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POLITICA DE EVALUACION DE CARE INTERNATIONAL

1. INTRODUCCION

CARE aspira a un mundo de esperanza, inclusion y justicia social, donde la pobreza haya sido superada y
todas las personas vivan con dignidad y seguridad. En conformidad con esta vision y con nuestro compromiso
de ser una organizacion de aprendizaje que utiliza datos y evidencia para informar nuestras acciones,
decisiones y comportamientos, hemos desarrollado esta politica de evaluacion, que se enmarca en las
practicas generales de Monitoreo, Evaluacion, Rendicion de cuentas y Aprendizaje (MEAL por sus siglas en
inglés)'de CARE y en los sistemas MEAL de toda la organizacion.

Para fines de esta politica, se entiende por “evaluacion” al proceso sistematico de examinar o evaluar la
calidad, el desempeno, los resultados o el impacto de proyectos, iniciativas, programas o estrategias en curso
o finalizados, implementados por CARE por si solo 0 con socios. Las evaluaciones juegan un rol importante
en la medicion del impacto del trabajo de CARE. Sirven de impulso a los procesos de aprendizaje en curso y
sientan las bases para la continua rendicion de cuentas y mejora de nuestras intervenciones programaticas.
Por lo tanto, la generacion y la utilizacion de evaluaciones de alta calidad son fundamentales para cumplir
con la mision de CARE de crear un cambio duradero y empoderar comunidades.

En consonancia con nuestras aspiraciones programaticas y la Vision 2030, nos aseguramos de que las
evaluaciones de las intervenciones programaticas implementadas por CARE y sus socios en todo el mundo
cumplan con los compromisos expuestos en esta politica. El objetivo de este enfoque es mejorar nuestra
rendicion de cuentas hacia distintas partes interesadas, asi como aprender y mejorar nuestras acciones y la
manera en que contribuimos a resultados humanitarios o de desarrollo.

Centrarse en diferentes elementos, en funcion de los objetivos y de las expectativas de las
diferentes partes interesadas. Por ejemplo, si se utilizan los criterios de OECD-DAC?las evaluaciones
podrian centrarse en cualquiera de estos elementos: relevancia, coherencia, efectividad, eficiencia,
impacto o sostenibilidad. En cambio, otros marcos pueden centrarse en el valor, el mérito o la
significacion de las intervenciones de un proyecto.

Adoptar enfoques metodologicos muy diferentes en cuanto a investigacion o recopilacion de datos
(p.ej., cualitativos vs. cuantitativos, etc.) o disefio de la evaluacion (p.ej., experimental,
cuasiexperimental o no experimental). Ademas, las evaluaciones a veces pueden parecerse a
estudios de investigacion (p. ej., una evaluacion que va mas alla de confirmar si se alcanzaron los
resultados esperados y/o que tiene como objetivo probar una hipotesis y producir resultados
generalizables).

Los compromisos incluidos en esta politica se aplican a cualquier tipo de evaluacion de todos los
proyectos, programas, iniciativas a nivel de sistema o estrategias programaticas de CARE,
independientemente de su enfoque, metodologia o enfoque.

Il. PROPOSITO

En esta politica de evaluacion, CARE adopta un enfoque cohesivo y coordinado para la evaluacion de toda su
programacion, incluidos los proyectos, iniciativas, programas y estrategias programaticas, con el fin de:

' Esta politica se centra en el componente de EVALUACION de MEAL. Las normas MEAL de CARE se encuentran disponibles aqui.

2 Criterios del CAD de la OCDE o Norma Humanitaria Esencial. Importante: Una Unica evaluacidn rara vez puede examinar todos los
criterios a la vez (impacto, coherencia, eficacia, etc.). La evaluacidn de criterios multiples requiere normalmente enfoques y métodos
de evaluacion multiples.



https://careinternational.sharepoint.com/sites/Global-MEAL-Hub/SitePages/MEAL-Approach,-Principles-and-Standards.aspx
https://www.oecd.org/dac/evaluation/daccriteriaforevaluatingdevelopmentassistance.htm
https://www.corehumanitarianstandard.org/
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e Garantizar que toda la programacion de CARE cumple con los compromisos acordados y descritos en
esta politica y que estos compromisos se aplican de manera consistente a lo largo de todo el proceso
de evaluacion: desde la planificacion y el diseno de la evaluacion hasta su implementacion con
calidad metodologica y la adopcion de acciones en funcion de los hallazgos.

e Garantizar que, donde corresponda, la programacion de CARE genere evidencia de alta calidad sobre
el impacto y los resultados, apoyando asi a la rendicion de cuentas de CARE ante su Vision 2030 y para
permitir que CARE y sus socios demuestren la importancia de sus contribuciones al cambio duradero
a nivel global.

e Garantizar la planificacion, la programacion y la toma de decisiones con base en evidencia, en todo
CARE y en las intervenciones con los socios, mediante la recopilacion sistematica de lecciones
aprendidas y la adopcion de acciones en funcion de los hallazgos.

. ALCANCE DE APLICACION

Esta politica es apoyada y respaldada por todas las entidades de la confederacion CARE International (CI). Se
aplica a las evaluaciones de:

e Proyectos. Intervenciones con plazos determinados y un enfoque bien definido (humanitario, de
desarrollo, nexo) y recursos para alcanzar un conjunto de resultados deseados y objetivos/metas
claramente definidos vinculados a efectos/impactos previstos en uno o mas grupos de personas.

e Programas e iniciativas a nivel de sistema. Un conjunto de acciones coherentes que se extienden mas
alla del alcance y el plazo de los proyectos individuales. Esas intervenciones buscan lograr impactos
positivos y duraderos a una escala mas amplia y en la poblacion en general a fin de introducir cambios
en los sistemas y abordar las causas subyacentes de la pobreza y la injusticia social y de género.

o Estrategias programaticas. Conjunto de prioridades y objetivos programaticos organizacionales a los
que se comprometen, entre otros, las oficinas de pais, regionales y los equipos globales de CARE en
respuesta a los desafios mas criticos en un contexto particular, con el objetivo de facilitar un cambio
duradero en la vida de las personas en situacion de pobreza y vulnerabilidad.

IMPORTANTE: Si CARE forma parte de un consorcio, los compromisos de esta politica se aplican de la
siguiente manera:

e Si CARE es el receptor principal, los compromisos de esta politica de evaluacion se aplican a todo el
consorcio del proyecto, programa o iniciativa (asumiendo que CARE tiene la responsabilidad general
por todo el consorcio).

e SiCARE no es el receptor principal, debe incorporar, siempre que sea posible y pertinente, elementos
de esta politica en el trabajo del consorcio o, al menos, en las intervenciones de las que CARE es
responsable.

Aunque debe hacerse todo lo posible por cumplir con los compromisos de esta politica, en ciertos contextos
pueden darse excepciones, por ejemplo, cuando los procesos de monitoreo y evaluacion son gestionados
directamente por el donante.

IV. COMPROMISOS

Esta politica se fundamenta en la Vision 2030, en los Principios Programaticos y en los Estandares de
Monitoreo, Evaluacion, Rendicion de cuentas y Aprendizaje de CARE. Los compromisos de esta politica cubren
los elementos que CARE considera mas criticos para garantizar procesos de evaluacion que sean dtiles,
promuevan la participacion, el aprendizaje y la rendicion de cuentas, y aporten evidencia y resultados de alta
calidad en linea con los objetivos de nuestra Vision 2030 y con los principios y obligaciones organizacionales.

La politica establece dos conjuntos de compromisos: esenciales y ampliados.
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Los compromisos esenciales se aplican a cualquier tipo de evaluacion en todos los proyectos, programas,
iniciativas a nivel de sistema o estrategias programaticas de CARE. Su objetivo es garantizar la participacion
de todos los representantes en la evaluacion, definir claramente su alcance y asegurar la adopcion de
acciones en funcion de los hallazgos.

Los compromisos ampliados van mas alla de los compromisos esenciales. Solo se aplican a proyectos,
programas, iniciativas a nivel de sistema o estrategias programaticas que cumplen con criterios definidos
que les hace elegibles para evaluar impacto o resultados especificamente. Por consiguiente, los
compromisos ampliados tienen por objeto fortalecer la capacidad de CARE para evaluar y medir su impacto
duradero. Estos proporcionan orientacion sobre como financiar las evaluaciones de impacto y resultados,
qué resultados deben medirse y como fortalecer sistematicamente la capacidad de evaluacion.

Participacion e inclusion

e Todas las fases del proceso de evaluacion (incluyendo la preparacion, planificacion, implementacion,
analisis, presentacion de informes, difusion, aprendizaje y utilizacion) se llevan a cabo mediante el
liderazgo compartido y/o la participacion significativa de los socios, los participantes (con especial
atencion a las mujeres, las ninas y las personas con diversas identidades de género y/u orientaciones
sexuales), los donantes y otras partes interesadas.

e Los procesos de evaluacion son inclusivos, sensibles a la cultura y accesibles a las diferentes
necesidades y capacidades de cualquier persona que desee participar. Cada fase del proceso de
evaluacion se basa en las perspectivas de todos los diferentes grupos de actores involucrados, con
especial atencion a las practicas y realidades culturales locales y a las necesidades, voces y opiniones
de las personas mas marginadas.

Garantizar la calidad del diseiio de la evaluacion y de la presentacion de
informes

e Los Términos de Referencia (TdR) para el disefio de la evaluacion se elaboran de acuerdo con la
plantillay los criterios de TdR sugeridos por CARE. En ellos se abordan elementos fundamentales para
garantizar la coherencia y la adecuacion de cada fase del proceso de evaluacion. Se hace especial
hincapié en garantizar que la evaluacion:

— tiene un proposito claro de informar el aprendizaje, la toma de decisiones y la accion;

— se centra en medir lo que es mas critico, mas relevante y lo que generaria mas aprendizaje para
las diferentes partes interesadas, e incorpora deliberadamente el contexto y los conocimientos
locales al definir qué medir, para evitar sobrecargar a los diferentes actores;

— utiliza métodos objetivos, apropiados y fiables que se alinean con estandares del sector,
incorporan y respetan los mecanismos o practicas culturales existentes (p. ej, sistemas
indigenas/tradicionales) y «no generan dafio» a la poblacion local, el clima o medioambiente, y

— cumple con los estandares acordados de CARE en materia de salvaguardia y gestion responsable
de los datos que, entre otras cosas, garantiza el consentimiento y la proteccion de las personas
y de cualquier dato sensible o privado. La evaluacion se lleva a cabo con integridad y respeto de
las normas sociales y culturales y reconoce el derecho de las personas a negarse a proporcionar
informacion o participar en el proceso de evaluacion.

e El Informe de Evaluacion incluye todos los hallazgos y analisis de la evaluacion y cumple los
estandares de contenido y calidad indicados en la Plantilla de Informe de Evaluacion de CARE. El
documento cumple con los requisitos establecidos en los TdR, y los hallazgos se exponen de manera
claray son de utilidad para la rendicion de cuentas y el aprendizaje.
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Plan de respuesta a la evaluacion

e Los hallazgos y las recomendaciones de las evaluaciones son sometidos a seguimiento con un Plan
de Gestion de Respuesta a la Evaluacion. La plantilla para el plan de respuesta a la evaluacion de
CARE incluye:

— decisiones sobre adaptacion de la programacion existente;
— elementos para incorporar en el diseno e implementacion de programacion futura;
— acciones para promover la reflexion y el aprendizaje organizacional, y

— acciones para transformar los hallazgos de la evaluacion en evidencia para la incidencia politica
o la influencia.

Transparencia y difusion de los hallazgos de la evaluacion

e Los informes de evaluacion se publican en http://www.careevaluations.org. Sin embargo, pueden
hacerse excepciones cuando:

— la publicacion representa un riesgo para los participantes;
— la publicacion puede comprometer las estrategias de incidencia politica de CARE, o

— la evaluacion/valoracion se realiza principalmente con fines internos (p. ej., monitoreo posterior
a la distribucion o revisiones internas posteriores a la accion).

e Los resultados de la evaluacion se comparten en los idiomas hablados por las distintas partes
interesadas, y se da prioridad a los idiomas de los participantes del proyecto. El formato en que se
presentan los resultados depende de las preferencias de la audiencia, sus niveles de alfabetizacion,
los canales disponibles, etc.

Las evaluaciones de impacto o de resultados observan y registran los cambios que se estan produciendo en
la vida de los grupos de impacto y analizan el motivo de esos cambios y como se produjeron. Aunque realizar
evaluaciones de impacto o resultados en el 100 % de los proyectos de CARE contribuiria sin duda a una
programacion de mayor calidad y al aprendizaje a partir de todas nuestras acciones, se entiende que las
evaluaciones de proyectos varian y no siempre se enfocan en el impacto o tienen la capacidad y los recursos
para medir impacto o resultados. Teniendo en cuenta esta limitacion, CARE se compromete a garantizar que
al menos los proyectos grandes (como se definen en el cuadro de texto abajo) puedan demostrar su
contribucion a un cambio duradero en la vida de diferentes grupos de personas. Por lo tanto, se ha fijado un
liston mas alto para que las evaluaciones de dichos proyectos puedan medir y demostrar resultados e
impacto en relacion con los indicadores de impacto de la Vision 2030 de CARE. Por consiguiente, ademas de
cumplir con todos los compromisos esenciales especificados anteriormente, se espera que los proyectos
grandes (o los proyectos que cumplen con los criterios de CARE para proyectos grandes) cumplan con los
compromisos ampliados descritos abajo.
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CARE considera que el término “proyecto grande” incluye:
- Proyectos de respuesta humanitaria con una duracion > 6 meses y un presupuesto > 250 000 USD

- Proyectos de desarrollo a largo plazo, proyectos del nexo o proyectos humanitarios que aborden
una crisis prolongada (es decir, a largo plazo y sin perspectivas de solucién) con una duracion > 24
meses y un presupuesto que sea:

— 2500 000 USD en un solo acuerdo de financiacion (p. ej., un acuerdo anico de 4 afos con
>500 000 USD en total) o

— 2250 000 USD en acuerdos multianuales (p. ej., un acuerdo que se renueva anualmente
con el mismo alcance y objetivo por montos > 250 000 USD/afo)

Los umbrales anteriores han sido establecidos a partir del analisis de la cartera de CARE, la identificacion
de sus proyectos mas grandes y los requisitos a los que se sujetan en cuanto a medir cambios a nivel de
impacto en la vida de las poblaciones de impacto.

Los compromisos ampliados para proyectos que cumplen los umbrales para medicion de impacto, son los
siguientes:

Compromiso ampliado 1 para proyectos grandes: Garantizar recursos suficientes para la evaluacion

e Los proyectos asignan un minimo de 3% de los presupuestos de sus programas para la evaluacion.
Esta asignacion comprende todos los recursos necesarios y especificos para garantizar la medicion
del impacto o los resultados. En aquellos proyectos en los que se planifican procesos de evaluacion
mas complejos (p. ej., utilizando métodos cuasiexperimentales y/o implementados en colaboracion
con instituciones académicas o de investigacion) se puede esperar una asignacion del 20 % o mas del
presupuesto de su programa para la evaluacion.

Compromiso ampliado 2 para proyectos grandes: Alineacion con la Vision 2030 de CARE

e Las evaluaciones generan evidencia respecto al impacto o los resultados en la vida de diferentes
grupos de personas, a través de la adopcion y medicion de los Indicadores Globales de CARE de
Impacto y Resultados, junto con cualquier otro indicador/evidencia cualitativa o cuantitativa que sea
pertinente o necesaria para la rendicion de cuentas y/o el aprendizaje por parte de diferentes actores
(participantes, socios, donantes u otras partes interesadas). De acuerdo con nuestros compromisos
de la Vision 2030, las mujeres, las ninas y las comunidades marginadas estan en el centro de las
evaluaciones.

e La recopilacion de evidencia del impacto o los resultados cumple con los siguientes requisitos
minimos de evidencia cuantitativa y cualitativa:

Proyectos de desarrollo, proyectos nexo y
proyectos humanitarios en crisis prolongadas
Duracion 224 meses
Presupuesto 2500 000 USD (contrato unico)
0 2250 000 USD (por afio en un contrato

Proyectos de respuesta humanitaria
Duracion 2 6 meses

Presupuesto 2250 000 USD

multianual)
CUANTITATIVO CUANTITATIVO
Al menos una medicion a través de la encuesta Al menos dos mediciones comparables
final/monitoreo posterior a la distribucion u (p. e]., base de referencia/final) que
otra evaluacion de la CALIDAD (“;cumpli6 la demuestren el impacto o los resultados en la
asistencia humanitaria con los estandares de vida de las personas.
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calidad?”) y SATISFACCION (“; quedaron
satisfechas las personas con la asistencia
recibida, en términos de calidad, adecuacion,
seguridad, inclusion y rendicion de cuentas?”)

Medicion:
Al menos un indicador de Area de
Impacto HUM: indicadores 19y 20 y
subindicadores 20.1-20.13.

Al menos un indicador de Igualdad de
Género, en especial si el proyecto tiene
un fuerte enfoque de género.

Cualquier indicador de pobreza y vias de
impacto a escala, cuando proceda, segin
el enfoque del proyecto.

CUALITATIVO

Evidencia del POR QUE de los cambios
cuantitativos, otros cambios inesperados,
éxitos o fracasos.

Medicion:
Al menos un indicador de Igualdad de
Género.

Al menos un indicador de Area de
Impacto.

Cualquier indicador de pobreza y vias
de impacto a escala, cuando proceda,
segln el enfoque del proyectoy su
trabajo en el cambio a nivel de sistema
y escala.

Examinar los cambios en la Agencia de
las personas, las Relaciones o las
Estructuras (en conformidad con el
Marco de Igualdad de Género).

CUALITATIVO

Evidencia del POR QUE de los cambios
cuantitativos, otros cambios inesperados,
éxitos o fracasos.

La evidencia del impacto o resultados generada por la evaluacion se informa al Sistema de
Informacion e Impacto de Proyectos/Programas (PIIRS, por sus siglas en inglés) que da
seguimiento y recopila las cifras agregadas a fin de evaluar el progreso de CARE hacia su Vision
2030 y los compromisos globales.

Fortalecimiento de capacidades

e Lasevaluacionesincluyen un componente de fortalecimiento de capacidades. Este fortalecimiento de
capacidades puede darse de varias maneras, entre ellas:

— capacitacion formal, p. ej., un evaluador externo brinda capacitacion al equipo de proyecto sobre
el método de evaluacion seleccionado, 0 un equipo de proyecto organiza una reunion de
aprendizaje con otro equipo de pais o proyecto en otro lugar que tenga experiencia en la
realizacion del tipo de evaluacion que se realizara;

— aprendizaje practico, p.ej., el evaluador y el equipo del proyecto ejecutan conjuntamente
determinadas fases del proceso de evaluacion, como, el analisis y la difusion de las
conclusiones/resultados, y

— normalizacion de las herramientas, p. ej., un equipo humanitario de pais adopta herramientas
armonizadas y probadas de recopilacion de datos que se implementaron con éxito en una
evaluacion en particular.

Las evaluaciones del impacto de los programas o iniciativas a nivel de sistemas son distintas de las
evaluaciones de proyectos tradicionales. Requieren preguntas y metodologias de evaluacion diferentes. Por
ejemplo, los cambios a nivel de sistemas suelen producirse a nivel nacional o de la cartera de programas (p.
ej., cambios en la forma en que todo un sistema de salud de un pais presta servicios), lo que requiere que un
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evaluador sintetice evidencia de impacto o resultados a partir de diversas fuentes, a menudo de mdltiples
intervenciones.

Al mismo tiempo, el impacto de los programas o iniciativas de cambio a nivel de sistemas suele tardar mucho
tiempo en materializarse (p. ej., el impacto de un cambio en la politica nacional solo sera medible cuando la
politica se implemente y cuente con recursos, o cuando los cambios en las normas sociales se arraigueny se
hagan evidentes). Dado este rezago, el impacto de los programas o iniciativas a nivel de sistemas rara vez
puede medirse a través de los sistemas MEAL a nivel de proyecto. Por este motivo, CARE se compromete a:

Garantizar recursos suficientes
para la evaluacion

e A partir del ano fiscal 2026, los Miembros, Afiliados y Candidatos de CARE procuraran fondos de
manera conjunta e intencionadamente, y garantizaran disponibilidad de recursos para invertir
estratégicamente en al menos una evaluacion continua de un programa o iniciativa a nivel de sistemas
cada ano y en cada region donde esta presente CARE, que se seleccionara utilizando los siguientes
criterios:

— el programa/iniciativa a nivel de sistemas es estratégicamente relevante para la politica global
de CARE o los objetivos de cambio de sistemas;

— el programa/iniciativa a nivel de sistemas conduce a un cambio potencialmente significativo para
las mujeres y las ninas, y

— el programa/iniciativa a nivel de sistemas informara el trabajo de incidencia o de cambio a nivel
de los sistemas de CARE.

Alineacion con la Vision 2030
de CARE

e Las evaluaciones generan evidencia respecto al impacto o los resultados en la vida de diferentes
grupos de personas, a través de la adopcion y medicion de los Indicadores Globales de CARE de
Impacto y Resultados, junto con cualquier otro indicador/evidencia cualitativa o cuantitativa que sea
pertinente o necesaria para la rendicion de cuentas y/o el aprendizaje por parte de diferentes actores
(participantes, socios, donantes u otras partes interesadas). De acuerdo con nuestros compromisos
de la Vision 2030, las mujeres, las ninas y las comunidades marginadas estan en el centro de las
evaluaciones.

e La recopilacion de evidencia del impacto o los resultados cumple con los siguientes requisitos
minimos de evidencia cuantitativa y cualitativa:

La evaluacion de programa | A. Siel cambio a nivel de sistemas se logra mediante la incidencia

consiste, como minimo, en una politica y la influencia, la recopilacion de evidencia del impacto
Revision  Programatica  que se realiza siguiendo estos pasos:
compila evidencia de impacto de

Antes de conseguir un logro de incidencia/influencia:
Centrarse en medir el indicador 17 de CARE 2030 (cambios en
estructuras formales)

maltiples fuentes e
intervenciones, para comprender
las contribuciones a largo plazo

del programa, a los cambios CUALITATIVO: Documentar el proceso de
sostenidos en la vida de la incidencia/influencia, a través de la Herramienta de
poblacion de impacto. Reporte sobre el Impacto de la Incidencia e Influencia (AlIR,

Estas evaluaciones del programa por sus siglas en inglés)

se pueden hacer a través de


https://careinternational.sharepoint.com/sites/Global-MEAL-Hub/SitePages/MEAL-for-Vision-2030.aspx#visi%C3%B3n-2030-indicadores-globales-principales-para-medir-el-cambio-%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B
https://careinternational.sharepoint.com/sites/Global-MEAL-Hub/SitePages/MEAL-for-Vision-2030.aspx#visi%C3%B3n-2030-indicadores-globales-principales-para-medir-el-cambio-%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B%E2%80%8B

Version: 2

Vigente desde: 1 de octubre de 2024

Préxima fecha de revision: 1 de octubre de 2027
Politica iniciada: 2008

Titular de la politica: Grupo MEAL de CI

Encuestas de Impacto
Estratégico (SII por sus siglas en
inglés), metaevaluaciones vy
evaluaciones de la efectividad,
que se repitan cada tres o cinco
anos.

CUANTITATIVO

o Datos secundarios:
Metaanalisis de evidencia
existente relacionada con
los indicadores de CARE
2030, la Agencia de las
personas, las Relaciones o
las Estructuras (en
conformidad con el Marco
de Igualdad de Género) u
otras areas de investigacion.

o Datos primarios: Solo se
recomiendan cuando se
trata de un area de
investigacion que no puede
determinarse mediante
datos secundarios.

CUALITATIVO

Evidencia del COMO y el POR
QUE de los cambios
cuantitativos, otros cambios
inesperados, éxitos o fracasos.

CUANTITATIVO: Nimero potencial de personas
beneficiadas por el logro de incidencia/influencia.

Una vez que se ha conseguido un logro de
incidencia/influencia:

Centrarse en medir el indicador 17 de CARE 2030 (cambios en las
estructuras formales).

CUALITATIVO: Documentar el logro de
incidencia/influencia, incluyendo como CARE y sus socios
contribuyeron a éste.

CUANTITATIVO: Nimero real de personas beneficiadas por
el logro de incidencia/influencia. Repetir este proceso cada
2 03 anos después de que el logro se ha conseguido.

B. Si el cambio a nivel de los sistemas se logra a través de otras

vias de impacto a escala
Preguntas de evaluacion a considerar:

;Qué sistema (o sistemas) cambiaron como consecuencia
de este logro/cambio estructural?

:Como se produjeron los cambios a nivel de sistema?

¢;Cual fue la contribucion de CARE a estos cambios a nivel
de sistema? ;Qué papel desempeno CARE en el apoyo a los
socios que contribuyeron al cambio?

¢;Cuales fueron los resultados de esos cambios a nivel de
sistema desde la perspectiva de CARE y otros actores de los
sistemas?

A qué nivel se produjeron los cambios en el sistema (p. €j,,
local, provincial, nacional, regional, mundial, etc.) que, en
altima instancia, modificaron la vida de las personas?

;Cuantas personas viven mejor gracias a las contribuciones
de CARE a estos cambios a nivel de los sistemas?

CUANTITATIVO: Evidencia de fuentes primarias o secundarias
que demuestren el impacto o los resultados en la vida de las
personas como consecuencia de las contribuciones de CARE.
Esto puede incluir la estimacion del impacto a partir de datos
secundarios o de una muestra razonable utilizando datos
primarios (es decir, modelizacion). Centrarse en medir el
indicador 16 (normas y movimientos) y 15 (fortalecimiento de
sistemas de servicio) de CARE 2030.

CUALITATIVO: Evidencia del COMO y el POR QUE de los cambios
cuantitativos, otros cambios inesperados, éxitos o fracasos.

La evidencia del impacto o resultados generada por la evaluacion se informa al Sistema de
Informacion e Impacto de Proyectos/Programas (PIIRS, por sus siglas en inglés) que da seguimiento
y recopila las cifras agregadas a fin de evaluar el progreso de CARE hacia su Vision 2030 y los

compromisos globales.
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Garantizar recursos suficientes para la
evaluacion

e En la medida de lo posible, las entidades de CARE (Miembros, Afiliados, Candidatos, equipos
regionales, equipos globales, oficinas de pais) procuraran fondos y/o recursos para examinar
estratégica y periodicamente sus progresos en relacion con los compromisos de sus estrategias de
programas individuales.

Alineacion con la Vision 2030 de CARE

e Las evaluaciones de las estrategias programaticas consisten minimamente en Revisiones de
Estrategia Programatica a la mitad y al final de la estrategia, que recopilan evidencia respecto al
progreso hacia los objetivos estratégicos, y la contribucion y conexion de la estrategia a las
prioridades estratégicas globales de CARE. Estas evaluaciones de estrategia programatica se pueden
hacer a través de revisiones con involucramiento de maltiples partes interesadas.

V. FUNCIONES Y RESPONSABILIDADES PARA CUMPLIR CON LOS COMPROMISOS DE ESTA POLITICA

El establecimiento de comités de evaluacion es necesario para la organizacion e implementacion de todas
las fases de un proceso de evaluacion, incluida la aplicacion de los principios y compromisos de esta politica.
Los comités de evaluacion no deben ser necesariamente estructuras formales. No obstante, deben ser
espacios de coordinacion, rendicion de cuentas e intercambio, con representacion de:

a) los responsables de la implementacion del proyecto/iniciativa/programa/estrategia (p. ej., personal
de CARE, personal asociado, grupo de evaluacion externo);

b) los grupos de impacto o destinatarios (p. ej., participantes del proyecto), y

c) los representantes que se espera que actiien en funcion de los resultados de la evaluacion (p. ej,,
donantes).

La responsabilidad de establecer comités de evaluacion recae principalmente en las entidad o entidades de
CARE que implementan el proyecto, programa, iniciativa de cambio a nivel de sistemas o estrategia
programatica.

En la tabla siguiente se exponen los principales responsables de los distintos compromisos de politica:

Evaluaciones de proyectos

Garantizar recursos suficientes Miembro de CARE que actlia como titular del contrato?, con el
para la evaluacion pais/equipo de implementacion.

Colaborar con diferentes Pais/equipo de implementacion.
actores para la evaluaciony la

definicion del comité de

evaluacion

3 Un Miembro de CI que actila como titular de contrato es cualquier Miembro, Candidato o Afiliado de Cl que presta
apoyo a una entidad de implementacion de Cl en particular, principalmente al participar en una o mas actividades de
un programa o proyecto. La participacion puede ser a través de la financiacion, la celebracion del contrato con un
donante, la prestacion de asistencia técnica o cualquier otra forma de participacion.
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Alinear la evaluacion con la
Vision 2030 de CARE

Garantizar la calidad de los
Términos de Referencia para la
evaluacion, asi como el informe
de la evaluacion

Transparencia

Plan de respuestaala
evaluacion: Accion y
aprendizaje (incluida la
presentacion de informes al
PIIRS)

Fortalecimiento de
capacidades

Miembro de CARE que actia como titular del contrato, con el
pais/equipo de implementacion. Con el apoyo del Miembro
principal® si es posible.

Miembro de CARE que actia como titular del contrato, con el
pais/equipo de implementacion. Con el apoyo del Miembro
principal, si es posible.

Miembro de CARE que actlia como titular del contrato, con el
pais/equipo de implementacion. Con el apoyo del Miembro
principal, si es posible.

Pais/equipo de implementacion con Miembro de CARE que actia
como titular del contrato. Con el apoyo del Miembro principal, si
es posible.

Todos: Miembro de CARE que actta como titular del contrato,
pais/equipo de implementacion, Miembro Principal, equipos
regionales, equipos del area de impacto o vias de impacto escala,
Secretariado de Cl.

Evaluaciones para programas, iniciativas de cambio a nivel de sistema o estrategias programaticas

Recursos e implementacion de
Revision de iniciativas de
cambio a nivel de sistema y/o
revisiones de programas

Recursos e implementacion de
revisiones de estrategia
programatica

Miembro/Afiliado/Candidato de CARE, equipo del area de
impacto o vias de impacto a escala, que lidera el programa

Miembro/Afiliado/Candidato de CARE, equipo de pais, equipo
regional, area de impacto o vias de impacto a escala, que lidera la
estrategia

Rendicion de cuentas respecto a la adopcion de la politica

Supervision de la socializacion
y aplicacion de la politicay la
orientacion conexa

Monitoreo del progreso en
relacion con los compromisos

Revision y actualizacion de la
politica

VI. RENDICION DE CUENTAS

Todos los Miembros, Afiliados y Candidatos de CARE
Secretariado de Cl

Secretariado de Cl

Secretariado de Cl

Esta politica de evaluacion se revisara cada tres anos. Esta politica no tendra un proceso oficial de
presentacion de informes y rendicion de cuentas interna para evaluar los progresos realizados en relacion
con los compromisos de la politica. Sin embargo, para fines de aprendizaje interno, el sistema PIIRS

* Un Miembro de CI designado con la responsabilidad y la autoridad juridicas en Gltima instancia para la gestion y el
funcionamiento de la oficina de pais de Cly la labor de Cl en un pais determinado.
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gestionado por el Secretariado de CI proporcionara a los Miembros, Afiliados y Candidatos de Cl algunas
métricas recopiladas anualmente que se relacionan con las practicas de evaluacion de CARE.

Vil POLITICAS ASOCIADAS Y OTRAS REFERENCIAS

Politicas o directrices asociadas: Esta politica complementa los Principios Programatico, la Politica de
Igualdad de Género e Inclusion, el Enfoque, Principios y Estandares MEAL y el Marco de Rendicion de Cuentas

de CARE.

Referencias asociadas

1.
2.
3.

Fases del proceso de evaluacion

Consejos y Plantilla para el Presupuesto de una Evaluacion

Plantilla para los Términos de Referencia para Evaluacion v Lista de Verificacion para evaluar propuestas
de evaluadores

Plantilla para el Informe de Evaluacion v Lista de Verificacion para evaluar la calidad del informe de
evaluacion

Plantilla para el Plan de Gestion de Respuesta a la Evaluacion
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