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Bogota

Asunto: Respuesta a oficio con Niumero de Requerimiento SDQS 4886252024

Respetados senores, reciban un cordial saludo:

De manera atenta, y acorde a la solicitud de ingreso al servicio de comunidad de cuidado para
ustedes, realizada por parte de Jeidy Teresa Torres, del area de trabajo social de capital salud,
mediante oficio con Numero de Requerimiento SDQS 4886252024, la Subdireccién para la Vejez,
en estricta observancia del ordenamiento juridico, de acuerdo con la misionalidad y funciones
administrativas establecidas en el articulo 1° del Decreto Distrital 607 de 2007, emite respuesta a
su requerimiento en los siguientes términos:

La Subdireccién para la Vejez cuenta con el Servicio Comunidad de Cuidado que, segun el actual
Portafolio de Servicios, Modalidades, Estrategias, Beneficios y Transferencias Monetarias de La
Secretaria Distrital de Integracion Social contemplado en el articulo 6 de la Resolucion 218 del 8 de
febrero de 2023 “Por la cual se definen las reglas y principios aplicables a los servicios sociales de
la Secretaria Distrital de Integracion Social, se adoptan los instrumentos de focalizacion, los
criterios de ingreso, priorizacion, egreso y restricciones, y se dictan otras disposiciones”, oferta un
servicio institucionalizado a personas mayores de 60 afios sin redes familiares o sociales de apoyo
que garanticen su cuidado y manutencion, mediante atencion en unidades operativas de larga
estancia, en las cuales se brinda cuidado calificado, promocién de buenas practicas y habitos
saludables y se promueve la constitucion redes de apoyo generacional, familiar e institucional.

El servicio tiene como poblacién objetivo “personas mayores, de 60 afios en adelante residentes en
la ciudad de Bogota D.C, en situacion de dependencia funcional, que manifieste de manera
voluntaria su deseo de ingresar al servicio.”

De acuerdo con lo anterior, de considerar que cumplen con los criterios mencionados, les
solicitamos amablemente acercarse a las instalaciones de la Subdireccidon Local de Kennedy,
ubicada en la Calle 38 sur#94C-29, Barrio Bella vista- patio bonito, en el horario de 7:00 am a 4:00
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1do la documentacidn que se relaciona a continuacién, para llevar a cabo el proceso de
y su identificacién como potencial beneficiario del servicio Comunidad de Cuidado:

Fotocogia legible del documento de identidad vigente y valido', por ambas caras.
Fotocopia de un recibo de servicio publico del lugar de residencia (en caso de que la persona

uente con lugar de residencia).

cacion escrita donde la persona mayor manifiesta su solicitud de ser focalizada y de
con los criterios para ingresar voluntariamente al servicio comunidad de cuidado; esta
cacion debe estar firmada por la persona mayor.

se informa que el servicio Comunidad de Cuidado incluye dentro de sus criterios de
el criterio "Persona mayor con discapacidad en la categoria psicosocial (mental),
en certificado de discapacidad”, en atencion a que, de acuerdo con la Resolucion 1239
| Ministerio de Salud y Proteccion Social, su informacién, incluida en el Registro de

Localizacién y Caracterizacién de Personas con Discapacidad, es medio de verificacion y

priorizacién

Por lo anter
discapacida
anteriormen

para el direccionamiento de la oferta programatica social.

ior, si cuenta con el certificado de discapacidad en donde se evidencia que tienen una
d en la categoria psicosocial (mental), es necesario que lo adjunte a los documentos
te mencionados, con el fin de que le sea aplicado el criterio de priorizacién.

Es pertinente sefalar que la entrega de la documentacion aqui solicitada no garantiza el ingreso al

servicio, pu
potenciales
calificado, s

es corresponde a la etapa de focalizacion del mismo, que busca la identificacion de
beneficiarios que lo solicitan. Con la informacién aportada por usted como informante
e verificara si cumple con lo dispuesto para la poblacion objetivo del servicio.

Por ultimo,

cuando se cuente con disponibilidad de cupo en el servicio, siguiendo el estricto orden

del listado de priorizacién, se realizara la verificacion del cumplimiento de los criterios de ingreso,

los cuales se relacionan a continuacion:

Perlsona mayor de 60 arios en adelante residente en la ciudad de Bogota.
Perlsona mayor que no perciba pension, ingresos o subsidios econémicos.
Persona mayor con nivel de dependencia funcional, que no requieran unidad de cuidado

i i
cronico o de salud mental.

Persona mayor en situacién de abandono o ausencia de redes familiares o sociales de

apayo que garanticen su cuidado y manutencion.

Pe

sona mayor que no sea cotizante al Sistema General de Sequridad Social en Salud.

Perlsona mayor que manifieste expresamente su deseo de ingresar en forma voluntaria al

sen

icio.

! En la actualidal
para que los colg

i, con el proceso de trasformacion digital se encontrara con dos (2) formatos fisicos de cédula de ciudadania que son validos
)ymbianos se identifiquen en todos los actos civiles, politicos, administrativos y judiciales:

. Cédula de ciudadania digital
. Cédula amarilla con hologramas
https:fwww registraduria.pov co/-Cedula-de-ciudadania- himl
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¢ Persona mayor que no cuente con titulo de propiedad de bienes inmuebles propios. {...)

En los anteriores términos se da respuesta a la solicitud, de igual manera estamos prestos a
atender cualquier inquietud adicional.

Cordialmente,
Documento firmado electrénicamente de acuerdo con la Ley 527 de 1999 y el Decreto 2364 de
2012.

DIANA CAROLINA MORA BETANCOURT
Subdirectora para la Vejez
SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

Elaboréd: Camila Alejandra Montilla Montezuma- Profesional - Subdireccion para la Vejez.
Reviso: Paula Vélez Torres - Profesional - Subdireccion para la Vejez.

CC: Jeidy Teresa Torres, Capital Salud. Correo: profesional.gestionriesgo33@capitalsalud.gov.co.

Las firmas autorizadas estan definidas en los Decretos 607 de 2007, Decreto 445 de 2014, Decreto
587 de 2017, Decreto 459 de 2021 y Decreto 113 de 2023.

AYUDENQOS A MEJORAR
Con el fin de conocer su opinion respecto al tramite de este requerimiento le invitamos a ingresar a
la pagina de www.integracionsocial.gov.co (hitps://gencu.sdis.qov.co/index.php/447567?lang=es).
El ingreso al link lo podra realiza cinco (5) dias después de recibida la presente comunicacion y
contara con 90 dias para diligenciar la encuesta.

Gracias por su aporte
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AVISO
Ante la imposibilidad de notificar personalmente al-a sefior-a MARIA CONSUELO CORREA a pesar
de haberle enviado la respectiva RESPUESTA a la direccion registrada en la— REQ 4886252024

EL SUSCRITO
DIANA CAROLINA MORA BETANCOURT
SUBDIRECTORA PARA LA VEJEZ
HACE SABER
Que teniendo en cuenta que no fue posible allegar la respuesta por:
1. Se desconoce la informacién o datos sobre el destinatario
2. Larespuesta fue devuelta por la Oficina de correspondencia de la SDIS
Porque la direccion es incorrecta ___
La direccioén no existe X
El destinatario desconocido_
No hay quien reciba la comunicacion.
Cambio de domicilio
Otro,
Se publica el presente aviso, con copia integra REQ 4886252024

Contra la presente no procede recurso alguno y el mismo se entenderd notificado al finalizar el dia
siguiente de desfijado este documento.

CONSTANCIA DE FIJACION

Para notificar al interesado, se fija el presente Aviso en un lugar publico de la Secretaria Distrital de
Integracién Social, por el término de cinco (5) dias hébiles, hoy 20 de Diciembre de 2024, a las 7:00 am.

Corclmatha B

DIANA CAROLINA MORA BETANCOURT
SUBDIRECTORA PARA LA VEJEZ

CONSTANCIA DE DESFIJACION

Luego de haber permanecido fijado por el término legal, se desfija el presente Aviso hoy 30 de Diciembre

de 2024, a las 4:30 pm.
Corlma tha B

DIANA CAROLINA MORA BETANCOURT

SUBDIRECTORA PARA LA VEJEZ
Proyecto: Angie Stephanie Cubillos Veintimilla
Responsable




