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Resumen

La evaluacion de impacto social del Programa CDI Nueva Colombia, Caquetd (Colombia) en la vigencia 2013 usando la
metodologia desarrollada por el Instituto Latinoamericano y del Caribe de Planificacion Econémica y Social (ILPES) dela CEPAL de
Naciones Unidas, utilizando el modelo cuasi-experimental con grupo de control no equivalente s6lo después, estableci6 relaciones
de causalidad entre los resultados que se espera del proyecto y los resultados observados en disminucién en la medida en que se
mejora el estado nutricional de los nifios, nifias beneficiarios de la accién, logrando incrementar en 126,32 % la talla adecuada para la
edadyen58,54% el IMC adecuado para la edad, reduciendo en 100% el riesgo de delgadez y la deficiencia de peso comparado con la
edad y talla, y en un 81,89% el riesgo de talla baja. Se establece que el impacto social se evidencia en el servicio nutricional porque se
mejora dicho estado en los nifios que hacen parte del programa en relaciéon con los que no pueden acceder a este servicio. El
programa es eficiente y eficaz en el manejo de sus recursos. Tiene baja cobertura y capacidad de atencién solo atiende el 27% del total
de la poblacion demandan de este servicio. La percepcion del servicio en términos generales es regular de acuerdo con los usuarios;
porque se requiere de una mejor infraestructura para la atencién integral de los nifios.

Palabras claves: evaluacién de impacto social, Centro Integral de Desarrollo, Cobertura, eficiencia, estado nutricional.

Abstract

The evaluation of social impact of the Program of School Feeding of ICBF executed by CDI Nueva Colombia, Caqueta (Colombia) in
2010 using the methodology developed by the Latin American Institute and of Caribbean of Economic and Social Planning (ILPES)
of CEPAL of United Nations, only using later the quasi-experimental with group of not equivalent control only later, in, determined
relation ships of causation between the results that he expects in the measure in that improves the nutritional state of the children,
girls and adolescent beneficiaries of the action, bein gable to increase in 126.32% the appropriate size for theage and in 58.54%
appropriate IMC for the age, reducing in 100% the risk of thinness and the deficiency of weight compared with the age and size, and
in 81.89% the small size risk.

Keywords: evaluation of social impact, program of schoolfeeding, school, registration of entertotheschool, rate of torepeat of year,
nutritionalstate.

Introduccién este sentido, esta apuesta por la calidad se ve

materializada de manera particular, a través del

En el marco del Plan Nacional de Desarrollo
2010-2014: Prosperidad para todos y la Estrategia
de 0 a Siempre, el Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar ha asumido el desafio de
coordinar la prestaciéon de servicios de educacion
inicial en el marco de una atencién integral de la
primera infancia, como parte de una apuesta
fundamental del gobierno nacional por superar la
inequidad social y reducir la pobreza en el
territorio colombiano.

En el anterior contexto, la Estrategia de 0 a
Siempre se ha propuesto como uno de sus
principales objetivos, el mejoramiento de la
calidad de los servicios que se venian brindando a
través de modalidades tradicionales del ICBF. En

*Autor para Correspondencia: yesid.meneses@hotmail.com

disefio de unos estandares de calidad para la
prestacion de servicios de educacién inicial en el
marco de una atencion integral en centros de
desarrollo infantil. Estos estandares buscan por
una parte, nivelar los criterios de calidad para
todos los servicios estructurales de atencién a la
primera infancia en el pais y por otra, elevar los
criterios de calidad de tal manera que cuente con
acciones que garanticen de manera oportuna el
desarrollo infantil de los nifios y nifias menores de
5afiosenel pais.

Este documento tiene como propésito bridar las
orientaciones, lineas y disposiciones relacionadas
con el funcionamiento de los Centros de Desarrollo
Infantil en el marco de los contratos de aporte
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celebrados con las entidades prestadoras de
servicio para laimplementacion de la Estrategia de
Oasiempre.

En el presente trabajo se desarrolla la evaluaciéon
de impacto social del Programa Centro integral de
Desarrollo CDI - Nueva Colombia para ello, se
establecieron relaciones de causalidad entre los
resultados esperados del proyecto, en los términos
del CDIy del contrato suscrito entre el Operador y
el ICBF, en relacion con el mejoramiento del estado
nutricional de los nifios, entendido como un IMC
adecuado para la edad y la percepcion del servicio
por parte de los usuarios, cobertura, eficiencia y
eficacia.

El documento se plante6é en dos partes
contenidas en seis capitulos, la primera enla que se
aborda la identificacién del problema, la
justificacién del estudio, los objetivos de
investigacion, la fundamentacion teérica del
marco de referencia sobre la cual se cimenté el
estudio, y la metodologia utilizada, con la
descripcion de los diferentes instrumentos que
permitieron evaluar el programa. La segunda
parte comprende el desarrollo de los objetivos dela
investigacién, que comprende inicialmente un
analisis de los objetivos generales del CDI para la
vigencia del 2013, se determinan las caracteristicas
y efectos del CDI con sus relaciones de causalidad,
se definen los alcances de la evaluaciodn,
seleccionando indicadores de impacto y se estima
el impacto del programa evaluando asi mismo su
eficacia y eficiencia y finalmente se presentan
conclusiones y recomendaciones de mejoramiento
del programa.

Si bien esta valoracién de impacto social
constituye el primer antecedente de éste tipo en el
CDI de Nueva Colombia, quedan sentadas las
bases para realizar estudios posteriores que
permitan observar en el tiempo los efectos de éste
tipo de programas en beneficio de los nifios, nifas
denuestraregion.

Descripcion del problema

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar,
ICBF, es la entidad nacional encargada de
coordinar la politica en favor de la infancia en
Colombia para garantizar los derechos de los nifios
y asegurar su proteccién cuando se encuentran en
situacion de vulnerabilidad.

Desde el afio 1968 en que se cred la entidad y
hasta la fecha, los programas de alimentaciéon
escolar han funcionado con la orientacidn,
financiacién y lineamientos del ICBF para el sector

publico. Las modalidades de prestacién del
servicio se han adaptado a las metas de los planes
de desarrollo del pais y los objetivos del programa.

A partir de lo definido por el articulo 29 de la Ley
1098 de 2006 - Coédigo de la Infancia y la
Adolescencia, el pais asume hoy la atencién
integral como todas las acciones dirigidas a los
nifos desde la gestacion hasta los 5 afios y 11 meses
de edad, para garantizar de manera holistica su
derecho a la educacién inicial, el cuidado, la salud
y nutricién, la proteccién y participacion a través
de una intervencién en las dimensiones del
Desarrollo Infantil Temprano.

En el anterior contexto, la Estrategia de 0 a
Siempre se ha propuesto como uno de sus
Principales objetivos, el mejoramiento de la
calidad de los servicios que se venian Brindando a
través de modalidades tradicionales del ICBF. En
este sentido, esta apuesta por la calidad se ve
materializada de manera particular, a través del
disefio de unos estandares de calidad para la
prestacion de servicios de educacién inicial en el
marco de una atencion integral en centros de
desarrollo infantil. Estos estandares buscan por
una parte, nivelar los criterios de calidad para
todos los servicios estructurales de atencién a la
primera infancia en el pais y por otra, elevar los
criterios de calidad de tal manera que cuente con
acciones que garanticen de manera oportuna el
desarrollo infantil de los nifios y nifias menores de
5anosenel pais.

El municipio de Florencia Caquetd cuenta con
este programa de CDI Nueva Colombia a partir del
2003 cuando se nombré un nuevo operador, quien
de forma ininterrumpida ha venido ejecutando el
proyecto, atendiendo 42 menores. El operador del
ICBF para ejecutar este programa es la Caja de
Compensacion Familiar del Caquetd-COMFACA,
con quien suscribié un Contrato de Aporte con el
objetivo de garantizar a los nifios desde la
gestacion hasta los 5 afios y 11 meses de edad, su
derecho a la educacién inicial, el cuidado, la salud
y nutricién, la proteccién y participacion a través
de una intervencién en las dimensiones del
desarrollo infantil temprano.

Teniendo claridad sobre los fines del programa
se debe precisar si la cobertura del programa es la
adecuada, si las usuarias se sienten satisfechas y si
con el mejoramiento del estado nutricional de los
ninos vinculados. Para esto, es relevante establecer
relaciones de causalidad entre los objetivos del
programa y los resultados observados,
proponiendo una evaluacién de impacto que
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muestre con precisiéon dicha relacion, a la vez que
se determina el nivel de eficacia del operador en el
cumplimiento de los objetivos y la eficiencia del
programa para concluir si los resultados obtenidos
justifican los dineros invertidos por el Estado a
través del ICBF en el CDI especificamente en el
caso de Nueva Colombia, en el municipio de
Florencia Caqueta.

(Coémo hacer la medicién del impacto social
generado en el servicio de nutricion, cobertura,
eficiencia, eficacia de las usuarias del CDI Nueva
Colombia durante el afio 2013 en el Municipio de
Florencia Caqueta?

El presente estudio constituy6 el primer
antecedente de evaluacién de impacto social que
sobre el CDI de Nueva Colombia se realiza en
Florencia en donde existen de acuerdo con las
proyecciones de poblacion del DANE en el afio
2010 un total de 29.584 nifios, nifias y adolescentes,
entre 0 y 5 aflos, DANE (2011) de ellos 16.699 se
encuentran atenidos con otras modalidades de
servicios, y se atendi6 con el CDI a 42 nifios de la
zona, considerando el volumen de poblacién, es
importante establecer relaciones de causalidad
entre los resultados que se espera del proyecto y
los observados con las acciones que adelanta el
CDI en el barrio de Nueva Colombia, en el
Municipio de Florencia , para la vigencia 2013; el
analisis planteado permite cuantificar el logro de
los objetivos medidos en la cobertura, los servicios
ofrecidos y mejorar la capacidad cognitiva de los
estudiantes vinculados al programa, a la vez que
aporta informaciéon valiosa a los actores y
operadores que estan a cargo del funcionamiento y
direccionamiento del proyecto con el animo de
mejorar procesos, lograr eficiencia y eficacia en la
ejecucion dela politica ptblica.

La evaluacién de impacto determina si la
intervencion del ICBF a través del programa
alcanza los objetivos planteados y si el cambio
experimentado en el bienestar de los beneficiarios
es atribuible a las acciones de estas intervenciones.
Este estudio valida la metodologia ILPES y
constituye el primer antecedente de identificacion
y valoracion del impacto social en el programa
ICBF del CDI de Nueva Colombia en el municipio
de Florencia Caqueta.

Metodologia

Para la elaboracion de este trabajo se emplearon
métodos cualitativos y cuantitativos. Se aplicé la
estadistica descriptiva para obtener unos
resultados y realizar el trabajo de campo con un

grupo de personas que manifestaron sus
experiencias personales en el programa, eltipo de
investigacién aplicado fue el descriptivo, por
cuanto se elaboré de manera detallada el fenémeno
a estudiar, es decir, se centré en la valoraciéon de
impacto del programa centro de desarrollo integral
Nueva Colombia de Florencia, mediante el cual se
determiné la situacién exacta del programa en el
momento en que se hace el estudio y el impacto que
se ha generado en los beneficiarios en términos de
los objetivos de la misma accién, para luego
efectuar recomendaciones de mejoramiento.

Técnicas utilizadas en la investigacion

Para abordar la evaluacion de impacto del Programa
Centro de Desarrollo Integral Nueva Colombia de
Florencia se siguié la Pauta Metodolégica para
Evaluacién de Impacto Exante y Expost de Programas
Sociales de Lucha contra la Pobreza, desarrollada por
el Instituto Latinoamericano y del Caribe de
Planificacion

Poblacion y Muestra
Para esta investigacion la muestra la constituy6

los beneficiarios del programa del Centro de
Desarrollo Integral Nueva Colombia de Florencia,
que actian como universo y muestra. Se trata de 42
nifios, nifias de cero a cinco afios atendidos por el
programa del municipio de Florencia Caqueta. En
el momento de aplicacién de la encuesta solo se
logré encuestar a 40 padres de familias por tanto,
los datos obtenidos corresponden a esta cantidad.
Se encuestaron 156 padres que requerian el
servicio de atencién en CDI para identificar que
habfa pasado con los menores y analizar mejor la
variable de cobertura total.

Fuentes de informacion
La informacién recogida para la valoracién de

impacto del programa proviene de dos fuentes: 1°-
del analisis de informacién existente,
especialmente la relacionada con las actas,
contratos, informes financieros y técnicos, planes
de accion, lineamientos institucionales del ICBF,
normatividad vigente y demadas fuentes de
informacién de monitoreo del proyecto, y 2°-
entrevistas a diferentes actores relacionados con el
proyecto: ejecutores y beneficiarios.

Resultados y Discusion

Teniendo en cuenta las variables e indicadores
frecuentemente utilizados en mediciones similares
y con la informacién disponible del programa CDI
de Nueva Colombia, se realizé una seleccion de
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los indicadores recomendados por Cohen y Franco
(2005) especificando el nombre de las variables,
indicador y método de calculo:

Indicador de estado nutricional de los beneficiarios del CDI

También son conocidos como indicadores
antropomeétricos, constituyen una combinacién de
dos parametros IMC, indice de masa corporal es
un nimero que describe el peso de una persona en
relacién con su longitud/talla, calculada como
Kg/m®/edad y talla/edad.

Se trata de comparar la edad, el peso y la talla de
los beneficiarios del CDI con los estandares
establecidos en Colombia, que fueron mediante la
Resolucion N° 02121 del 09 de junio de 2010
emitida por el Ministerio de la Protecciéon Social en
donde se acogen los patrones de crecimiento
publicados por la Organizacion Mundial de la
Salud -OMS en el 2006 y 2007, para nifios, nifias y
adolescentes entre 0 y 18 afios de edad.
Considerando el tamafio de la poblacién atendida
en CDI de Nueva Colombia (42 menores),
beneficiarios a los que se les tomo las mediciones
de peso, talla y edad, para establecer su estado

Tabla1. Indicador talla paralaedad

nutricional en relacién con los patrones que la
OMS ha definido y que Colombia ha acogido.

Para realizar la toma de mediciones, el grupo de
trabajo se puso en contacto con la coordinadora del
CDI para solicitar la toma de peso, talla y edad de
los beneficiarios pero solo se logro los datos de 40
nifios y nifias. La edad se tom6 en meses
cumplidos, para aquellos que tenian cumplido
mas de la mitad del mes se aproximoé.

Para el calculo de la desviacion estandar de cada
muestra comparada con los estdindares nacionales,
se hizo uso de los cuadros Talla para la Edad de O a
18afios e Indice de Masa Corporal 0 a 18 afios
contenidos en el anexo técnico de la Resolucién
02121 de 2010 del Ministerio de la Protecciéon
Social. (Tabla1).

E190% (36 nifios y nifias) de los participantes del
programa a quienes se les realiz6 medicién
antropomeétrica tienen una talla adecuada para la
edad; soloun10% (4 nifios y nifias) tienen riesgo de
talla baja. En relacion con el Indice de Masa
Corporal en el 100% de las mediciones se encontré
queesadecuado paralaedad.

Indicadores ) Punto de corte o
antropométricos Indicador  (desviacion estandar) Denominacion
Talla paralaedad = Talla/Edad <-2 Talla baja para la edad o retraso en talla Riesgo

>-2a<-1>-1

de talla baja Talla adecuada para la edad

Tomado de COLOMBIA. Ministerio de la Proteccién Social. Resolucion N° 02121 de Junio 09 de 2010.

Indicador de Cobertura

Establece la proporcién de beneficiarios del
programa en relacién con la cantidad de menores
delazona querequieren el servicio.

Meétodo de cdlculo: Compara el namero total de
beneficiarios que son atendidos con los usuarios

que estan requiriendo el servicio.

Actualmente el CDI de Nueva Colombia tiene
capacidad para atender solo 42 nifios y nifas en el
programa, desde el punto de vista fisico la
cobertura esta al 100% porque tiene en uso toda su
capacidad instalada.

Por otra parte el indicador de cobertura permite
identificar que la demanda social en la zona es alta.
Que de lo 450 nifios y nifias que requieren el
servicio el 56% zona tendidos través de hogares
comunitario; el 9% estan vinculados al CDI y el

35% restante estan fuera de la cobertura dela zona.
Para tratar de identificar que paso conlos nifios y

nifas que estan fuera de la cobertura se aplicé una
encuesta para identificar que acciones efectuaron
los padres para garantizar la atencién a sus hijos.

De acuerdo con los reportes y lista de espera que
maneja la coordinadora del CDI tienen en espera
de atencién 156 menores que requieren el servicio.
Tabla 2.

Tabla 2. Cobertura Total

Ofertantes Cantidad %
Hogares comunitarios 252 56%
CDI 42 9%
Fuera de cobertura de la zona 156 35%
Total 450 100%

Fuente: Informe de gestion ICBF, octubre del 2013

Al encuestar a este grupo de padres se encontré lo
siguiente:

de los nifios en la lista de espera, el 87% de los
menores fueron vinculados a otros hogares en la
ciudad de Florencia, en otros barrios lejos de la
zona de residencia, el 8%, fueron vinculados a la
escuela tradicional, por que ya cumplieron la edad
para ingresar al sistema escolar; y el 5% restante
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estdn en la casa al cuidado de un familia mientras
los padresrealizan sus labores diarias (tabla 3).

Tabla 3. Menores sin cobertura en la zona

Variables Cantidad %
Vinculados a hogares de otros barrios 136 87%
Vinculados a escuela tradicional 12 8%
En la casa al cuidado de un familiar 8 5%
Total 156 100%

Fuente: encuesta aplicada potenciales usuarios

Esta situacion actual, genera a los padres dedica
mayor tiempo para el desplazamiento y
incremento en los costos de transporte. En
conclusién la cobertura del CDI en relacion con la
demanda total es baja, a pesar que utiliza el 100%
de su capacidad instalada.

Indicador de Percepcion del servicio ofertado
Establece la percepcion que tienen los

beneficiaros del programa (padres y madres) en
relacién con los componente del programa y su
grado de satisfaccion en términos en la siguiente
escala tipo Liker:

Tabla 4. Criterios de evaluacion

Criterio de Valoracion  Calificacién
Pésimo 1
Malo 2
Regular 3
Bueno 4
Excelente 5

Al hacer la evaluaciéon de la percepcion del
servicio que ofrece el CDI de Nueva Colombia por
parte de los usuarios se evaluaron los siguientes
componentes del programa:

Atencién psicosocial, Atencién nutricional,
Proceso pedagdgicos y cognitivos Infraestructura,
Talento Humano, Atenciéninicial. (Tabla 5).

En la tabla anterior se identifica que las usuarias
del CDI de Nueva Colombia consideran que el
servicio que se presta con Excelencia la atenciéon
nutricional; es el servicio que se percibe con mayor
calificaciones; a nivel de calificacion bueno se

Tabla 5. Evaluacion del servicio

resaltan los servicios de atencién psicosocial,
proceso pedagobgicos y cognitivos; la atencion
inicial y el talento humano; el servicio que tiene
menor calificacion es la infraestructura, con una
valoracién de regular para un 60% de los
encuestados.

Solo el 45%, decir 18 beneficiarios del programa
consideran que el servicio a nivel general es bueno,
en todos los componentes que este desarrollo para
la atencién de los ninos, el 38% consideran que el
servicio es regular, es decir 15 personas y tan solo el
10% perciben que el servicio es excelente y un 2%
considera que es pésimo (figura 1). Estos aspectos
negativos se deben segtun los beneficiarios del
programa por falta de infraestructura, Desde el
punto de vista de la atencién integral el CDI nueva
Colombia cuenta con el equipo interdisciplinario,
necesario para potenciar y promover el desarrollo
delosnifios y nifias de manera armoénica e integral.

De otra parte no cuenta con la infraestructura
suficiente para lograr una mayor cobertura,
aunque existe una gran demanda. Por tanto,
muchas familias para lograr la atencion incurren
en gatos de desplazamiento a otros barrios lejanos
para lograr un cupo para la atenciéon de los
menores en hogares comunitarios.

50%

45%

40%

35%

30%

25%

20%

15%

10%

5%

S - B
Pésimo  Malo Regular Bueno Excelente

Figura 1. Percepcién del servicio que ofrece el CDI por
parte de los beneficiarios del programa.

En relacién con el estado nutricional de los
menores se observan diferencias sustanciales en
los resultados porcentuales de cada grupo,
mientras el 90% del grupo beneficiario tiene una

Servicio Pésimo Malo Regular Bueno Exelente Total
Atencion psicosocial 0% 0% 0% 80% 20% 100%
Atencién nutricional 0% 0% 0% 10% 90% 100%
Proceso pedagégicos y cognitivos 0% 0% 10% 90% 0% 100%
Infraestructura 0% 0% 60% 40% 0% 100%
Talento Humano 0% 0% 0% 87% 13% 100%
Atencion inicial 0% 0% 0% 85% 15% 100%
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talla adecuada para su edad y el 10% se encuentra
en riesgo de tenerla, en el grupo de control solo el
40% tiene una talla acorde a su edad; el 52,3% esta
en riesgo de talla bajay el 7,7% tiene una talla baja
parasuedad. Tabla6.

El analisis del IMC que también se consider6 a la
hora de evaluar el estado nutricional de los
menores, es el adecuado paralaedad enel 100% de
los beneficiarios del CDIL y del 63,1% en el grupo
de control, encontrandose en ese grupo riesgo para
delgadez en el 35,4% de la poblacion y delgadez en
el1,5%.

Al comparar las medias se observa que el CDI de
Nueva Colombia tiene impactos significativos en
el estado nutricional de los menores, en cuanto los
beneficiarios exhiben un IMC y una talla adecuada
para su edad: redujo en un 100% el riesgo de
delgadezy la delgadez, y en un 81.89% el riesgo de
talla baja, incrementando a su vez en 126.32% la
talla adecuada para la edad y en 58.54% el IMC
adecuado paralaedad Tabla7.

Losindicadores de cobertura, eficacia y eficiencia
dan cuenta de los resultados generales del
programa, conocerlos es importante para saber en

Tabla 6. Indicadores de impacto en la situacion cony sin proyecto

Item Indicador

Grupo Beneficiarios CDI (b)

Grupo de control (a)

Talla adecuada para la edad
Riesgo de talla baja

Talla baja para la edad
Delgadez

Riego para desgadez

IMC adecuado para la edad

NOT = W N -

90% 40%
10% 52,30%
0% 7,70%
0% 1,50%

0% 35,40%
100% 63,10%

qué medida el CDI fue efectivo en el cumplimiento
dela politica piblica que sustenta su origen.

Tabla 7.Impacto promedio del programa usando el
disefio solo después andlisis de eficiencia y eficacia del
programa.

Impacto

Indicador Atzlsfg)lto (lljjc}r;elr)litllg(l)
Talla adecuada para la edad 0,51 126,32
Riesgo de talla baja (0,02) (81,89)
Talla baja para la edad (0,08) (100,00)
Delgadez 0,37 (100,00)
Riesgo para delgadez (0,35) (100,00)
IMC adecuado para la edad (0,43) 58,54

La eficiencia toma importancia a raiz del analisis
econémico que se pueda llegar a hacer al relacionar
los resultados obtenidos con el programa y los
costos en los que se incurri6. En ese sentido, se
entiende que un programa es eficiente si cumple
con los objetivos haciendo un uso adecuado o
racional de los recursos, AEDO (2005), para
determinar la eficiencia en el CDI en la vigencia
2013, se tomaron los resultados obtenidos en la
valoracion de impacto y se compararon con el
costo del programa.

La eficacia tiene su origen etimolégico en el
vocablo facere que significa hacer o lograr, en ese
orden de ideas, se es eficaz si se logra o se hace lo
que se debe hacer, la eficacia se determina en
funcién de los resultados esperados, considerando
aspectos como la calidad y la oportunidad, sin

tener en cuenta los costos, Aedo (2005). Para
determinar la eficacia del CDI se determiné el nivel
de cumplimiento de las metas en relacién con lo
que se tenfa programado.

La cobertura es un indicador que permite
establecer el grado de cubrimiento que tiene la
accién sobre la poblacién objetivo. En este caso, se
establece a partir de la poblacion focalizada para el
programa, comparando la poblaciéon atendida con
la poblacién objetivo total (en ese municipio y en
esaanualidad).

Indicador de Eficiencia

Nivel de logro de las metas en relacién con los
costos. Método de calculo:

De acuerdo con los contratos de aporte suscritos
entre el ICBF y COMFACA, parala vigencia 2013 el
presupuesto del Programa CDI Nueva Colombia
para poblacién objetivo para el contrato N° 256 fue
de $173.460.672 de los cuales se ejecutaron en su
totalidad.

Costo Total

Relacién Costo Impacto (RCI)= Impacto

Fuente. COMFACA -2013.

En la siguiente tabla se presenta la composiciéon
de costos y gastos operacionales del CDI Nueva
Colombia en el municipio de Florencia, Caqueta.

Para el analisis del costo del programa se
consideraran los costos y gastos operacionales, ya
que tanto el menaje como el transporte de la
remesa son requeridos para el funcionamiento del
programa.
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Tabla 8. Rubros del programa CDI Nueva Colombia

CODIGO RUBRO TOTAL

CDINC 01 Talento Humano $124.724.166

CDINC 02 Infraestructura servicios publicos  $1.890.462

CDINC 03 Infraestructura Gastos operativos ~ $821.940
Dotacién y Material Didactico de

CDINC 04 Consumo $5.182.926
Infraestructura Mantenimiento y

CDINC 06 adecuaciones $1.103.130

CDINC 07 Alimentacién $33.875.016

CDINC 08 Dotacién total o parcial $4.158.000
Total Contrato $173.460.672

Fuente COMFACA - 2013.

Conociendo el rubro del costo del programa para
la vigencia 2013 en el CDI Nueva Colombia, se
procede a comparar a través de la relacién costo -
impacto - RBC- que indica el costo promedio por
unidad deimpacto generado, asi:

Costo Total

Relacién Costo Impacto (RCI)= Impacto

RIC para talla adecuada a la edad: Por cada punto
porcentual de incremento en el porcentaje de talla
adecuada para la edad, se deben invertir
anualmente $3.401.190.

RIC para Riesgo de talla baja: Por cada punto
porcentual de reduccién en el porcentaje de riesgo
de talla baja para la edad, se deben invertir
anualmente $4.033.969

RIC para Talla baja: Por cada punto porcentual de
reduccién en el porcentaje de talla baja para la
edad, se deben invertir anualmente $ 21.682.584.

RICpara delgadez:
Relacion Costo Impacto (RCI) = 178.460.672,00
51
Relacién Costo Impacto (RCI) = 3.401.190
Relacién Costo Impacto (RCI) = 173.460.672,00
43
Relacién Costo Impacto (RCI) = 4.033.969
Relaciéon Costo Impacto (RCI) = 173.460.672,00
8
Relacién Costo Impacto (RCI) = 21.682.584
Relacién Costo Impacto (RCI) = 173.460.672,00
2
Relacién Costo Impacto (RCI) = 86.730.336

Por cada punto porcentual de reduccién en el

porcentaje de delgadez, se deben invertir
anualmente $86.730.336.

RIC para riesgo de delgadez: Por cada punto
porcentual de reduccion en el porcentaje de riesgo
de delgadez, se deben invertir anualmente

$4.956.019.
RIC para IMC adecuado a la edad: Por cada punto

porcentual de incremento en el porcentaje IMC
adecuado ala edad, se deben invertir anualmente $
4.688.126

Indicador de Eficacia
Nivel de logro de las metas en relacién con lo

programado. Método de célculo:

. 173.460.672,00
Relacién Costo Impacto (RCl) =———
35,00
Relacién Costo Impacto (RCI) = 4.956.019
. 173.460.672,00
Relacién Costo Impacto (RCI) = ———
37,00
Relacién Costo Impacto (RCI) = 4.688.126
Eficacia = cantidad de beneficiarios a atender X100
1cacla = antidad de beneficiarios atendidos
>100%, proyecto mas eficaz de lo
programado <100%, proyecto menos eficaz
que lo programado.
Eficacia =

=100%, produccion eficaz

El programa inicialmente se estableci6 para
atender 42 nifos y nifias de cero a cinco afios y se
atendi6 la meta programada en el CDI de Nueva
Colombia.

Eficacia =—42—42 x 100

Eficacia= 100%

La eficacia del programa en relacion con la
capacidad que se tuvo para ejecutar la cantidad de
nifios y nifias a atender es de 100%.

El operador del CDI de Nueva Colombia fue
100% eficaz conla tarea y meta programada.

Haciendo un resumen general, se detect6é que e
programa CDI Nueva Colombia, viene
cumpliendo con los objetivo y metas propuesta, y
que los recursos se han empleado de manera
racional dando la atencién que los nifios y nifias
requiere.

El servicio que requiere mayor atenciéon para
mejora a nivel del CDI Nueva Colombia, tiene que
ver con la infraestructura. Por un lado, en
ampliacién de infraestructura para mejorar su
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cobertura y capacidad de atencién y por otro
mejorar las condiciones actuales, para brinda un
espacio mejor dotado ala poblacién vinculada.

Conclusiones

La evaluacioén social que se adelanté sobre este
programa da cuenta que el CDI Nueva Colombia
tiene un impacto social positivo, en cuanto al
servicio de nutricion se refiere: porque a partir del
modelo cuasi -experimental con grupo de control
no equivalente solo después, se demostré que
efectivamente logra los objetivos que se propone el
programa, en la medida en que mejora el estado
nutricional de los nifios, nifias y adolescentes
beneficiarios de la accién, logrando incrementar en
126,32% la talla adecuada para la edad y en 58,54 %
el IMCadecuado paralaedad, reduciendo en100%
elriesgo de delgadez y la delgadez, y enun 81,89%
el riesgo de talla baja; este mejoramiento del estado
nutricional.

En el analisis de la eficiencia del CDI de Nueva
Colombia en el afio 2013 se encontr6 que la
inversion total fue del orden de $173.460.672,00,
con un costo del programa por igual valor, al
establecer la relacién Costo - Impacto se obtuvo el
costo promedio por unidad de impacto generado
asi: Por cada punto porcentual de incremento en el
porcentaje de talla adecuada para la edad, se deben
invertir anualmente $ 3.401.190. Por cada punto
porcentual de reduccion en el porcentaje de riesgo
de talla baja para la edad, se deben invertir
anualmente $4.033.969. Por cada punto porcentual
de reduccién en el porcentaje de talla baja para la
edad, se deben invertir anualmente $ 21.682.584.
Por cada punto porcentual de reduccién en el
porcentaje de delgadez, se deben invertir
anualmente $ 86.730.336. Por cada punto
porcentual de reduccion en el porcentaje de riesgo
de delgadez, se deben invertir anualmente
$4.956.019. Y Por cada punto porcentual de
incremento en el porcentaje IMC adecuado a la
edad, se deben invertir anualmente $4.688.126

Se concluye que el programa CDI nueva
Colombia es eficiente y eficaz porque el programa
alcanza los objetivos propuestos y ademas de
cumplir con esos objetivos lo hace en una iniciativa
al menor costo posible. Tal como se muestra a
continuacion:

La eficacia del operador entendida como la
capacidad para atender a los 42 menores segin
contrato N° 256 de 2013, en el afio 2013 en el
Programa CDI de Nueva Colombia fue del 100%,

logrando asi el 100% en eficacia.
El CDI de Nueva Colombia atiende al 5% de la

poblacion objetivo, es decir de los nifias, nifios
susceptibles de requerir una atencién integral, si
bien los esfuerzos del ICBF y de la politica publica
en materia de seguridad alimentaria y nutricional,
psicosocial, pedagégica se encaminan a lograr el
100% de cobertura los esfuerzos realizados tanto
por el ICBF como por COMFACA no han sido
satisfactorios, porque el nivel de cobertura es muy
bajo ya que la capacidad instalada no permite la
atenciéon de mas menores.

En relaciéon con la percepciéon que tienen los
beneficiaros del servicio que ofrece el programa
CDI Nueva Colombia se puede concluir como
evaluacion final que la calificacion dada es regular;
pero de acuerdo con las encuestas realizadas a los
beneficiaros se puede destacar lo siguiente: que
solo el 45%, decir 18 beneficiarios del programa
consideran que el servicio es bueno en todos los
componentes que este desarrollo para la atencién
de los nifios, el 38% consideran que el servicio es
regular, es decir 15 personas y tan solo el 10%
perciben que el servicio es excelente y un 2%
considera que es pésimo. Estos aspectos negativos
se deben segtin los beneficiarios del programa,
punto de vista de la atencién integral el CDI nueva
Colombia no cuenta con el equipo
interdisciplinario, necesario para potenciar y
promover el desarrollo de los nifios y nifias de
manera arménica e integral. De otra parte no
cuenta con la infraestructura suficiente para lograr
una mayor cobertura, aunque existe una gran
demanda. No hay capacitacion para las madres
usuarios, no hay apoyo psicosocial a las familias
usuarias.

Literatura citada

Aedo Cristian. “evaluaciéon de impacto” cepal -serie
manuales n°47. Divisién de desarrollo econémico.
Onu. 2005. Santiago de chile.

Cohen Ernesto, franco rolando. Seguimiento y
evaluacién de impacto de los programas de proteccién
social basados en alimentos en américa latina y el
caribe. Santiago. 2005.

Colombia. Asamblea nacional constituyente.
Constitucion politica de Colombia. Imprenta nacional.
Bogota.1991.

———————— . Congreso de la reptblica. Ley 715 de 2001. Por la
cual se dictan normas orgénicas en materia de recursos
y competencias de conformidad con los articulos 151,
288, 356 y 357 (acto legislativo 1 de 2001) de la
constitucién politica y se dictan otras disposiciones
para organizar la prestaciéon de los servicios de
educacién y salud, entre otros. Consultada en sistema
juridico colombiano. Omnilege v. 1.4 leginfo. Derechos
reservados 1993-2004.

117



Meneses-Quinto et al./ Revista FACCEA 3(2) 2013, pp: 110-118

-------- . Departamento administrativo nacional de
estadistica (dane). Censo general nivel nacional.
Bogota: el dane, 2005. Por internet en:
<http:/ /www.dane.gov.co/censo/ files/librocens
02005nacional.pdf>.

-------- . Departamento nacional de planeaciéon - dpn -
documento del consejo de politica econémica y
social, conpes social no. 091 del 2005, metas y
estrategias de colombia para el logro de los
objetivos de desarrollo del milenio 2015. Versiéon
aprobada. Bogotd, 2005.

———————— .--------. Estimaciones pobreza e indigencia en
colombia 2005. Iii trimestre.

-------- . Instituto colombiano de bienestar familiar -
icbf- direccién de planeacién, subdirecciéon de
programacion. “politica de focalizacién icbf, 2003
-2006”. Bogotd, d. C., julio de 2003.

———————— .--—---—-. Direccién de evaluacién. Estdndares e
instrumento de supervisién - interventoria para el
programa de alimentacién al escolar pae unidad de
servicio. Davinci editores & cfa., s enc. 2010.

-------- .—-------. Lineamientos para la focalizaciéon
cobertura y efectividad de la red de proteccion
social en colombia. Bogota. 2001.

------—-. Ministerio de la proteccién social. Instituto
colombiano de bienestar familiar icbf. Subdireccién
de lineamientos y estandares. Lineamientos técnico
-administrativos y estandares cdi- bogota. 2012

-------- . Ministerio de la proteccién social. Resolucion
n° 02121 de junio 09 de 2010. Por la cual se adoptan
los patrones de crecimiento publicados por la
organizaciéon mundial de la salud ~oms en el 2006 y
2007 para los nifios, nifias y adolescentes de 0 a 18
afos de edad y se dictan otras disposiciones. Pdf del
diario oficial 47.744 del viernes 18 de junio de 2010
de la imprenta nacional. Por internet en
www.imprenta.gov.co

Dewey, John. Democracia y educacién. Ed. Morata.
Madrid: 1995.

Mendez Lozano, Rafael. Formulaciény evaluacién de
proyectos. Segunda edicion. Fotolito herbol ltda.
Fundausco. Neiva. 2000.

Navarro, Hugo Y Ortegon, Edgar. Pauta
metodoldgica de evaluacion de impacto ex-ante y
ex-post de programas sociales de lucha contra la
pobreza. Instituto latinoamericano y del caribe de
planificacion econémica y social (ilpes). Area de
proyectos y programacion de inversiones, santiago
de chile, 2006.

Valdés Marcos. La evaluaciéon de impacto de
proyectos sociales: definiciones y conceptos. Por
http:/ /www/mapunet.org/documentos/mapuch
es/evalimpac.pdf

Vicariato apostolico de san vicente - puerto
leguizamo. Informe financiero contrato de aporte
334 del 15 de diciembre de 2009 suscrito entre el icbf
regional caquetd, el municipio de san vicente del
caguan y el vicariato apostélico de san vicente -
puerto leguizamo. 2010.

Villegas Orrego Fabio, Ramirez Plazas Elias. La
investigaciéon del marketing y su papel en la
gerencia. Universidad del valle. 1998.

118



