El Mangle Doméstico y Abrevadero 

48 San Isidro Los Papayos- Boca de Monte Domestico 

49 Lagunillas Quebrada Laureles La Peña Doméstico, Abrevadero y 

Riego 

50 Lagunillas Nacimiento Los Laureles Doméstico, Abrevadero y 

Riego 

51 Lagunillas Nacimiento El Pantano Domestico 

52 Ochacá Quebrada Los Papayos Doméstico y Abrevadero 

53 Ochacá Peña Tabor Domestico 

54 Ochacá Nacimiento Plumaje Doméstico y Abrevadero 

55 Sacachova Nacimiento La Montaña Domestico 
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56 Sacachova Nacimiento Vallado Doméstico, Abrevadero y 

Riego 

57 Sacachova Nacimiento Sacachova Domestico 

58 Sacachova Nacimiento Bujos Domestico 

59 Sacachova Montaña del Común Doméstico y Abrevadero 

60 Sacachova Los Sarnos Domestico 

Fuente: Oficina de Servicios Pęblicos 

ALCANTARILLADO  

 

Actualmente en la zona urbana se cuenta con una cobertura del 95% pero como 

dificultad latente se tienen la utilizaciēn de las mismas corrientes y sus 

descargas, que contaminan las corrientes hčdricas.  

El Plan de Saneamiento y Manejo de Vertimiento ² PSMV (Resoluciēn No. 1433 

de diciembre 13 de 2004, del MAVD ) hace ĉnfasis en la inversiēn que se debe 

hacer por el re zago que ha venido presentando en el cumplimiento a 

compromisos adquiridos con la autoridad ambiental, CorpoboyacĂ, del Plan de 

Saneamiento y Manejo de Vertimientos PSMV. 2 

Para la zona rural se tiene una cobertura menor del 30% representada en pozos 

sĉpticos y unidades sanitarias familiares, el resto de la poblaciēn sigue arrojando 

las aguas negras y sus basuras al campo.  

 

En las Ăreas rurales se utilizan pozos sĉpticos, en estos casos se requiere 

jornadas de capacitaciēn en el correcto uso de estos, para evitar que causen 

problemas de salubridad, como desbordamientos, malos olores y mosquitos.  

 

 

 

 

 

 
2 PSMV Municipio de Boavita 
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RESIDUOS SOLIDOS  

 

Servicio de recolecciēn de basuras: no existe un carro compactador de basuras 

y la recolecciēn se hace en una volqueta dos veces por semana los dčas martes  

y viernes en el sector urbano  y jueves reciclaje , los residuos sēlidos son llevados 

al relleno  sanitario  de la ciudad de Sogamoso.  

 

El manejo y disposiciēn de los Residuos Sēlidos es uno de los componentes de 

mayor problemĂtica en la prestaciēn de los servicios que maneja el municipio, 

se requiere implementar el programa integral de residuos sēlidos y dar 

cumplimiento a lo establecido en el contrato interadministrativo firmado con 

COSERVICIOS en la cual se establece una reducciēn en el volumen de residuos 

a depositar en terrazas del porvenir y solucionar de forma definitiva lo referente 

al relleno provisional para disposiciēn de residuos. 

 

Con el apoyo de la Corporaciēn Autēnoma Regional de BoyacĂ (CORPOBOYACå) 

se gestionarĂn jornadas de sensibilizaciēn sobre la adecuada separaciēn de los 

Residuos en casa, involucrando como agentes directos a los est udiantes de 

grado noveno, dĉcimo y once de las Instituciones Educativas, el objetivo del 

presente proyecto serĂ el resultado del Plan de Gestiēn Integral de Residuos 

Sēlidos.3 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
3 Plan de Gestión Integral de Residuos Sólidos 
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad 

 

Fuente: Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 

24%

13%

12%12%

9%

7%

5%

4%

4%

4% 3%
2% 1%

Apoyo para la creación, mantenimiento,
recuperación y fortalecimiento  de los
acueductos
Géstion para la obtención de acueducto y
agua potable

Construcción y mantenimiento de
reservorios

Canalizaciones de agua

Construcción y/o Mantenimiento de
tanquillas y filtros

Apoyo con mangueras, motobombas,
tanques  y tuberias

Construcciones y ampliaciones a tanques
de almacenamiento de agua

Legalización de acueductos

Planta de tratamiento

Construcción y/o Mantenimiento de
baños

Revisión de la distribución del agua
evitando taponamientos.

Compra de vehículo compactador de
basura y ampliación de las celdas de
recolección de basura
Construcción de posos sépticos



 

 

OTROS SERVICIOS PüBLICOS 

Alumbrado Pęblico 

 

Es prestado por la Empresa de Energča de BoyacĂ, EBSA, se cambiarĂn las 

antiguas luminarias de sodio por la Tecnologča LED, lo que nos permitirĂ un 

ahorro considerable de dinero, no contamina, y aporta a la disminuciēn del 

calentamiento global.  

TABLA 38. RELACIöN LUMINARIAS  

INSTALADAS  MANTENIDAS  

418 138 

Fuente: Empresa de Energča de BoyacĂ ESP  

 

Gas Domiciliario  

 

El gas domiciliario solo se encuentra en el casco urbano y s e requiere ampliar la 

cobertura  y es prestado por la Empresa Gasur.  

 

TABLA 39. SERVICIO DE  GAS, USUARIOS ZONA URBANA  

SECTOR No. DE USUARIOS  

RESIDENCIAL Y COMERCIAL 780 

USUARIO POTENCIAL 150 

TOTAL GENERAL  930 

Fuente: Empresa de Gas Natural Gasur 
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de Planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad  

                                               

Fuente:  Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 

 

 

 

15%

14%

14%

14%

43%

Colocar avisos para evitar que se
bote basura

Energía solar

Retomar el proyecto del gas natural

Traer la tdt

Suministro de energía eléctrica
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Componente Estratĉgico 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE: 6 AGUA LIMPIA Y 

SANEAMIENTO  / Garantizar la disponibilidad y la gestiēn sostenible del agua y 

el saneamiento para todos. 7 ENERGIA ASEQUIBLE Y NO CONTAMINANTE  / 

Asegurar el acceso a una energča asequible, fiable, sostenible y moderna para 

todos. 

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR: Garantizar la prestaciēn eficiente y con 

calidad de los Servicios Pęblicos de acueducto, alcantarillado, aseo y el apoyo 

en la gestiēn de los demĂs servicios pęblicos. 

OBJETIVOS ESPECðFICOS:  

-  Suministrar Agua Potable apta para el consumo de la Poblaciēn. 

-  Buscar estrategias para la bęsqueda de fuentes de agua, pozos profundos 

-  Construcciēn de tanque s de almacenamiento para recuperar el agua del lavado 

de la planta de tratamiento de la boyer a. 

-  Mejorar las condiciones higiĉnicas y ambientales mediante el mantenimiento 

de la red de alcantarillado sanitario y de aguas residuales.  

-  Implementar el Plan Integral de Gestiēn de Residuos Sēlidos.  

-  Gestionar la ampliaciēn y el mejoramiento en la prestaciēn de todos los 

Servicios Pęblicos Energča y Gas. 

-  Realizar gestiēn para ampliar el sistema de Conectividad tanto de red telefēnica 

como de Internet.  

-  Actualizar el Plan de Saneamiento y Manejo de Vertimientos  PSMV. 



 

 

 

1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR 

LINEA 

BASE
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META 

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

ImplementarProyectos,estrategiasy acciones

que permitanaseguraralternativasde agua,

en condicionesambientales, técnicas y

económicas sostenibles

Numero de metros lineales de red 

de distribución de agua  mantenidos  
0 600 ml

Mantener,optimizary construirPlantasde

tratamiento,AdquirirFiltrosparaPotabilizaciòn

del Agua, Tanques de Almacenamiento
Número plantas de tratamiento 

mantenidas y/o construidas
2 7

Mantenerel indicede calidaddel aguapara

consumo humano IRCA

Número de muestras tomadas de 

calidad del  Agua Potable
24 36

Promoverunaculturadelbuenuso y ahorro

del agua, macro y micromediciòn
Aplicación del  PUEAA elaborado0 1

Alcaldía y Oficina de Servicios 

Públicos

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

Actualizarel PlandeSaneamientoy manejode

Vertimientos PSMV Nùmero de actividades del 

PSMV ejecutadas
1 5

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de 

Planeación

Saneamiento Basico X

ConstruirUnidadesSanitariasy disposiciónde

excretasy pozossepticospara mejorar las

condiciones sanitarias de la población rural 

Número total de Unidades sanitarias 

construidas
10 40

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

Subsidios Servicios Publicos 

AAA
X

Garantizarla transferenciade los Subdiosde

Servicios Públicos para los Estratos bajos 

Número de Transferencias 

realizadas de los Subsidios de 

Servicios Públicos

4 4

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación

Porcentaje de

coberturadelservicio

de Gas domiciliario 50% 60% Gas Natural X
Gestiónarla amplicacióndelserviciode gas

domiciliario para mejorar la cobertura 

Número de Viviendas con servicio 

de Gas domiciliario
770 850

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

Número de Luminarias mantenidas20 100

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

Energia para Todos X
Gestiónpara la expansióndel serviciode

EnergíaEléctrica,Eólicao Solar,paracabar

con el resago de las Familias que en pleno siglo 

21 aun no tienen servicio de luz

Nùmero de Familias sin servicio de 

energia conectadas
12 2

TDT para la Gente X X

Gestionarla TDT paraque los habitantesel

Municipio,puedan tener acceso a una

Televisiòn de calidad Nùmero de Hogares con el 

servicios de la  TDT 
0 100

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación  y demas 

dependencias de la Alcaldia

TODOS COMPROMETIDOS 

CON EL RECICLAJE

Compromoter a toda la

Comunidadconla clasificación

de los Residuos sólidos

Plan Integral de

Residuos sólidos

10% 60%
Plan de Gestión Integral de 

Residúos sólidos
X

Lograreficienciaen la gestiónintegralde los

residuossólidos,a travésde la cadenade

procesos Número de acciones del PGIRS 

desarrolladas
10 30

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación  y demas 

dependencias de la Alcaldia

Cobertura del

Servicio de Acueducto 

Urbano

95% 100%

Cobertura del

Servicio de

Acueductos Rurales

60% 80%

95% 100%

Cobertura del

Servicio de

Alcantarillado 

90% 100%

Cobertura del

Servicio de

Alumbrado Público

50% 70%

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

X

Ampliar,mejorary optimizar el sistemade

AlumbradoPúblico incursionandoen las

nuevas tecnologias

Número de Luminarias nuevas 

instaladas
138

Alumbrado Público

Alcaldía y Oficina  de Servicios 

Públicos

Realizarmantenimientoal Alcantarilladoen

sectores críticos, destinadosa recolectar,

evacuar y disponer las aguas residuales

construidas, ampliadas, optimizadas y/o

mejoradas.

Número Total de metros lineales de 

tuberias de alcantarillado 

mantenidos 

Ampliación,  mantenimiento y 

modernización del 

Alcantarillado

0 800  ml

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

X

Contribuir al mejoramiento técnico y

organizativode los AcueductosRurales,

Perforaciónde Pozosprofundospara agua

potable.

Número de actividades de gestión 

para acueductos rurales 

0 8

X

160

INDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

7

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SEC

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

100% X

Ampliación, mantenimiento  y 

modernización del sistema de 

Acueducto  

Indice de Riesgo de 

calidad del agua para 

consumo humano 

IRCA

100%

X

 SERVICIOS PUBLICOS Y 

SANEAMIENTO BASICO CON 

CALIDAD

Fortalecer esquemas de 

gestión según competencias 

del Municipio para mejorar la 

calidad, prestación y 

coberturas en servicios 

publicos

Cobertura del 

Servicio de 

Energia Y 

Televisiòn 

Acueductos rurales

Porcentaje de

coberturadelservicio

de saneamiento

básico rural

40% 50%
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1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR 

LINEA 

BASE
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META 

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

ImplementarProyectos,estrategiasy acciones

que permitanaseguraralternativasde agua,

en condicionesambientales, técnicas y

económicas sostenibles

Numero de metros lineales de red 

de distribución de agua  mantenidos  
0 600 ml

Mantener,optimizary construirPlantasde

tratamiento,AdquirirFiltrosparaPotabilizaciòn

del Agua, Tanques de Almacenamiento
Número plantas de tratamiento 

mantenidas y/o construidas
2 7

Mantenerel indicede calidaddel aguapara

consumo humano IRCA

Número de muestras tomadas de 

calidad del  Agua Potable
24 36

Promoverunaculturadelbuenuso y ahorro

del agua, macro y micromediciòn
Aplicación del  PUEAA elaborado0 1

Alcaldía y Oficina de Servicios 

Públicos

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

Actualizarel PlandeSaneamientoy manejode

Vertimientos PSMV Nùmero de actividades del 

PSMV ejecutadas
1 5

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de 

Planeación

Saneamiento Basico X

ConstruirUnidadesSanitariasy disposiciónde

excretasy pozossepticospara mejorar las

condiciones sanitarias de la población rural 

Número total de Unidades sanitarias 

construidas
10 40

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

Subsidios Servicios Publicos 

AAA
X

Garantizarla transferenciade los Subdiosde

Servicios Públicos para los Estratos bajos 

Número de Transferencias 

realizadas de los Subsidios de 

Servicios Públicos

4 4

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación

Porcentaje de

coberturadelservicio

de Gas domiciliario 50% 60% Gas Natural X
Gestiónarla amplicacióndelserviciode gas

domiciliario para mejorar la cobertura 

Número de Viviendas con servicio 

de Gas domiciliario
770 850

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

Número de Luminarias mantenidas20 100

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

Energia para Todos X
Gestiónpara la expansióndel serviciode

EnergíaEléctrica,Eólicao Solar,paracabar

con el resago de las Familias que en pleno siglo 

21 aun no tienen servicio de luz

Nùmero de Familias sin servicio de 

energia conectadas
12 2

TDT para la Gente X X

Gestionarla TDT paraque los habitantesel

Municipio,puedan tener acceso a una

Televisiòn de calidad Nùmero de Hogares con el 

servicios de la  TDT 
0 100

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación  y demas 

dependencias de la Alcaldia

TODOS COMPROMETIDOS 

CON EL RECICLAJE

Compromoter a toda la

Comunidadconla clasificación

de los Residuos sólidos

Plan Integral de

Residuos sólidos

10% 60%
Plan de Gestión Integral de 

Residúos sólidos
X

Lograreficienciaen la gestiónintegralde los

residuossólidos,a travésde la cadenade

procesos Número de acciones del PGIRS 

desarrolladas
10 30

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación  y demas 

dependencias de la Alcaldia

Cobertura del

Servicio de Acueducto 

Urbano

95% 100%

Cobertura del

Servicio de

Acueductos Rurales

60% 80%

95% 100%

Cobertura del

Servicio de

Alcantarillado 

90% 100%

Cobertura del

Servicio de

Alumbrado Público

50% 70%

Alcaldía, Oficina de Servicios 

Públicos y Secretaria de 

Planeación 

X

Ampliar,mejorary optimizar el sistemade

AlumbradoPúblico incursionandoen las

nuevas tecnologias

Número de Luminarias nuevas 

instaladas
138

Alumbrado Público

Alcaldía y Oficina  de Servicios 

Públicos

Realizarmantenimientoal Alcantarilladoen

sectores críticos, destinadosa recolectar,

evacuar y disponer las aguas residuales

construidas, ampliadas, optimizadas y/o

mejoradas.

Número Total de metros lineales de 

tuberias de alcantarillado 

mantenidos 

Ampliación,  mantenimiento y 

modernización del 

Alcantarillado

0 800  ml

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

X

Contribuir al mejoramiento técnico y

organizativode los AcueductosRurales,

Perforaciónde Pozosprofundospara agua

potable.

Número de actividades de gestión 

para acueductos rurales 

0 8

X

160

INDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

7

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SEC

Alcaldía, Oficina  de Servicios 

Públicos, Secretaria  de Planeación

100% X

Ampliación, mantenimiento  y 

modernización del sistema de 

Acueducto  

Indice de Riesgo de 

calidad del agua para 

consumo humano 

IRCA

100%

X

 SERVICIOS PUBLICOS Y 

SANEAMIENTO BASICO CON 

CALIDAD

Fortalecer esquemas de 

gestión según competencias 

del Municipio para mejorar la 

calidad, prestación y 

coberturas en servicios 

publicos

Cobertura del 

Servicio de 

Energia Y 

Televisiòn 

Acueductos rurales

Porcentaje de

coberturadelservicio

de saneamiento

básico rural

40% 50%



 

 

           FAMILIAS CON HABITAT DIGNO 

 

 

 

Diagnēstico 

El requerimiento de vivienda nueva es de 120 soluciones de viviendas; 70  en el 

Ărea urbana y 50 en el Ărea rural, en Boavita segęn las Estadčsticas no existe 

dĉficit de Vivienda, segęn reporte de la Secretaria de Planeaciēn Municipal. 

 

Grado de urbanizaciēn  

 

El grado de urbanizaciēn estĂ definido como el porcentaje de la poblaciēn del 

municipio que vive en el Ărea urbana, segęn las proyecciones del Censo DANE, 

para el ađo 2019 el grado de urbanizaciēn del Municipio de Boavita es de 45,5% 

de la poblaciēn.  
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Nęmero de viviendas y Nęmero de hogares 

Segęn la informaciēn del Departamento Nacional de Estadčsticas-  DANE, censo 

poblacional 2018, el Municipio de Boavita cuenta con un total de 2.629 viviendas 

y 1.853 hogares, indicando que cada vivienda es ocupada por 0,70 hogares, 

siendo mayor el nęmero de viviendas respecto al nęmero de Familias. En cuanto 

al tamađo de la familia se encuentra que el nęmero promedio de integrantes es 

de  2,71 personas por hogar.  

 

Figura 1. Hogares, viviendas y personas, Municipio de Boavita, Boyacá 2018. 

 

Fuente: DANE, Censo Nacional de Población y Vivienda 2018 

 

Segęn Censo DANE 2018 y las condiciones de vivienda, para el Municipio de 

Boavita, se registrē que el 63% de viviendas se encontraban con personas 

presentes, 0% con personas ausentes , 30% se clasificaron como viviendas de uso 

temporal y el 7% correspondieron a viviendas desocupadas. Esto se debe a que 

un gran porcentaje de las personas que viven en el municipio tienen vivienda en 

Ărea urbana y rural, unas trabajan en el Ărea rural entre semana y van a pasar el 

fin de semana al Ărea urbana, otros trabajan en el Ărea urbana y pasan el fin de 

semana en el Ărea rural. Tambiĉn hay personas que trabajan en el Ărea rural y 

van en a pasar la noche al Ărea urbana. 

VIVIENDAS HOGARES PERSONAS

2.629 

1.853 

5.024 
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De acuerdo a los datos obtenidos por el programa SICAPS en Boavita para el ađo 

2015 se encuentra  el 38,8% de las viviendas del municipio  se encuentran en la 

cabecera Municipal y el 61.2% restante se encuentran ubicadas en el Ărea rural 

disperso, el  1,9%  de las viviendas del municipio se encuentran construidas en 

material burdo de madera, cađa, guadua y sus pisos son en tierra, el 37,7% son 

construidas en paredes de adobe o tapia pisada, respecto a los techos el 80% 

son en  teja de barro, paja o lata.  

Nęmero de viviendas  

 

Figura 2. Viviendas según condición de ocupación, Municipio de Boavita, Boyacá 2018. 

 

Fuente: DANE, Censo Nacional de Población y  Vivienda 2018. 

 

 

 

1

786

195
1647

Total unidades de vivienda con personas ausentes

Total unidades de vivienda de uso temporal

Total unidades de vivienda desocupadas

Total unidades de vivienda con personas presentes
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de Planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad

 

Fuente: Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 

 

 

 

45%

13%

13%

9%

9%

7%

2%
2%

Mejoramientos de vivienda

Apoyo en construccion y arreglo de
cocinas

Desarrollar proyectos de vivienda

Legalización de predios

Construccion y mejoramiento de baños

Subsidios de vivienda

Definir la propiedad de la  casa campesina
de boavita

Materiales para arreglos de vivienda
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Componente Estratĉgico 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE : 11 CIUDADES Y COMUNIDADES 

SOSTENIBLES /  Lograr que las ciudades y los asentamientos humanos sean inclusivos, 

seguros, resilientes y sostenibles / asegurar el acceso de todas las personas a viviendas 

y servicios bĂsicos adecuados, seguros. 

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR : Mejorar las condiciones de habitabilidad y 

vivienda para contribuir a elevar la calidad de vida de la poblaciēn, de acuerdo a la 

normativa vigente para vivienda de interĉs social y prioritaria. 

 

OBJETIVOS ESPECðFICOS:  

 

-  Mejorar las condiciones de habitabilidad para las Familias Bo avitanas.  

 

-  Determinar los mecanismos e instrumentos necesarios para orientar los procesos de 

construcciēn y desarrollo de vivienda urbana y rural, aplicando los principios rectores de 

vivienda del nivel nacional.  

 

-  Realizar Construcciēn de Vivienda nueva y mejoramiento s de vivienda, para mejorar la 

calidad de las Familias Boavitanas . 

 

-  Generar posibilidades de Vivienda para Familias Jēvenes que viven con sus Padres o 

Familiares . 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR

LINEA 

BASE
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META

RESPONSABLE-S 

(DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

Mejorar las

condiciones y el

estado de las

viviendas para

familiasen condición

de pobreza

Déficitde Vivienda

Cualitativa
61,7% 55% Mejoramiento de Viviendas X X

Disminuirlos Hogares

en condiciones

precarias de

habitabilidad 

Número total de Hogares con

mejoramientos de vivienda 
160 210

Alcaldía Municipal,

Secretariade Planeación,

Oficina de Servicios

Públicos,Gobernaciónde

Boyacá, Ministerio de

Vivienda Ambiente y

Territorio

157

Alcaldía Municipal,

Secretariade Planeación,

Oficina de Servicios

Públicos,Gobernaciónde

Boyacá, Ministerio de

Vivienda Ambiente y

Territorio

7

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SEC

Número total Subsidios para

adquisicióny construcciónde vivienda

nueva

87

INDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

X X

Construir Vivienda

nueva para generar

bienestary desarrollo

a las familias mas

necesitadas,, Generar

posibilidades de

viviendaparaFamilias

Jòvenes que viven

con sus Padres o

Familiares

Construcción de Vivienda nueva 
Déficitde Vivienda

Cuantitativa
7,9% 6%

FAMILIAS CON HABITAT 

DIGNO

Construir nuevas

viviendaspara las

familiasen condición

de pobreza



 

 

                  BOAVITA CULTURAL Y ARTISTICA 

 

  

 

Diagnēstico 

Boavita  cuenta con baluartes patrimoniales, histēricos y culturales, por lo cual 

debemos garantizar su conservaciēn y disfrute, implementando proyectos 

enfocados a su mantenimiento , de igual forma el fortalecimiento a travĉs de la 

realizaciēn de eventos culturale s y artčsticos, vincula ndo las Escuelas de 

Formaciēn Artčstica, a las nuevas generaciones, generando espacios de 

participaciēn comunitaria como herramienta fundamental de nuestra identidad. 

En la parte de infraestructura es indispensable el mantenimiento  de los 

escenarios culturales , como espacio importante para el desarrollo de eventos 

Institucionales , asč mismo se tiene una biblioteca municipal, que debe ser 

permanentemente dotada, para convertirla en eje central de procesos de lectura, 

escritura creativa , asč como de conservaciēn de documentos concernientes a 

nuestra memoria histērica, desarrollar el programa de lectura y escritura , se ve 
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la necesidad de otra Biblioteca para Niđos, Niđas, Adolescentes, Jēvenes y 

Poblaciēn del Municipio. 

Existe el Consejo de Cultura creado como ērgano asesor de la Cultura Boavitana , 

para promover las polčticas culturales basadas en tres aspectos fundamentales: 

la conservaciēn del patrimonio cultural, el fomento artčstico y la difusiēn cultural, 

siendo ellos parte  fundamental con amplia participaciēn y concertaciēn entre el 

Estado y la sociedad implementando las polčticas y planificaciēn de los procesos 

culturales, articulado  con las polčticas culturales al desarrollo municipal. 

CALENDARIO DE EVENTOS  

Por medio del Acuerdo No. 003 de 2018 del Honorable Concejo Municipal, se 

institucionaliza la AGENDA CULTURAL con las siguientes actividades:  

 

1. Fiestas institucionales, Ferias y Fiestas Tradicionales, Festividad en honor a 

La Santa Cruz de Sacachova, Cumpleađos del Municipio.  

2. Jornadas culturales en honor a la mujer boavitana, la familia y la juventud 

boavitana, como miembros de la familia, como nęcleo fundamental de la 

sociedad. 

3. Jornada cultural y tradicional en la Semana Mayor.  

4. Dča de la niđez. 

5. Reconocimiento al educador boavitano, como agente de la salvaguarda de los 

valores culturales y tradicionales.  

6. Dča del campesino boavitano. 

7. Fiestas patrias.  

8. Festividad de la Patrona del Municipio.  

9. Celebraciēn de manifestaciones y tradiciones y jornadas de promociēn de la 

cultura.  

10. Feria agropecuaria y caprina.  
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11. Festival folclērico de la amistad. 

12. Aguinaldo boavitano, festivales de alumbrado y tradiciones de la familia 

alrededor del pesebre.  

 

ESCUELAS DE FORMACIöN ARTðSTICA Y PERSONAS QUE ASISTEN A LAS 

ESCUELAS 

 

1. Escuela de Danza 

2. Escuela de Męsica de Cuerdas Tradicional 

3. Escuela Banda Juvenil Municipal  

 

SITIOS HISTöRICOS DEL MUNICIPIO 

 

1. Alto de la Churumbela  

2. Alto de Sacachova  

3. Casona de la antigua Alcaldča 

4. Ruinas de la prim era iglesia  
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de Planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad 

 

Fuente: Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 

 

 

 

22%

15%

14%14%

7%

7%

7%

7%
7%

Mas apoyo para las escuelas de
formación cultural

Fortalecimiento de los eventos en la
agenda cultural del municipio

Dotacion de instrumentos y elementos
para las escuelas

Apoyo a los talentos boavitanos

Difundir la importancia de nuestro
patrimonio y rescatar los saberes
culturales del campo boavitano

Crear zonas de hospedaje para turistas

Realizar actividades para el tiempo libre
de los jovenes

Crear la marca propia del municipio

Participar en eventos culturales de
carácter regional
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Componente Estratĉgico 
 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE : 4 EDUCACION DE CALIDAD  / Redoblar 

los esfuerzos para proteger y salvaguardar el patrimonio y la cultura del mundo.  

 

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR: Promover espacios de formaciēn, manifestaciones 

Culturales y artčsticas en todas las edades y mantener el patrimonio municipal, como 

aporte al desarrollo local y reconocimiento en el Ămbito regional y nacional. 

 

OBJETIVOS ESPECðFICOS:  

 

-  Mejorar e implementar nuevas Ăreas de aprendizaje a travĉs de las Escuelas de 

Formaciēn, para niđos, jēvenes y adultos que les permita potenciar sus fortalezas 

artčsticas. 

-  Promocionar y perfeccionar los eventos culturales, para generar espacios de 

esparcimiento, promocionar sus costumbres y potencializar a Boavita  como destino 

turčstico. 

-  Mantener y valorar el p atrimonio cultural.  

-  Crear programas que promuevan liderazgo, democracia, convivencia, paz y equidad 

social.  

-  Crear un nuevo evento el cual denominaremos Festival de la Rumba y el Mecato.  

-  Fomentaremos el sano aprovechamiento del tiempo libre mediante espacios Culturales 

y Deportivos, orientados al desarrollo de habilidades y el fortalecimiento de valores.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR 

LINEA 

BASE 
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META 

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

Numerode eventosCulturalesy

artisticos realizados
2 5

Alcaldía,Secretaríade Gobiernoy

Oficina de Cultura 

Crearel Festivalde la Rumbay el

mecato
0 2

Alcaldía,Secretaríade Gobiernoy

Oficina de Cultura 

Patrimonio Boavitano X X

Mantenerel patrimoniocultural,

para salvaguardar la historia del 

Mpio
Número de bienes de interés

cultural intervenidos
0 1

Alcaldía,Secretaríade Gobiernoy

Oficina de Cultura 

Número de actividades de

fortalecimiento de Biblioteca

Municipal

1 5

Númerode proyectospresentados

y Gestionadospara la nueva

Biblioteca Mpal 0 1

Valores cívicos, constitucionales e 

historia del Municipio
X X

Crear programas que

promuevan liderazgo,

democracia, convivencia y

equidad social: Celebración

Cumpleaños Boavita.

Númerode programasdirigidosal

fomento de la memoria local
0 4

Alcaldía,Secretaríade Gobiernoy

Oficina de Cultura 

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SECINDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

Numero de Escenarios Culturales 

mejorados 
0 2

Alcaldía, Secretaría de Gobierno y 

Oficina de Cultura 

7

Númerode escuelasde formación

cultural apoyadas y dotadas
3 4

68.00063.694

Inversión 

Territorial 

Percápita sector 

Cultura

Promover las 

manifestaciones 

Culturales y Artísticas 

para toda la 

poblaciòn, 

promoviendo 

espacios de 

esparcimiento y uso 

del tiempo libre para 

fomentar el 

desarrollo local, 

regional y nacional

BOAVITA CULTURAL Y 

ARTISTICA

Fortalecer y promover los

eventosculturalesy artisticos

generando espacios de

esparcimiento:cineal parquey

nuevos eventos de rescate

nuestros valores, cultura,

historiay gastronomía,Crearel

Calendario de Eventos

Culturales y Artísticos. 

Eventos Culturales y Artisticos X X

 Escuelas de Formación Artística, 

Cultural, artes y oficios

Infraestructura Cultural

Fortalecery Crear, nuevas

EscuelasdeFormaciónCultural

para descubrir talentos 

Mantener en condiciones

optimas los Escenarios

Culturales

X X

X

Alcaldía,Secretaríade Gobiernoy

Oficina de Cultura 
XX

Fomento de la Lectura y la 

Escritura

Fortalecer acciones que

mejoren el acceso de la

población a las alternativas de la 

Biblioteca y Gestionar una

nueva Bibliotea



 

 

           DEPORTE Y RECREACIÓN: Estilos de Vida Saludable  

 

 

 

 

Diagnēstico 

El Municipio c uenta con niđos, niđas, adolescentes y jēvenes vinculados a las 

Escuelas de Formaciēn Deportiva, se realizan diferentes eventos deportivos 

dirigidos a la poblaciēn urbana, aspiramos a descentralizar la actividad deportiva 

al sector  rural; los escenarios deportivos presentan deterioro, de igual manera se 

efectęan actividades deportivas, lędico recreativas dirigidas a la  poblaciēn de la 

tercera edad y a personas en condiciēn de discapacidad, se brinda apoyo a las 

Instituciones e ducativas para las pruebas supĉrate y los intercolegiados. 

ESCUELAS DE FORMACIöN DEPORTIVA QUE FUNCIONAN EN EL 

MUNICIPIO  

 

1. Futbol  

2. Futbol de Salēn 

3. Baloncesto  

4. Voleibol  
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El programa de gobierno prometiē la creaciēn de la escuela de ciclismo ¬AdriĂn 

Camilo Bustamanteº. 

Se brinda apoyē a deportistas de alto rendimiento en cada una de sus disciplinas 

deportivas que asisten en representaciēn del municipio a diferentes torneos 

departamentales y nacionales en:  hidrataciēn, hospedaje, transportes, 

alimentaciēn y dotaciones deportivas entre otras.  

 

ESCENARIOS DEPORTIVOS Y ESTADO  

1. Cancha de futbol Anatolio Jimĉnez Soler (estado regular).  

2. Coliseo IV Centenario ( estado en reconstrucciēn). 

3. Polideportivo Muni cipal ( estado regular).  

4. Piscina Semi Olčmpica Municipal (estado regular)  

5. Cancha multifuncional plaza principal ( en construcciēn) 

Otros escenarios:  

-  Cancha del Centro de Desarrollo Infantil -  CDI (estado malo).  

-  Cancha del Barrio Rodrčguez Castillo (estado abandono).  

 

EVENTOS DEPORTIVOS  

1. Torneo de colonias boavitanas (futbol).  

2. Repechaje del torneo de colonias boavitanas (futbol).  

3. Torneo de veteranos senior y master (futbol).  

 

Se van a retomar los juegos campesinos con la participaciēn de todos los 

sectores rurales del Municipio, en diferentes modalidades deportivas tanto de 

conjunto como individuales.  
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de Planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad 

 
Fuente: Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 

 

 

 

 

 

 

 

61%
7%

8%

8%

8%
8%

Encerramiento y mantenimiento de las
canchas deportivas

Realización de eventos deportivos

Dar continuidad a procesos deportivos de
formación los cuales ya no se encuentran

Apoyo a deportistas que representen el
municipio

Dotación de implementos para las
escuelas

Inspirar a los niños, niñas y jovenes
llevandolos como espectadores a eventos
deportivos de alto nivel
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Componente Estratĉgico 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE : 3 SALUD Y BIENESTAR  / Garantizar una 

vida sana y promover el bienestar de todos a todas las edades.  

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR : Promocionar la prĂctica del deporte y la recreaciēn 

en todos sus niveles: alto rendimiento, competitivo y recreativo, que permita el 

perfeccionamiento de los fundamentos tĉcnicos, tĂcticos y psicolēgicos para cada 

deporte , como medio para el uso adecuado y aprovechamiento del tiempo libre.  

OBJETIVOS ESPECðFICOS:  

-  Fortalecer las Escuelas de Formaciēn Deportiva, como medio de esparcimiento, 

adelanto del deporte formativo y estilos de vida saludable.  

-  Apoyar la masificaciēn del deporte mediante la adecuaciēn y mantenimiento de los 

escenarios existentes y la dotaciēn de elementos recreo-  deportivos.  

-  Proporcionar actividades deportivas  Juegos Campesinos, Juegos Inter colonias , 

reconocimiento a los mejores deportistas.  

-  Crear nuevos Escenarios Deportivos, parques infantiles y/o biosaludables.  

-  Desarrollar agendas periēdicas en los espacios de recreaciēn para los Niđ@s, 

Adolescentes y Jēvenes.  

-  Implementar actividades deportivas para los grupos poblacionales de adulto mayor, 

discapacitados hombres, mujeres y demĂs poblaciēn vulnerable; que aporten a la 

inclusiēn social y la equidad. 

 



 

 

 

1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR 

LINEA 

BASE 
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META 

RESPONSABLE-S 

(DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

Escuelas de Formación Deportiva X X

Garantizarel deporteformativo,reconocer

a los mejoresdeportistasy dotar de

elementosdeportivosa las Escuelase

InstitucionesEducativas,ApoyarlosJuegos

Superate, crear la Escuela de Ciclismo

Número de Escuelas de

Formación Deportiva

apoyadas y dotadas

4 5

Alcaldía, Secretaría de

Gobierno y Oficina de

Cultura

INDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

8

X X

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SEC

 Escenarios Deportivos y parques 

saludables

Realizarmantenimientoy adecuaciónde

Escenarios Deportivos, generando

espaciospara la practicadel deportey

encuentrode la Familia, Mejorar la

Infraestructray lasprestaciòndelservicio

en la Piscina Municipal

Boavita Deportiva X X

55.000
DEPORTE Y RECREACION: 

ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Fortalecer el 

Deporte en todas las 

edades y niveles: 

alto rendimiento, 

competitivo y 

recreativo como 

medio para el uso 

adecuado del tiempo 

libre y la salud

Inversión 

percapita sector 

Deportes

7

53.742

Apoyar la masificacióndel deporte,

proporcionaractividadesdeportivasparael

uso y aprovechamientodel tiempolibre,

juegoschiripososy actividadesfísicaspara

la salud: JuegosCampesinosy Juegos

Intercolonias

Número de Eventos de

promociónde la actividad

física y el deporte realizados

3

Alcaldía, Secretaría de

Gobierno y Oficina de

Cultura

Alcaldía, Secretaría de

Gobierno y Oficina de

Cultura

Número de Escenarios

Deportivos construidos,

mantenidos y adecuados
5 5



 

 

 POBLACION VULNERABLE: Con el Alma por la Población  

VULNERABLE 

 

 

 

Diagnēstico 
ADULTO MAYOR  
Se debe adoptar la POLðTICA PüBLICA DE ENVEJECIMIENTO Y VEJEZ , cuyo 

propēsito es la protecciēn y asistencia a las personas de la tercera edad, en la 

convenciēn de Ginebra se incorporan los Derechos de las personas Adultos Mayores a 

la Declaraciēn de los Derechos Humanos, buscando una mayor protecciēn para las 

mismas.  

TABLA 49. Poblaciēn Adulto Mayor 

GENERO CANTIDAD  

FEMENINO 710 

MASCULINO 570 

TOTAL ADULTOS MAYORES  1.280 

Fuente: PirĂmide Poblacional Censo DANE 2018 
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ENVEJECIMIENTO Y VEJEZ  

 

Las instituciones responsables de garantizar los derechos de los adultos 

mayores son: La ESE Centro de Salud, la Comisarča de Familia, Familias en 

Acciēn, la Alcaldča, el Centro de vida, las familias y la Comunidad.  

 

La Estampilla pro Bienestar del Adulto Mayor y la tercera edad esta 

reglamentada mediant e Acuerdo 027 de 2012, Estatuto de Rentas del Municipio, 

tiene  como objetivo contribuir con los proyectos de construcciēn, instalaciēn, 

adecuaciēn, dotaciēn y funcionamiento del Centro de Vida y Bienestar del 

Anciano Hogar del Adulto Mayor  ¬Nuestra Seđora de la Estrellaº, sin perjuicio 

de los que se aprueben dentro d el presupuesto General de Gastos de Inversiēn 

en cada vigencia. 

 

Se propone crear el consejo m unicipal del Adulto Mayor, como espacio de 

participaciēn de las personas mayores en las decisiones que los afectan, y como 

instancia consultiva de la Administraci ēn, frente a los planes, programas y 

polčticas relacionadas con este grupo vulnerable de la poblaciēn. 

 

La Alcaldča Municipal, una de sus metas principales es velar por el bienestar de 

la poblaciēn Adulto Mayor, vincularlos a los diferentes programas que se 

desarrollan, actividades recreativas y de integraciēn social: Talleres de Danzas, 

Talleres de Canto, Manualidades, Terapias fčsicas, Talleres de tejidos, salidas  

Recreativas; asč mismo celebrar el Dča del Adulto Mayor y realizar entrega de  

complementos nutricionales  a la poblaciēn adulto mayor vulnerable . 

 

En el Centro de Vida y Bienestar del Anciano Hogar del Adulto Mayor  ¬Nuestra 

Seđora de la Estrellaº, se atienden 40 Abuelos , funciona con una junta de 

administradora en cabeza de la gestora social  y personas voluntarias del 

Municipio, se resalta en forma especial el trabajo desinteresado y sin honorarios 
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de la Dra. Lucia Mendo za, en este hogar se propende por generar un  programa 

de vida tanto fčsica como en materia de salud, nutriciēn y en el campo social. 

 

Registros FotogrĂficos reuniones Comunitarias con Adultos Mayores 
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POBLACION DISCAPACITADA  

Se adoptē la POLðTICA PüBLICA DE DISCAPACIDAD, mediante Acuerdo 019  

de Noviembre 12 de 2019, para fomentar la cultura ciudadana que reconozca la 

discapacidad como una  condiciēn humana, respetando los derechos y deberes 

para contribuir con el desarrollo solidario, justo y equitativo de la poblaciēn en 

condicion es de discapacidad, de conformidad con la s Leyes 1145 de 2007, 1618 

de 2013 y 1918 de 2013. 

Personas en Condiciēn de Discapacidad   

VEREDA Y/O 

SECTOR 

PERSONAS EN 

DISCAPACIDAD  

GENERO 

FEMENINO  MASCULINO  

Centro 39 19 20 

Ochaca 0 0 0 

Cabuyal 7 4 3 

Melonal  7 3 4 

Lagunillas  10 4 6 

Chorrera 5 1 4 

San Isidro  20 7 13 

Rio de Abajo  10 6 4 

Rio de Arriba  9 5 4 

Chulavita  12 5 7 

Cachavita 13 7 6 

San Francisco  20 6 14 

Sacachova 18 7 11 

Cacota 1  1 

TOTAL  171 74 97 

Fuente: Polčtica Publica Discapacidad  
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Tipo de Discapacidad o Capacidad Diversa  

Discapacidad  Poblaciēn 

Auditiva  10 

Cognitiva  47 

Fčsica 29 

Męltiple 58 

Psčquica 20 

Visual  6 

Estatura baja  1 

Total  171 

                                                 Fuente: Policita Publica de Discapacidad  

Personas en Discapacidad con Diagnostico y sin Diagnostico  

sin Diagnēstico 

certificado  

con Diagnēstico 

certificado  

sin Diagnēstico 

certificado  

con Diagnēstico 

certificado  

Urbano  Rural  Urbano  Rural  

35 130 4 2 

                                                 Fuente: Policita Publica de Discapacidad  

MUJER- EQUIDAD DE GìNERO 

Se debe adoptar la POLðTICA PüBLICA DE MUJER Y EQUIDAD DE GìNERO, 

con el propēsito de propender por todos los medios legales, la protecciēn de los 

Derechos fundamentales de cada una de las mujeres de nuestra sociedad, 

respetando su integridad, su condiciēn, con la participaciēn de todas en cada 

uno de los programas y proyec tos que enmarque la Constituciēn y la Ley. 
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Para el ađo 2018, el total de la poblaciēn de mujeres es de 2.592, se busca crear 

los instrumentos que permitan la participaciēn activa de todas las mujeres de 

nuestra sociedad de manera, justa y equitativa en lo econēmico, cultural, laboral, 

deportivo, social y educativo  y evitando a toda costa cualquier acciēn de violencia 

contra la Mujer.  

Crearemos el Concejo Consultivo de Mujeres y la Oficina de la Mujer, para que 

tenga representatividad y reconocimiento.  

 

TABLA 55. POLITICAS PüBLICAS DEPARTAMENTALES PARA PROGRAMAS 

TRANSVERSALES DIMENSION SOCIAL  

ACTO 

ADMINISTRATIVO  

POLðTICA BENEFICIARIOS  LINEAS DE ACCIöN O EJES 

ORDENANZA No. 

022 DE 2015 

Por la cual se adopta la 

polčtica pęblica de Mujer y 

genero del Departamento 

de BoyacĂ 2015-2025. 

Todas las  mujeres 

del Departamento 

de BoyacĂ 

- Derecho a la autonomča 

econēmica, igualdad laboral, 

economča del cuidado. 

- Derecho a una vida libre de 

violencias.  

- Derecho a la participaciēn 

polčtica y toma de decisiones en 

las esferas del poder.  

- Derecho a la Educaciēn con 

calidad y no sexista.  

- Derecho a la salud integral y 

derechos sexuales y 

reproductivos.  

- Derecho a la paz  

- Derecho al territorio, hĂbitat, 

medio ambiente sano y 

productivo.  

- Derecho a la cultura y 

recreaciēn 

- Gestiēn pęblica y desarrollo 

institucional.  

-  

ORDENANZA No. 

023 DE 2015 

Por la cual se adopta la 

polčtica pęblica para el 

fortalecimiento de la 

Familias del 

Departamento de 

BoyacĂ 

- Seguridad y desarrollo  

- Convivencia y Democracia 

al interior de las familias.  
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familia boyacense 2015 -

2025. 

- Desarrollo Institucional y 

articulaciēn. 

ORDENANZA No. 

014 de 2012 

Por medio de la cual se 

adopta la Polčtica Social de 

Envejecimiento y Vejez 

para el Departamento de 

BoyacĂ 2012-2020. 

Hombres y 

mujeres que 

conforman la 

poblaciēn de 

adulto y adulto 

mayor del 

Departamento de 

BoyacĂ. 

- Promociēn y protecciēn de 

los Derec hos Humanos de 

las personas mayores.  

- Protecciēn Social Integral 

- Envejecimiento activo y 

saludable  

- Formaciēn de capital 

humano y la investigaciēn. 

ORDENANZA No. 

005 DE 2011 

Por medio de la cual se 

adopta la polčtica pęblica 

departamental para la 

inclusiēn social de las 

personas con discapacidad 

en BoyacĂ. 

Poblaciēn con 

discapacidad en 

el Departamento 

de BoyacĂ 

- Lčnea de acciēn en Educaciēn 

para la vida.  

- Lčnea de acciēn en salud y 

desarrollo comunitario.  

- Lčnea de inclusiēn laboral y 

mecanismos de generaciēn de 

ingresos.  

- Lčnea de acciēn de deporte y 

recreaciēn. 

- Lčnea de acciēn cultura y 

desarrollo artčstico. 

- Fortalecimiento Institucional.  

- Accesibilidad al ambiente fčsico 

y social. 

ORDENANZA No. 

0042 DE 2011 

Por medio de la cual se 

adopta la polčtica pęblica 

de Juventud del 

Departamento de BoyacĂ, 

segęn la Ley 375 de 1997. 

Jēvenes del 

Departamento de 

BoyacĂ 

- Participaciēn en la vida pęblica 

y en la consolidaciēn de una 

cultura de solidaridad y 

convivencia.  

- Acceso a bienes y servicios 

pęblicos. 

- Ampliaciēn de oportunidades. 

- Creaciēn de oportunidades 

sociales, econēmicas y 

culturales.  

ORDENANZA No. 

011 DE 2008 

Por medio  de la cual se 

adopta la polčtica pęblica 

de Seguridad  Alimentaria y 

Nutriciona l en el 

Departamento de BoyacĂ 

La Poblaciēn con 

vulnerabilidad 

econēmica y 

social de las Ăreas 

rural y urbana del 

departamento 

priorizando en: 

Mujeres 

- Lčnea de asistencia y 

complementaciēn alimentaria a 

la Poblaciēn vulnerable. 

- Lčnea Pedagēgica. 

- Lčnea de buenas prĂcticas para 

producciēn. 

- Lčnea de diversificaciēn y 

abastecimiento de alimentos.  

- Lčnea de Promociēn y 

prevenciēn de la salud. 
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gestantes, 

madres lactantes, 

nin@s entre 6 

meses y 5 ađos, 

en edad 

escolarizada y 

adultos mayores.  

- Lčnea de seguimiento y control 

alimentario y nutricional.  

 

 

Fuente: Asamblea Departamento de Boya cĂ 

 

TABLA 52. COBERTURA BENEFICIARIOS DE LOS PROGRAMAS SOCIALES  

PROGRAMA FAMILIAS  

MĂs familias en acciēn (familias 

beneficiadas, 2020 ) 
658 

Colombia Mayor (cupos 

asignados, 2019) 
881 

Kioscos vive digital en Municipio  1 

Fuente: Oficina de Planeaciēn Municipal -  DPS 

PROGRAMA FAMILIAS EN ACCIöN 

 

Programa que consiste en la entrega, condicionada y periēdica de una 

transferencia monetaria directa para complementar el ingreso y mejorar la salud 

y educaciēn de los menores de 18 ađos de las familias que se encuentran en 

condiciēn de pobreza, y vulnerabilidad. 
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Componente Comunitario  

Resultado proceso de Planeaciēn participativa en los talleres realizados con la 

Comunidad.  

 
Fuente: Banco de necesidades Plan de Desarrollo 2020 -2023 

 

 

 

 

 

34%

9%

9%8%

8%

4%

4%

4%

4%

4%
4%

4%4%

Apoyo a personas con discapacidad

Apoyo a madres cabeza de familia

Apoyo a las mujeres y a los productos realizados por ellas

Apoyo a adultos mayores

Construcción y/o adecuacion de vivienda para
discapacitados y victimas del conflicto armado

Gestionar ayuda humanitaria mientras sale la reparación
administrativa para victimas del conflicto

Certificación de los discapacitados

Verificación del apoyo a personas beneficiarias de los
programas del municipio

Apoyo y seguimiento a proyectos productivos

Inscripciones del cupos para el centro de vida

Apoyo a venezolanos

Realizacion de actividades y atención a grupos
vulnerables

Aportes de mercado
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Componente Estratĉgico 

OBJETIVO DE DESARROLLO SOSTENIBLE : 10 REDUCCION DE LAS 

DESIGUALDADES  / potenciar y promover la inclusiēn social, econēmica y polčtica de 

todas las personas, independientemente de su edad, sexo, discapacidad, raza, etnia, 

origen, religiēn o situaciēn econēmica u otra condiciēn. 5 IGUALDAD DE GENERO  / 

Lograr la equidad entre  los gĉneros y el empoderamiento de las mujeres y las niđas. 

OBJETIVO GENERAL DEL SECTOR: Avanzar en la implementaciēn de las polčticas 

pęblicas que brinden herramientas a los grupos poblacionales vulnerables: Familia, 

Adulto  mayor, discapacitados, mujeres  y gĉnero (poblaciēn LGTBI), permitiĉndoles el 

libre desarrollo, la inclusiēn social, la generaciēn de bienestar y la oportunidad de ser 

partčcipes del progreso. 

OBJETIVOS ESPECðFICOS:   

-  Crear el Programa Familias Saludables con acciones en Salud, Deporte, Cultura y 

Recreaciēn y acompađamiento Psicosocial, como eje fundamental de la Sociedad.  

-  Formular la Polčtica Publica de Vejez y Envejecimiento, que contemple asistencia 

alimentaria a los Abuelos, Recreaciēn, Bienestar, Salud y atenciēn primaria de sus 

necesidades.    

-  Generar espacios de participaciēn e inclusiēn social de las personas con discapacidad.  

-  Crear la Polčtica Pęblica de la Mujer, con una primera acciēn relevante que es crear la 

Oficina de la Mujer y f ortalecer la participa ciēn de la mujer en todas las actividades 

pęblicas, liderazgo y generaciēn de empleo. 

-  Reconocer el libre desarrollo de la personalidad y generar espacios para su 

participaciēn poblaciēn LGBTI. 

-  Garantizar la atenciēn de la Poblaciēn včctima del conflicto armado en Educaciēn, 

Salud, Deporte e integraciēn social. 

-  Garantizar el acceso y la permanencia de toda la poblaciēn vulnerable a los diferentes 

programas sociales del Municipio . 



 

 

 

 

 

 

1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR 

LINEA 

BASE
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

POLITICA PUBLICA DE 

ENVEJECIMIENTO Y VEJEZ

Crear condicionespara el

envejecimiento de la

población,entendidocomoel

derecho de los Adultos

mayoresa una vida digna,

larga y saludable,

reconociendo la

trascendencia de la

corresponsabilidadindividual,

familiar y social 

Inversión  

percápita Adulto

mayor

Adulto Mayor, acciones para su 

dignidad
X X

Desarrollarla Politica Públicade

Envejecimientoy Vejez, para

promoverunamejorcalidaddevida

en salud,bienestar,esparcimiento,

garantiade derechos, saberes,

tradiciones, tertulias, abuelos

activos, cuidado personal,

mejoramientodel centrode viday

complementosalimenticios,Crearel

Centrodia para la atenciòndel

AdultoMayor,promoverun centro

de memoria historica 

Número de Adultos Mayores

atendidos en los programas del mpio
160 600

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

X X

Implementar la Estrategia de

Rehabilitación Basada en la

Comunidad RBC 

Número total de discapacitados

tenidos en cuenta en la metodologia
0 50

 POLITICA PUBLICA DE LA 

MUJER 

Propenderpor todos los

medioslegales,la protección

de los Derechos

Fundamentalesde cadauna

de las mujeresde nuestra

sociedad, respetando su

integridad,su condición,con

la participaciónde todasen

cadaunodelosprogramasy

proyectosque enmarquela

Constitución y la Ley. 

Inversión 

Territorial 

percápita Mujeres

Mujer, desarrollo y LiderazgoX X

Desarrollarla PoliticaPúblicade la

Mujer,crearla Oficinade la Mujer,

adelantaraccionesen losplanesy

programassectorialesqueimpacten

sucalidaddeviday el respetopor

la dignidady derechosde las

Mujeres,garantiade la equidadde

género,apoyarlaasociatividady el

emprenderismo,Apoyara la Mujer

Rural

Númerode programasejecutados

en beneficio de las mujeres
1 5

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

PERSONAS EN 

VULNERABILIDAD 

TRANSITORIA

Garantizar bienestar y asistir a 

laspersonasen condiciónde

vulnerabilidad

Inversiónterritorial

percápita 

Población 

vulnerable

Asistencia a la población 

vulnerable
X X

Aportaraccionessolidariasparalas

personasen pobrezaextremay

vulnerabilidad

Númerode personasen condiciòn

de vulnerabilidad  beneficiadas 
10 210

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

BOAVITA COMPROMETIDA 

CON LA FAMILIA

Generar accionespara el

desarrollo integral de la

Familia

Cobertura de 

Familias atendidas
Familias Constructoras  de pazX X

Implementarla PoliticaPúblicade

Familia,Promocionarel desarrollo

integraldelaFamiliaenel marcode

losderechoshumanos,prevención 

de la violencia intrafamiliar,el

respeto,la educacióny losvalores,

apoyoa lasFamiliasconpersonas

en condicionesde discapacidady

vulnerabilidad

Número de

acciones/proyectos/intervenciones 

para la Familia

0 4

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

X X

Fomentar la cultura

ciudadanaque reconozcala

discapacidad como una

condición humana,

respetandolos derechosy

deberesparacontribuirconel

desarrollosolidario,justo y

equitativode la poblaciónen

condiciones de discapacidad

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SECINDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

95.541

Número total de personas en

condicióndediscapacidadatendidos

en los programas del Mpio

45

Personas en Discapacidad, 

todos los apoyamos

171

100.000

 POLÍTICA PÚBLICA  DE 

DISCAPACIDAD

Inversión 

Territorial 

percápita Adulto 

mayor

7

Ejecutar las accionesla Politica

Publica de Discapacidadpara

dignificar  su vida y productividad.



 

124 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 2 3 4 5 6 8 9 10 11 12

PROGRAMAS 
OBJETIVO (DEL 

PROGRAMA)
INDICADOR 

LINEA 

BASE
META SUBPROGRAMA U R OBJETIVOS INDICADOR

LINEA 

BASE
META

RESPONSABLE-S (DIRECTO Y 

CORRESPONSABLES)

POLITICA PUBLICA DE 

ENVEJECIMIENTO Y VEJEZ

Crear condicionespara el

envejecimiento de la

población,entendidocomoel

derecho de los Adultos

mayoresa una vida digna,

larga y saludable,

reconociendo la

trascendencia de la

corresponsabilidadindividual,

familiar y social 

Inversión  

percápita Adulto

mayor

Adulto Mayor, acciones para su 

dignidad
X X

Desarrollarla Politica Públicade

Envejecimientoy Vejez, para

promoverunamejorcalidaddevida

en salud,bienestar,esparcimiento,

garantiade derechos, saberes,

tradiciones, tertulias, abuelos

activos, cuidado personal,

mejoramientodel centrode viday

complementosalimenticios,Crearel

Centrodia para la atenciòndel

AdultoMayor,promoverun centro

de memoria historica 

Número de Adultos Mayores

atendidos en los programas del mpio
160 600

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

X X

Implementar la Estrategia de

Rehabilitación Basada en la

Comunidad RBC 

Número total de discapacitados

tenidos en cuenta en la metodologia
0 50

 POLITICA PUBLICA DE LA 

MUJER 

Propenderpor todos los

medioslegales,la protección

de los Derechos

Fundamentalesde cadauna

de las mujeresde nuestra

sociedad, respetando su

integridad,su condición,con

la participaciónde todasen

cadaunodelosprogramasy

proyectosque enmarquela

Constitución y la Ley. 

Inversión 

Territorial 

percápita Mujeres

Mujer, desarrollo y LiderazgoX X

Desarrollarla PoliticaPúblicade la

Mujer,crearla Oficinade la Mujer,

adelantaraccionesen losplanesy

programassectorialesqueimpacten

sucalidaddeviday el respetopor

la dignidady derechosde las

Mujeres,garantiade la equidadde

género,apoyarlaasociatividady el

emprenderismo,Apoyara la Mujer

Rural

Númerode programasejecutados

en beneficio de las mujeres
1 5

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

PERSONAS EN 

VULNERABILIDAD 

TRANSITORIA

Garantizar bienestar y asistir a 

laspersonasen condiciónde

vulnerabilidad

Inversiónterritorial

percápita 

Población 

vulnerable

Asistencia a la población 

vulnerable
X X

Aportaraccionessolidariasparalas

personasen pobrezaextremay

vulnerabilidad

Númerode personasen condiciòn

de vulnerabilidad  beneficiadas 
10 210

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

BOAVITA COMPROMETIDA 

CON LA FAMILIA

Generar accionespara el

desarrollo integral de la

Familia

Cobertura de 

Familias atendidas
Familias Constructoras  de pazX X

Implementarla PoliticaPúblicade

Familia,Promocionarel desarrollo

integraldelaFamiliaenel marcode

losderechoshumanos,prevención 

de la violencia intrafamiliar,el

respeto,la educacióny losvalores,

apoyoa lasFamiliasconpersonas

en condicionesde discapacidady

vulnerabilidad

Número de

acciones/proyectos/intervenciones 

para la Familia

0 4

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

X X

Fomentar la cultura

ciudadanaque reconozcala

discapacidad como una

condición humana,

respetandolos derechosy

deberesparacontribuirconel

desarrollosolidario,justo y

equitativode la poblaciónen

condiciones de discapacidad

Alcaldía,  Secretaria de 

Planeación, Secretaría de 

Gobierno, Comisaria de Familia y 

ESE Centro de Salud

INDICADORES Y METAS DE PRODUCTO Y/ O GESTIÓN SECINDICADORES DE BIENESTAR Y METAS DE RESULTADO 

95.541

Número total de personas en

condicióndediscapacidadatendidos

en los programas del Mpio

45

Personas en Discapacidad, 

todos los apoyamos

171

100.000

 POLÍTICA PÚBLICA  DE 

DISCAPACIDAD

Inversión 

Territorial 

percápita Adulto 

mayor

7

Ejecutar las accionesla Politica

Publica de Discapacidadpara

dignificar  su vida y productividad.



 

 

NIÑOS, NIÑAS, ADOLESCENTES Y JOVENES EN UN ENTORNO APROPIADO 
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Registros FotogrĂficos Talleres Pedagēgicos con Niđos y Niđas de Primera 

Infancia  de 0 a 5 ađos 
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Registros FotogrĂficos Talleres Pedagēgicos con Niđos y Niđas Infancia de 

6 a 11 ađos 
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Registros FotogrĂficos Talleres Pedagēgicos con Adolescentes de 12 a 17 

ađos 

 


