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EMPRESA MUNICIPAL DE AGUA POTABLE Y
ALCANTARILLADO DE CORONEL PORTILLO S.A

RESOLUCION DE GERENCIA GENERAL N°‘£??é°f -2015-GG-EMAPACQP S.A.

Pucallpa,

VISTOS:

El Expediente Técnico “Programa de Educacién Sanitaria en los Sectores 1, 2,3, 9, 11 y 14
(Urbanizacién Municipal) de los Distritos de Calleria y Manantay de la ciudad de Pucallpa”, y el Informe N° 290-
2015-GG/GT-EMAPACOP S.A. de fecha 30 de Diciembre del 2015, y el Informe N°688-2015-GG/ODE-EMAPACOP
S.A. de fecha 31 de Diciembre del 2015;

CONSIDERANDO:
~ Que, EMAPACOP S.A. es una Empresa Municipalkue goza de la autonomia técnica, financiera y
administrativa, que se rige por su Estatuto Social y la Ley de Actividad Empresarial del lI:'stado cuyo objetivo es

realizar actividades vinculadas a la prestacion de servicios\de Agua Potable y Alcantarillado de Coronel Portillo;

Que, mediante Informe N° 290-2015-GG/GT-EMAPACOP S.A. de fecha 30 de Diciembre del 2015,:'. la= 3

Gerencia Técnica remite a la Gerencia General el Expediente Técnico “Programa de Educacién Sanitaria en los :
Sectores 1, 2, 3, 9, 11 y 14 (Urbanizacion Municipal) de los Distritos de Calleria y Manantay de la ciudad de*

Pucallpa”, cuyo valor referencial asciende a S/. 83,745.00 Nuevos Soles (Ochenta y tres Mil Setecientos Cuarenta y
cinco y 00/100 Nuevos Soles); teniendo como objetivo general promover a los usuarios de EMAPACOP S.A. el uso
del agua; asi como el adecuado mantenimiento y vigilancia de los servicios de agua potable y alcantarillado a través
de talleres, charlas de sensibilizacion y capacitaciones en el ahorro del agua, mediante la educacion Sanitaria en las
instituciones Educativas, Organizaciones Sociales de Base, Instituciones publicas y privadas y Asentamientos
Humanos; asirhismo, constan de Aspectos Generales, Contenidos del Programa, Conclusiones y Recomendaciones,

siendo su plazo de ejecucion del 04 de Enero del 2016 al 31 de Diciembre del 2016 ; o oo

Que, mediante Informe N° 688-2015-GG/ODE-EMAPACOP S.A. de fecha 31 de Diciembre del 2015,la
Oficina de Desarrollo Empresarial otorga la certificacion presupuestal para la ejecucién del expediente técnico antes ™
sefialado; En ese sentido, es necesario la aprobacion del Expediente Técnico presentado por la Gerencia Técnica de
EMAPACOP SA., en cumplimiento de metas para ser ejecutadas con fondos del Plan Maestro Oplimizado (PMO),
Cuarto afio 2016;

Estando a las consideraciones antes expuestas, y en ejercicio de las facultades conferidas en el Estatuto
Social de la Empresa;

- SE RESUELVE: | (i

PRIMERO.- APROBAR el Expedlen e Técnico “Programa de Educacnon Samtana en los Sectores'ﬂ1,.2
3,9, 11y14 (Urbamzacnon Municipal) de los Distritos de Callena y Manantay de Ia C|udad defPucallpa” cuyo

Nuevos Soles), que forma parte mtegrante de la presente resoluoion

SE_GUNDO.- DISPONER a la Gerencia Técnica velar por el cumplimiento dela b‘reseri‘té"Ré:ééiucién_.,

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE
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~ing. Reynaldo Castilld Morales
GERENTE GENERAL -
EMAPACOP S.A.




 -INFORME N° 291 -2015-GG/GT-DEPO/EMAPACOPS.A.

i : Ing. PEDRO OMAR GARCIA MARTINEZ
Gerente Técnico de la EPS EMAPACOPSA E
Ejecucién del Programa: EDUCACION SANITARIA EN LOS SECTORES/
1, 2, 3, 9,11 y 14 (URBANIZACION MUNICIPAL) DE LOS DISTRITOS DE
CALLERIA Y MANANTAY DE LA CIUDAD DE PUCALLPA.

ASUNTO

Disponibilidad Presupuestal para la Aprobacion del Expediente del
Proyecto: “PROGRAMA DE EDUCACIC’)N, SANITARIA EN LOS
SECTORES 1, 2, 3, 9,11 y 14 (URBANIZACION MUNICIPAL) DE LOS
DISTRITOS DE CALLERIA Y MANANTAY DE LA CIUDAD DE PUCALLPA”.
(PMO).

RESOLUCION DE GERENCIA GENERAL N°134 — 2015-GG-EMAPACOP
S.A.

Pucallpa, 31 de Diciembre del 2015.

Grato es dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo remitirle, el Expediente del
“PROGRAMA DE EDUCACION SANITARIA EN LOS SECTORES 1, 2, 3, 9,11 v 14 (URBANIZACION
MUNICIPAL) DE LOS DISTRITOS DE CALLERIA Y MANANTAY fJE LA CIUDAD DE PUCALLPA”.

Para su ejecucion correspondiente en  Cumplimiento de Metas del Plan Maestro' Optimizado,
Cuarto Afio 2016. De acuerdo a la siguiente hoja de resumen del presupuesto:

Capital Humano -

[ Unitario - e

COORDINADOR

[Unidad

12

1,500
PROMOTOR (A} Unidad 12 1,300
PROMOTOR (A) Unidad 12 1,000
PRESUPUESTO TOTAL

‘Materiales Equipos y Otros del Programa Educacién Sanitaria

Material Educativ\._iq: : l:/j;;:li:i: Canﬁd»é{nd»' U!:-ii:irci’o Sub Totatl";.;
TRIPTICOS ‘ Mill.arb 10 | SOO 5,000
AFICHES ADHESIVOS Mil!arh 1¢ 800 [ 8,000
DIPTICOS Millar 10 400 4,000
SUB TOTAL

' Material Publici hido

PANELES LUMINOSOS DE FIERRO _

UNIDAD | i
SUBTOTAL =
e e nldad Precio- :
EquiposyOtros - e m st Gantidad e Total .
q |p y i - ‘Medida - | Can?udad_ ~ Unitario S o




COMPUTADORA DE MESA UNIDAD 01 3,000 3,000
LAPTOP UNIDAD 01 3,100 3,100
IMPRESORA MULTIFUNCIONAL UNIDAD 01 1,500 1,500
MOTO LINEAL UNIDAD 01 4,500 4;500
ESCRITORIOS UNIDAD O% 650 ( 1,300
CAMARA FILMADORA UNIDAD 01 2,500 2,500
PARLANTE CON BATERIA INTERNA UNIDAD 01 200 900
SUB TOTAL 16,800
Resumen del ?resupuesto del Programa de Educacién Sanitaria
omporemes | [ | o | 700
Capital Humarlxoy G‘Iob‘al | | 1 43,200
Materiales Equipos y Otros Global 1 38,145
Total Presupuesto 83,745

correspondiente para su aprobacién, sin otro particular me

Es cuanto informo a usted, para su conocimiento y fines, y a:)la vez coordine con el drea
espido de usted. ‘

Atentamente;
Y V\\?“
S ”'/’f_(—_\;—ﬂ ,.Lw/’””ﬂ -
ING. EDWINTON PIZANGO ISUIZA |
Ce. Jefe Dpto. Estudios Proyectos y Obras
Archivo. EMAPACOP S, A.
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INFORME N°688-2015-GG/ODE-EMAPACOPSA.

PARA ING. REYNALDO YSMAEL CASTIL\_O MORALES o
Gerente General — EMAPACOP S A, VX - R -
ASUNTO  Disponibilidad Presupuestal para la Aprobacion . de. Expediente:-del
"Programa de Educacién Sanitaria en los Sectores 1, 2, 3, 9.11 y 14
(Urbanizacion Municipal) de los Distritos de Calleria y Manantay. dela____. _
ciudad de Pucallpa”. (PMO). )

REF. a) Proveido de GG de fecha 30-12-2015. :
' a) Informe N° 290-2015-GG/GT/DEPO-EMAPACOP S.A.

FECHA  Diciembre, 31 del 2015.

Por medio del presente me dirijo a usted, para saludarle cordialmente, en atencion a :
los documentos de la referencia, esta oficina como instancia técnica en materia- * -
presupuestaria informa que existe disponibilidad presupuestal para la aprobacion

del Expediente del “Programa de Educacion Sanitaria en los Sectores 1,2,3,9 11 yu.

14 (Urbanizacién Municipal) de los Distritos de Calleria y Manantay de la-ciudad de
Pucallpa”, por el importe de S/. 83,745.00 (Ochentitres Mil Seiscientos i
Cuarenticinco y 00/100 Soles), en cumplimiento de Metas del Plan Maestro B o
Optimizado (PMO), Cuarto Afio 2,016. \ ( BE 5y g

Es todo cuanto informo a usted, para su conocimiento y fines respectivos.

Atentamente,

O

- LAURA E. GARCIA BoRES
; yﬁcina o Emprasarial
LIAPAZOP §.A.

yd
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Archivo.

Jr. Julio C. Arana N° 433-451 Teléfono: (061) 57-7083 / 575005 anexo 104 — Pucallpa ODE
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"Para que haya agva en canfidad, vsemosia con responsabiicdad”

EMPRESA MUNICIPAL DE AGUA POTABLE Y ALCANTARILLADO
DE CORONEL PORTILLO - EMAPACOPS.A.

DENTRO DEL PROGRAMA DE INVERSIONES PARA EL
QUINQUENIO REGULATORIO 2012 — 2017, ANO 4

PROGRAMA DE EDUCACION SANITARIA EN LOS SECTORES 1,2,3,9,11y 14
(URBANIZACION MUNICIPAL) DE LOS DISTRITOS DE CALLERIA Y
MANANTAY DE LA CIUDAD DE PUCALLPA,

ENERO DEL 2016
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1. PRESENTACION:

vida saludables, el cual esta asociado a- habitos, costumbres, comportamientos
de los pobladores, a partir de las necesidades especificas del individuo, familia o
comunidad.

Desde este punto de vista, la educacién sanitaria comprende un conjunto de
actividades educativas desarrolladas en procesos formales e informales, de
gjecucion  permanentemente  (educacion continua) con todos los actores

—
T
= La Educacién Sanitaria, es un proceso dirigido a promover estios de
=
“—a sociales, como parte de la actividad institucional. No se limita participacién de Ia

¢
=5 transmisién puntual de mensajes mediante charlas o demostraciones gue se

H_s realizara. \ (

l En la época moderna con relacién a la Salud Pdblica pueden distinguirse en

b los paises desarrollados, dos etapas claramente diferenciadas:

N e © Enla primera etapa los problemas de salud predominantes eran las =~ ¢ ¢

enfermedades infecciosas (mediados siglo XIX hasta bien entrado el siglo

== crénicas no transmisibles y los accidentes.

L

. En la época actual, la patologia predominante esta constituida por enfermedad_es
crénicas, se ha entrado en una nueva etapa de la historia de la Salud Publica.

En esta etapa, la Educacion Sanitaria ha pasado a ocupar un lugar central en la
estrategia de salud publica, ya que la prevencion de las enfermedades crénicas y
de los accidentes, depende en gran medida, de esta intervencién '

La educacién sanitaria es fundamental porque:

f
¢ La poblacién comprenda la necesidad de los programas de salud pubilica,
participe activamente en la toma de decisiones para su puesta en marcha
y apoye las medidas que comprende. e

¢ Los individuos modifiqguen sus comportamientos, con objeto de eliminar
los factores de riesgo de las enfermedades crénicas y para que participen
activamente o pasivamente en la disminucion de estas enfermedades. i

, e Se fomente la mejora de la calidad de vida de Ia poblacién (a través de o

conductas positivas que adopten los individuos, grupos y colectividades en =

’ relacién con la alimentacién, la actividad fisica, el estrés, el suefio y el
reposo, y la utilizacién razonable del 0cio).

e A A ]
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Los individuos afectados por enfermedades crénicas participen activamente en
el restablecimiento de su salud; las enfermedades transmitidas por el agua son
aquellas causadas por el agua contaminada por desechos humanos, animales o
quimicos. Por ejemplo colera, fiebre tifoidea, \shigella, poliomiel(itis, meningitis,
hepatitis, diarrea, entre otros.

La zona involucrada en el presente programa son los Sectores 1, 2, 3,Sector
14 (Urbanizacién Municipal dividido por manzanas) y Sector
11 de los distrito de Calleria y Manantay respectivamente, la zona de influencia
directa es el casco urbano Calleria Sector 1,2y 3: Jr. Raymondi, 7 de Junio, Av. San
Martin, Av. Saenz Pefia, El Arenal, San Fernando; Sector 14: Urbanizacion Municipal :
Jr.E, D, F, G C H, |, J, K L M; Manantay Sector 11: AA.HH Héroes del Cenepa,
Asociacion Nueva Pucallpa, Urbanizacion El Triunfo, Nuestra Sefiora de Guadalupe,

tvan Skic,26 de Marzo, Juan Carlos Chino Mori, 8 de Enero, La Perla de Manantay, 25 .
de Marzo, Carlos Tubino Arias Schereiber, 10 de Marzo, 26 de Enero, Rumbo al Futuro, -~

Santa Graciela, Pueblo Libre, La Molina, Nueva America, 8 de Diciembre, Santa Rosa,
Sargento Lores, Aranda Dexter, Manantay, Milenio, San Felipe, Mirna Soria, Las Lomas. ..
de Manantay :

Es importante indicar que a partir del 2011 se trabaj6é el componente ambiental ello
en el marco de la aplicacién de la legislacion ambiental como la Ley General del
Ambiente Ley N° 28611, que uno de sus contenidos hace referencia a la Gestion =
Ambiental, Poblacién y Ambiente (Saneamiento Bésico) Empresa y Ambiente ;

Calidad Ambiental y la Educacién Ambiental. \ { ok

La accién sensibilizadora de Educacién Sanitaria ha sido bien reconocida por el
publico a quienes ademas se les exhorta a formar parte del programa a través de la
participacion ciudadana y sean portavoces de los mensajes que transmitimos.

En ese sentido, EMAPACOP S.A. apunta al ejercicio de la educacion no solo de sus
usuarios, sino también de la poblacion en general y de la practica de la Conciencia :
Sanitaria y Responsabilidad Social orientado a la conservacion del ambiente en.la..

ciudad de Pucallpa.




2. ASPECTOS GENERALES

2.1. Antecedentes:

En el 2008, se emprendi6 e implementd el Programa de Educacién Sanitaria a
L2 través del Departamento de Estudios Proyectos y Obras de la Gerencia
|_= Técnica, donde en primera instancia se desarrollé como proyecto piloto. Durante el
| o ano 2009, este Programa llego a ser reconocido por la poblacién en su conjunto

como un medio informativo, orientador y concientizadora.

= En el afio 2010, 2011 y 2012 este Programa fortalecié su compromiso con la
e sociedad donde se incorporé el tema ambiental, destacando su valoracién y uso
|__=2 sostenido del recurso agua.
En el afio 2013 y 2014 las estrategias comunicacionales fueron mas audaces con
o el fin de trastocar conductas y valores incidiendo mas en el guidado de las
e redes de desaglie mediante campafias en instituciones publicas y privadas,:
e hoteles, restaurantes, pollerias, chifas, mercados, universidades y mercados.
: i ;4;:;%” el afo 2015 el trabajo emprendido en materia ambiental comenzéd a tener
- ?Ef_‘j’jésultados positivos, considerando que el trabajo articulado con las ms‘utuc:lones
N gducativas, universidades, AA.HH generaria un cambio de conducta y patrones
i fculturales La poblacion entendi6 el mensaje, poniéndolo en practica.
e permanentemente asumiendo un rol de respeto y cuidado al medio ambiente, de tal .
i rmanera disminuyendo considerablemente el indice de colapsos de buzones en los””
tres distritos. Para este prop6sito también apostamos por un programa de televisién |
L2 denominado “Agua Gotas de Vida” con el fin de complementar el trabajo de campo
l_= y poder informar a la colectividad sobre las diferentes actividades realizadas en el
| ambito local.
_— En la experiencia desarrollada por la EPS EMAPACOP S.A, se coincidié con la -
e Defensoria del Pueblo, Sub Gerencia de Medio Ambiente de la Municipalidad
Distrital de Manantay, Direccién Regional de Salud, Fiscalia Especializada_ en

Materia Ambiental ademas de las ONG en prorpover habitos vy c?mpor‘(amientos o
saludables en cuanto a higiene, uso de los servicios sanitarios’ mediante una_
programacion de charlas, visitas guiadas a la planta de tratamiento, proyeccion.,
de videos, entre otros. En tal sentido, la Educacién Sanitaria ayuda a transmmr
mensajes orientando a la poblacién en cuanto al uso adecuado del agua en. su
domicilio, la eliminacién de desperdicios domiciliarios y del adecuado desecho de
las aguas servidas. Por tales consideraciones para su fortalecimiento se debera: .
ejecutar programas de comunicacién directa, formales e informales de manera o
continua al nivel de todos los actores sociales. ber




2.2.

Base Legal

El presenta programa se sustenta en la normativa legal gque se cita a
continuacion: |
(

e Ley N° 29338, Ley de Recursos Hidrico y su Reglamento

e Ley N° 18611, Ley General de Ambiente

oLey N° 28044, Ley General de Educacién y su Reglamento

e Ley N° 27314, Ley General de Residuos Sélidos y su Reglamento

° Ley N° 26842, Ley General de Salud y su Reglamento e

o Ley N° 26338, Ley General de Servicio de Saneamiento y sLjs,
Reglamentos. '

e Reglamento de Prestacion de Servicio de Agua Potable y Alcgntarillado

- EMAPACOPS.A, aprobado por la SUNASS mediante Resolucion
Gerencial N° 013-2009 - SUNASS-GG.

e Resolucién Vice Ministerial N° 001-2008-VIVIENDA-MVCS.

e Resolucion Ministerial N° 007-2007 — VIVIENDA, entre otros.

f/f:t' = T
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_ 2.3. Justificacién

iL_® L.a Educacion Sanitaria en el sector de saneamiento estd muy ligada a la Salud
L2 Publica, es un proceso de formacién e informacién orientado a la poblacion,
L® que comprende un conjunto de actividades que buscan mejorar estilos de vida
& con la practica de habitos, costumbres, comportamientos, enire otros, a partir

de las necesidades especificas del individuo, familia y comunidad, incidiendo en
la preservacion de la salud.

W] Cabe sefialar, que la Educacidén Sanitaria es considerada como Politica
R Institucional de EMAPACOPS.A., considerada esta una necesidad 'ya gue nos
L& ayuda a mejorar nuesiros servicios a partir de los conocimientos que se les
» imparta a los usuarios y publicos en general. \ :

f

Finalmente, se pretende generar:

- Conocimiento: Para que adquiera una comprension basica de los servicios que,...
presta la empresa y del medic ambiente en su totalidad, de los problema
£ fgonexos presencia y funcién de la humanidad para el cuidado de los mismos.

ot
= m» Kctltudes Propiciar la practica de valores sociales y un profundo mteres al :
"t SR sentldo de pertenencia, cambios de conducta que los impulse a partlcxpar
el activamente en su proteccion y mejoramiento de vida.
i Participacion: Fomentar el uso racional y adecuado de los servicios, que,
L0 permita desarrollar sentido de responsabilidad para que tomen conciencia y sean
ellos quienes jueguen un rol fundamental. La importancia de Fortalecer
8 _a capacidades a los pobladores de la zona es principalmente sensxbmzac;on en
; Educacion sanitaria:
/'\»_,r
pr ol . Fortalecer y/o mejorar estilos de vida (habitos, costumbre, .
A comportamientos) saludables en homﬂresy mujeres. f 4 g,
° Garantizar el adecuado uso y mantenimiento a los Sistemas de Agua‘, ;
> T Potable e instalaciones para la disposicion de excretas y basuras.
g ° Promover la orgamzacnon comunal, de manera dque la poblacn
= asuma un papel mas activo en el cuidado de su salud ya ew'
s I gestion de su desarrollo.
- . Mejorar las propuestas institucionales tomando en cuenta .,-;laS.” ’
L experiencias y conocimientos locales.

: . Ampliar el espacio de relacion actual entre la comunidad e
e instituciones.




2.4. Objetivos General

Promover a los usuarios de EMAPACOPSA el uso racional del agua; asi como
el adecuado mantenimientc y vigilancia de los servicios de agua potable y
alcantarillado a través de talleres, charla de sensibilizacion y capacitaciones en el
ahorro del agua, mediante la Educacion Sanitéria en las instituciones Educativas,
Organizaciones Sociales de Base, Instituciones publicas y privadas v
Asentamientos Humanos.

2.5. Objetivos Especificos

2.5.1. Promover el cambio de habitos en el uso del agua potable y el
desaglie en la nifiez, juventud y adultos.

2.5.2. Monitoreo y Evaluacién de la participacién activa y constante de I

Unidad de Gestién Educativa Local de Ucayali. ;

. Comprometer la participacién de entidades publicas, privadas y organismo”
de la cooperacién internacional a fin de potenciar las acciones de
asesoramiento, auspicio y/o financiacion del programa.

. Promover la creacion de comités de Vigilancia de los servicios de agua
y de saneamiento en los centros educativos estatales, aa.hh vy
organizaciones civiles. \ {

2.5.5. Incentivar la participacion de los escolares en el programa, a través de
talleres de caracter artistico, literario, de investigacion y cultura.

2.6. Area de Influencia del Programa

La tasa de crecimiento poblacional de los distritos de Calleria, Yarinacocha y
Manantay han ido incrementandose en el tiempo asi tenemos que’si
comparamos inter censalmente este tuvo un crecimiento poblacional de 8. 474% y

1.29% respectivamente. A

En cuanto a la relacién de sexo masculino y femenino en promedio es del =~ =
2.00 es decir el 52.5% de la poblaciéon es femenina y el 51.3% mascuhnavr
aproximadamente. ;

Emigracién e Inmigracion en la Zona de Estudio, en los Gltimos 15 afios ésta
region ha registrado una de las més altas tasas de crecimiento poblacional,
generando la creacion de centros poblados en forma espontanea, desordenada e

incontrolable, no existiendo planes de crecimiento urbano.

i
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Es decir que la inmigracién mayoritariamente de colonos de la sierra central
(Junin, Huanuco, San Martin, Apurimac, entre otros) vy de la costa central (Lima
y Callao principalmente) ha influenciado en el crecimiento poblacional dei distrito,
trayendo como consecuencia el déficit en numero y calidad de viviendas, asi
como también en la implementacién con los servicios de infraestructura basica
social, agua, desagle, luz eléctrica, efc. \ (

La inmigracién de la poblacién hacia el interior del distrito corresponde a
personas profesionales con contratos de trabajo o en busqueda de oportunidades
en los diferentes proyectos que se ejecutan en el distrito ya sea por la
Municipalidad, Regi6n u oftra institucion. La poblacion total del area de influencia es
... de 90,000 habitantes de los cuales més de 58% de los pobladores beneficiarios
sson del sector 9,11, y 14 (Urbanizacién Municipal) segin se muestra en el
Chadro siguiente. '

Cuadro 01

Poblacién Involucrada en el Estudio =

~ Asentamientos Humanos:. : Poblacion =

SECTOR 1,2,3 5
{Casco Urbano )
CALLERIA
'\ 1%,000
Ir.E ‘
Jr.D
Ir.F
ir.G
SECTOR 14 L
Urbanizacién ir.H
Municipal Jr.i
Jr.J
Jr.K
Jr.L
Jr. M
TOTAL 4,000
Asentamientos Humanos
PROCERES DE LA INDEPENDENCIA
SECTOR 9 ROCA FUERTE
JAIME YOSHIYAMA TANAKA
MARTHA CHAVEZ |l
SAGRADO CORAZON DE JESUS




m &

8 DE DICIEMBRE

SARGENTO LORES
NVA.AMERICA

RUMBO AL FUTURO
ARANDA DEXTER

SANTA GRACIELA

VILLA EL SALVADOR
MANANTAY

26 DE ENERO

PUEBLO LIBRE

LA MOLINA

10 DE MARZO

8 DE ENERO

JUAN CARLOS CHINO MORI
25 DE MARZO

CARLOS TUBINO b |
EL TRIUNFO Bn )
SECTOR11 | MILENIO |ty
URB. NVA .PUCALLPA s e
HEROES DEL CENEPA

SAN FELIPE

ENCARNACION VILLACORTA

IVAN SIKIC

NUESTRA SERORA DE GUADALUPE
LA PERLA DE MANANTAY

26 DE MARZO

SANTA ROSA DE LIMA

PROLONG. SANTA ROSA

MIRNA SORIA

TOTAL
Fuente: elaboracién propia
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3. CONTENIDOS DEL PROGRAMA

Metodologias

En la metodologia se incluye un proceso de intervencion discreta a
continuacion:

N4

identificacion de necesidades de capacitacion
Elaboracion del Disefio Curricular

Ejecucién de la Educacion Sanitaria
Evaluacion del Proceso Educativo

W

A7

| f

Considerando que el objetivo de todo proyecto de saneamiénto bésico es
mejorar calidad de vida; sin embargo, al hacer un diagndstico de éstos a nivel -
rural, se nota un reducido impacto en la mayoria de las comumdades debido’
que los proyectos estan orientados basicamente a la obra fisica, descuidando
aspectos educativos que garanticen comportamientos saludables y permltan’
generar habilidades y destrezas para la operacuon y mantenlmiento del snstema

l
o §S ‘*I'odo proyecto de saneamiento basico que busca cambios sostenibles deberia, |

mejorar la capacidad de gestién comunal y promover comportamientos saludables,
esto supone involucrar a la comunidad en todo el proceso: desde la identificacion
de necesidades, planificacién de acciones, gestién y negociacion de proyectos,
hasta la construccién, uso efi cmnte en operacion, mantenimiento y administracion
de los sistemas. ;

3.1. Diagnéstico de la Zona de Influencia

Servicio de Agua g

regular, el 25, 5% opina que es mala y solo el 27.4% opina ‘que es bueno
mientras que para el 29.2% de los entrevistados es insuficiente el agua que Ies_'f
llega y para el 70.8% es. suficiente. En cuanto a la presion del agua el 40. 6% :

de los entrevistados opina que es regular, el 48.1% piensa que es buena y el .;j'tf:.
11.3% opina que es mala. e
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Con relacion a la tarifa que se paga por el servicio de agua es en promedio de S/.
20.00 mensual para las conexiones de uso domiciliario.

El 100.0% de los entrevistados considera que es una tarifa justa por el tipo de
servicio que se brinda y las restricciones en cuanto a horario, presién y calidad
del agua. Asimismo de acuerdo a lo manifestado por los pobladores no es
permitido por los duefios de los pozos el atraso de pago.

Esta percepcion de la calidad, cantidad y la presién del agua concuerda con la

opinién del 66.0% de los entrevistados que manifiestan que el agua llega limpia,
& ZO. I 17IE/1CI0N3 GUe NEGS 11758 O /17817105 mimpra odo ef ario y e/ 7.5% ooimna

que llega turbia por meses. Es preciso sefialar que el 83.0% hierve el agua
antes de usarla y el 17.0% no le da ningun tratamiento.

Las opiniones mencionadas anteriormente contrastan con que la mayoria de los
encuestados manifiesta que el agua puede causar enfermedades

(75.9%). Las enfermedades mas comunes son la gripe, las infecciones, las .-
rdlarreas la parasitosis entre otros, siendo tratados en su mayona en forma
3, ,aﬁ“cesera y acercandose al Puesto de Salud que tiene personal capacitado
DR UCE

ffﬁ la pregunta si este servicio de agua es importante y debe pagarse el
&

97.7% de los entrevistados opinan que estarian de acuerdo en pagar por el
servicio, estando incluso 92.0% de los entrevistados a pagar un poco mas por
los servicios de agua (S/. 3.0) si es que se realizan mejoras en los servicios
de agua en cuanto a calidad, cantidad, continuidad y niveles de presion.
adecuados.

e

En relacién a los habitos para asearse las manos mayoritariamente opinan que .«
deberia de realizarse; después de ir al bafio, antes de comer, antes de cocinar, a
la hora de levantarse.

El Saneamiento

El 10% de los entrevistados (Sector 10 no cuentan con el servicio de desagﬂe)

En cuanto al uso de letrinas el 48.9% de Ios entrevnstados que no tlenen,v
servicio de desagiie - usan letrinas, asi mismo el 52.9% reconoce que su_
letrina esté en mal estado y requiere de mantenimiento o rehabilitacion.

La incomodidad del uso y la carencia de letrinas en las viviendas de . los
enfrevistados hace que el 87.2% esté dispuesto a mejorar o instalar una

letrina. El 69.0% colaboraria con mano de obra y algunos con materiales |
(28.6%) y dinero (2.4%). .
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Cuando se les preguntd si estarfan interesados en contar con una letrina o
desagle y la respuesta fue “desaglie” de manera contundente para la totalidad de
los entrevistados (100.0%)

Asimismo existe una predisposicién a pagar po\' este servicio de saneamiento que
asciende a un promedio de S/ 5.0 mensuales, realmente se percibe por parte de
la poblacion que opina que es un servicio que no se paga o gue en todo caso
estaria inciuido en el recibo de agua.

Servicio de Salud

La Provincia de Coronel Portillo, cuenta en su radio urbano con 3 hospitales;

8 centros de salud y 113 puestos de salud que dan un total de 124
establecimientos al afio 2,008. : :

Fuente: Direccién Regional de Salud de Ucayali

> /#::3:" o
e
m‘GTE:n%TﬁEm;ANEQ Uiz

2 Yarinacocha cuenta con el Hospital de Apoyo N° 2 (Hospital Amazénico), 1.
B centro de salud y 16 puestos. |
e

=0 Cuadro 02: ESTABLECIMIENTOS

o : » DE SALUD A NIVEL DISTRITAL

P ! PROVINCIA ESTABLACIMIENTOS DE SALUD

9 , DISTRITO HOSPITAL | CENTRODE | PUESTO B TOTAL

2 | SALUD\ DE SALUD (

iQ | Coronel Portillo 3 8 113 1 124

Ee | Calleria 2

[ | 3 44 49

a ] Campoverde — 1 16 17

aQ - lIpara 1 15 16

a Yarinacocha 1 1 16 18

a Masisea —_— ] 14 15 7 v
a Nueva Requena S 1

> 3 8 9
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Incidencia de enfermedades por consumo de Agua no Tratada.

Los resultados del Reporte de la Direccion Regional de Salud de Ucayali, nos
muestra la incidencia de enfermedades por consumo de agua no tratada o por
tratamiento inadecuado en el consumo directo e indirecto del liquido elemento,

como se puede apreciar en el siguiente cuadro:
Cuadro 03
MORBILIDAD GENERAL POR SUB CATEGORIA 2006

DESCRPCION | TOTAL | 0a-28d |%d-ttn| 12 | 2 | % | 42 | 5acta f0a-44a | f6a-17a | 18-1% | 20a-d0a | §0-Bda | Ga+
INFECCIONES WTESTHNALES 4580 | 2 | 1204 1204) 496 | 22 | 168 | 46 | 192 | 14 | B | 8| 7 4
DIARREA 814 | 84 | 6918 | 7412 | 3244 | 1704 | 1108 2900 | 1756 | 640 | 204 | 184 | W | 44
PARASITOS INTESTINALES 2862 | 16 | M0 | 1992 2216 | 1816 | 16% \7,160 4640 ) 1048 ) 212 | (1784 | 8 | 184
Fuente: REPORTE DEL DISA- UCAYALI - PIDEMIOLOGIA- ESTADISTICA ' |

MORBILIDAD GENERAL POR SUB CATEGORIA 2006
8,000 F777 : - -
7,000 E ‘
6,000 J*
5,0001517
ENFERMEDADES 4000 b i

3,000 47 z
2000 ¢ = noReEn
1000' i §>:"

0d- 25d & 2a 33 4a 5a- 10z 153 18 20a 50- 65a S.SINOTRA

28d - 82 - - - B4a +

tm t4a 17a 182 40a
Cuadro 04

MORBILIDAD GENERAL POR SUB CATEGORIA

=7 “.DESCRIPCION. ] "ToTAL = %
INFECCIONESINTESTINALES 4,580 8.13
DIARREA - 28,148 49.94
PARASITOS INTESTINALES 23632 41.93
TOTAL 56,360 100.00

Fuente: REPORTE DEL DISA - UCAYALI - PIDEMIOLOGIA - ESTADISTICA

Cuadro 05
MORBILIDAD GENERAL POR SUB CATEGORIA 2005

- DESCRIPCION? - = | toTAl |- o
INFECCIONES INTESTINALES 4937 6.43
DIARREA 32,573 42.41
PARASITOS INTESTINALES 39,286 51.16
TOTAL 76,796 100.00

Fuente: REPORTE DEL DISA - UCAYALI - PIDEMIOLOGIA - ESTADISTICA
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Las enfermedades de mayor prevalencia en Ia poblacion de Yarinacocha, Il etapa
por incidencia del consumo directo e indirecto del agua, son en primer lugar: las
EDAS (Enfermedades Diarreicas Agudas), cuya incidencia es del 49.94% en el
2006, segun reporte de la Direccién de Epidemiologia e Informatica de Ia

< Direccion Regional de Salud de Ucayali, aumeientando en compar(acién al 42.41%
- del 2005. Cabe precisar que la mayor incidencia de estas enfermedades se ubica
& en los centros poblados que no cuentan con redes de Agua Potable y Desague.

En segundo lugar: Parasitos Intestinales, cuya incidencia es del 41.93% en el 20086,
disminuyendo con respecto al afio 2005 al 51.16%, en tercer lugar se ubican la

e enfermedad respiratorias como las Bronquitis aguda que afectan en su mayoria a
G los menores de edad por el orden de 28.92% en el afio 2002, segun reporte de la
O Direccion Regional de Salud de Ucayali. :

En cuarto lugar se ubican las Infecciones Intestinales, cuya incidencia es -
8.13% en el afio 2006, aumentando en comparacion al afio 2005 en 6.43 y las de
procedencia indirecta como el DENGUE, la MALARIA.

“Enfermedades Infecciosas - EDAS y Parasitosis.

5 oS resultados de la encuesta demuestran un alto riesgo para la salud,

i ) ot principalmente de la poblacion més vulnerable en los grupos de 0 a 04 afios y en
- el segundo grupo de 05 a 09 afios de edid; la presencia de enfermedades
i o EDAS, de mayor prevalecia se ubican en el grupo de 0 a 09 afds de edad, con

35.89% y 5.15% en nifios de 05 a 09 afios y al resto de Ia poblacién le afecta en un
8.91%, en comparacion a otras enfermedades.

L La segunda enfermedad con mayor grado de prevalecia son las Parasitosis

- Intestinal, igualmente se ubican en el grupo de 0 a 4 afos de edad, con el

i _a 14.51% y el 12.70% en nifilos de 05 a 09 anos, al resto de poblacién en

i 2 14.72%. i

e La tercera enfermedad con mayor grado de prevalecia son las Infecciones .
G Intestinal, igualmente se ubican en el grupo de 0 a 4 afios de edad, con el

A 6.03% y el 0.81% en nifios de 05 a 09 afios, al resto de poblacién en 1.29%. .

o Costumbre y habitos de Higiene

- Segun el Plan Regional de Saneamiento Basico de Ucayali 2006 — 2015 el °
2 fenomeno de migracién transferida de los habitantes rurales a los escenarios
- urbanos en condiciones incipientes, demuestran deficiencias en Ia cultura

;—;- urbana, ello ha generado la expansiéon urbana en inadecuadas condiciones,
- especialmente los asentamientos humanos ‘en la Ciudad de Pucallpa 'y




=il
- Puerto Callao (distrito de Yarinacocha), en los que se presenta carencia la

i infraestructura sanitaria.

i _g En el sector de Yarinacocha Il etapa, la mayor parte de la poblacién cuenta con el

i _a servicio de agua proveniente de pozos de propiedad de particulares. Asi mismo la

- fotalidad de la poblacién de Yarinacocha Il etapa no cuenta con el servicio de

. Alcantarillado.

ol Debido a la carencia de educacién sanitaria, las practicas de higiene y usos del

= agua en la ciudad son inadecuados, requiriéndose implantar programas para la

o_a poblacion, lo que ocasionara el ahorro del agua y disminucién de |la

8_q contaminacioén ambiental.

= - Los pobladores se atienden en el Hcispltal General cﬁe Yarmacocha

= perteneciente al Ministerio de Salud. ,
‘l 3.2. Duracién |
— 04 de Enero del 2016 ®
T 31 de Diciembre del 2016
- """El tiempo de duracién del presente programa de Educacién Sanitaria es de 09 -

= meses, especificamente a los sectores 1,2,3,5,9,11 y 14 ( Urbanizacion Mumcnpal)

g en los distritos de Calleria, Yarinacochay Manantay respectivamente.

Sl 3.3. Estrategia

-» °  Charlas de sensibilizacién a través de talleres

- . Proyeccién de video

- o Conformacién de alianzas estratégica con instituciones publicas vy :
" privadas. ‘ e
= * Promocién de v:s:tas guiadas ( U o
= »  Charlas demostrativas ! : 't
s . Participacion de eventos como pasaca!les

il o Participacién de ferias informativas

S *  Realizacion de movilizacion y concursos. | :

i 2 . Difusién de los trabajos realizados
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Metas |

[
Las metas del presente programa son los siguientes: 156 talleres de
sensibilizacion, 116 talleres de II. EE., 38 talleres de organizaciones sociales,
36 Pasacalles y 117 salidas a volantear.

AE=EIC,

Cuadro 06
METAS DEL PROGRAMA DE EDUCACION SANITARIA
Actividades Umd'ad | Marzo Abril Mayo Junio Julio
Medida
Talleres de Sensibilizacién Taller 14 24 20 22 26
Taller- ll. EE, Taller 6 12 17 16 18
Taller a Organizaciones Sociales Taller 0 4 7 5 6
Pasacalles Zonas 0 0 5 0 10
Volanteo Nimero 7 12 17 16 18
g = T S R St i
Actividades. - = e peptiembrg Octubre Noviembr¢Diciembre
e e s IMIedidal e : : j
s |Talleres de Sensibilizacién Taller 12 10 6 0
“ITaller- II. EE. Taller 13 9 5 3
£ Haller a Organizaciones Sociales Taller 7 \ 4 2 3 0
#Pasacalles Zonas 0 PE 0 0 0
1% “|Volanteo Numero 17 13 9 5 3

Contenido Tematico

Disponibilidad de agua en el mundo.

Concepto e importancia del agua potable y los desagiies.
Valoracion del recurso agua.

Proceso de captacién y produccién de agua.

Potabilizacion del agua.

Uso adecuado del agua potable y el desagte.

Disposicion de las aguas residuales.

El agua, el ambiente, las enfermedades y la contaminacién ambiental
Segregacion de residuos sodlidos

Gasfiteria en el hogar

Celebraciones del agua y del ambiente

Celebracién del dia mundial del Ambiente.

Importancia del sistema de micro medicién del agua potable f
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3.4. PRESUPUESTO:

El presupuesto para el Programa de Educacién Sanitaria es de S/. 83,745.00
nuevos soles, para lo cual se desarrollara una serie de actividades en funcién al
cronograma de actividades realizadas en el presente estudio.

Por otro lado, el presupuesto comprendido en el programa de inversiones
para el quinquenio regulatorio afo 4, segun el Plan Maestro Optimizado de la
Empresa Municipal de Agua Potable y Alcantarillado de Coronel Portilio S. A.

Cuadro 07 |

f

Presupuesto del Capital Humano del Programa de Educacién Sanitaria

Capital Humano | Cantidad Pr?f::c? - [.Su
Ll , e _Um»tarlo_:, ‘
COORDINADOR TUnidad | 13 1 1500
PROMOTOR (A) Unidad 12 1,300
| PROMOTOR (A) Unidad 12 1,000
“PRESUPUESTO TOTAL
Cuadro 08

Materiales Equipos y Otros del Programa Educacién Sanitaria

Material Educativo Jaicad Cantidad | - 'reci SubTotal
: s Medida ST Unitario .
TRIPTICOS Millar 10 500 5,000
AFICHES ADHESIVOS Millar 10 800 8,000
DIPTICOS Millar 10 400 4,000
SUB TOTAL | ( 17,000
Material Publicitario |~ Unidad. | e | Predio SubTotal
R i . Medida: : Unitario Py
PANELES LUMINOSOS DE FIERRO UNIDAD i 1,842 4,345
SUB TOTAL §
5,345 4,345 .,
Lo - Precio” |
'Equ1pg§-y Otro e | Unitario L
COMPUTADORA DE MESA 3,000 3,000
LAPTOP UNIDAD 01 3,100 3,100
IMPRESORA MULTIFUNCIONAL UNIDAD 01 1,500 1,500
MOTO LINEAL UNIDAD 01 4,500 4,500
ESCRITORIOS UNIDAD 02 650 1,300
CAMARA FILMADORA UNIDAD 01 2,500 2,500
PARLANTE CON BATERIA INTERNA UNIDAD 01 900 900
SUB TOTAL 16,800

e }:
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Resumen del Presupussto del Programa de Educacién Sanitaria

Unidad " Precic
Componenies Medida -Cantidad Unitario Sub Total
Capital Humano Global 1 43,200 45,600
Materiales Equipos y Otros Global 1 38,145
Total Presupuesto 83,745

3
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2.4 Cronograma de Actividades

=
T L.;R/-\MA DE EDUCACION SANITARIA EN LOS SECTORES 1,2,3,10,9 Y 11, DE LOS DISTRITOS DE CALLERIA, YARINACOCHA Y MANANTAY DE LA CIUDAD DE PUCA
| 2
= Unidad : ! , .t ; s
— 7 DE JUNIO, RAYMONDI, UCAYALI Medida Marzo Abrit Mayo Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre | Noviembre | Diciembre
= Talleres de Sensibilizacién Unidadv 2 2
- Taller - II. EE. Unidad 1 1
I Taller a Organizaciones Sociales Unidad Q
o Pasacalle Unidad 1
,;:__ Volanteo Global 1 1 1
Unidad S
SALAVERRY, ZAVALA,HUASCAR, ’ : Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre | Noviembre | Diciembre
§_g ATAHUALPA Medida
= Talleres de Sensibilizacién Unidad
o Taller - II. EE. Unidad
P = Taller a Organizaciones Sociales Unidad
Pasacalle Unidad
T Volanteo Global
INMACULADA, ADOLFO MOREY, Unidad = b Sl : . & i@
- 4 ’ , : iembre|. Octubre |
R SAENZPERIA, . Medida: Znio. | (Agosto | Septiembre| Octubre
4 f; Talleres de Sensibilizacién Unidad
- N [Taller- 11 EE. Unidad
_ T |Tallera Organizaciones Sociales Unidad
o g Pasacalie Unidad
o Volanteo Unidad
e SAN MARTIN, COMAN. BARRERA, =G
TARAPACA : sl o Sl ;
4 ’ e “Junio. o Julio Agosto {Septiembre|
o progresoCCCCORONELPORTILLO, i 2l 3 Asosto [ septiom
JULIO C
TR Talleres de Sensibilizacion Unidad 2 2
Taller - 11, EE. Unidad 1 1 1
r/"L Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Eeperes Volanteo Unidad 1 1 1
PROGRESO, LIBERTAD, MARISCAL Unidad 7 x
. » ! ; i 5 3 5 x - Octub
39 CASTILLA Medida | Marzo : _Abnl Mayo Junio | Julio Agosto- |Septiembre Octubre
' Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2 | ‘
5 _4 Taller- I EE. Unidad 1 1 1 { !
F Taller 2 Organizaciones Sociales Unidad 1 !
e Pasacalle Unidad 1
4 Volanteo Unidad i 1 1
— i
S o
=
ol
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CRONOGRAMA DE EDUCACION SANITARIA EN LOS SECTORES 1,2,3,9,10Y 11 DE LOS DIST

RITOS DE CALLERIA , YARINACOCHA Y MANANTAY DE LA CIUDAD DE PUCALLPA

6 103395

Noviembre: -

‘Diciembre

Jr.E Unidad Medida | Marzo . "Abril Mayo ‘| Junio | sulio"|* Agosto Septiembre Octubre

Talleres de sensibilizavién Unidad 1 1

Taller - 11 EE. Unidad 1

Taller a Orgarizaciones Sociales Unidad 1

Pasacalle Unidad

Volanteo Unidad 1

Jjr.D Unidad Medida| Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
Talleres de sensibilizavién Unidad 1

Taller - [l EE. Unidad 1

Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1 i

Pasacalle Unidad |

Volanteo Unidad 1

ir.F Unidad Medida| Marzo | Abril | Mayo | junio | Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
Talleres de sensibilizavién Unidad 1

Taller - Il EE. Unidad 1

Taller a Organizaciones Sociales Unidad 4

Pasacalle Global 1

Volanteo Unidad 3

Ir.G dad Medid Septiembre - Noviemibra
Talleres de sensibilizavién Unidad 3

Taller- 1 EE. Unidad 1

Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1

Pasacalle Unidad

Volanteo Unidad } ¥
ir.c Unidad Medid Septiembre” | Octubre | Noviembre-
Talleres de sensibilizavién Unidad l

Taller - 1| EE. Unidad 1

Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1

Pasaczlle Unidad

Volanteo Unidad 1

Jr.H Uriidad Medida| Marzo | Abril ‘Mayo | Junio. | lulio:| Agosto” Septiembre Octubre Noviembre:

Talleres de sensibilizavién Unidad 1

Taller - Il EE. Unidad 1
LT@a Organizaciones Sociales | Unidad 1
Easacalle F Unidad

Volanteo i Unidad [ | 1

Jele Dt Estudioe Proyecios y Obras |
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Sector 11

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL PROGRAMA DE EDUCACION SANITARIA SECTOR 11

2 DE DICIEMBRE l\‘;"l:'ddi::  Marzo | Abril | ‘Mayo | Junio Julio | Agosto |Septiembre| Octubre Nﬁ\}'iér‘\ﬁb}:g Diciembre’
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 \ 2 (
Taller - II. EE. Unidad 1 "1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad
Volanteo Unidad 1 1 1
SARGENTO LORES ;2:’;:: Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julio | Agosto |Septiembre| Octubre |Noviembre | Diciembre
Talleres de Sensibilizacion Unidad 2 2
Taller- Il. EE. Unidad 1 I 1
Taller a Organizaciones Saciales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad il b 1
NVA.AMERICA “L:!::;:: Marzo Abril- Mayo Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre Nov_iemﬁre Diciembre
Talleres de Sensibilizacion Unidad 2 2
Taller-1I. EE. Unidad 1 1 1
Taller a2 Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad 1

““Unidad [ R e e
RUMBO AL FUTURO i Mé&li s ‘Marzo. | Abril |~ Mayo . Agosto  |Septiembre Qz:tubrev
Talleres de Sensibilizacién Unidad
Taller - 11. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad b
Pasacalle Unidad 1
Valanteo Unidad 1 1 1
ARANDA DEXTER L di—:‘; | iMarzo | " Abril. | "Mayo | lurio. | dulio: | Agosto |septiembre _Octubre’
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller-11. EE. Unidad 1 1 %
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad \1 1 1

Unidad | - e i L - L :
SANTA GRACIELA - Medida. Marzo “Abril- Mayo | Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller - Il. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Saciales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad 1 1 1

(e
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VILLA ELSALVADOR Umd_ad 25 Julio Agosto |Septiembre Octubre 'Noviwénivl}rev ‘Dici
Medida e
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 ’
Taller - 1. EE. Unidad [ 1 1 |
Taller a Organizaciones Sodiales Unidad L l 1 l
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad 1 1 1
Unidad : e
MANANTAY ledc:Za Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre Noviembre | Diciembre
Talleresde Sensibilizacién Unidad 2 2 l ] ‘
Taller- 1. €€, Unidad 1 1 1 | f |
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1 ‘ J
Pasacalle Unidad f [ l f 1] J
Volanteo Unidad 1 1 1 :
idad e
26 DE ENERO ;::ﬁ:a Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosta |Septiembre| Octubre Noviembre | Diciembre
Talleres de Sensibilizacion Unidad 2 2

T (TP . 1 1 1
Tallera Organizaciones Sociales Unidad \ ] 1 '

f
Pasacalle , 1
[

Volanteo

i

Sector 11

1 1 1
PUEBLO LIBRE : LAbnl f’May_’p r_""Junio : _dulio . | Agosto Septie:_mbre O_étubre‘;f
Talleres de Sensibilizacion | 2 2
Taller- 1. EE. Unidad 1 3 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad 1 1 1
“Unidad o[ . : T o MG e

LA MOLI SR | Agosto | Septiembre| -Octubre

A “Medida |- V2 i o .. ST iamb
Talleres de Sensibilizacin Unidad 2 2 | [
Taller - 11. EE. Unidad i 1 1
TalleraOrganizacionesSociales Unidad 1
Pasacalle lUnidad l % ] :

Unidad | 1 1 [ 1 |
:’/"n:_:; 2 Mérzo 1 Abril Mayo' Junio Julio . | Agosto Septiembre| Octubre mbre.| Diciembre
edi : . R

Talleres de Sensibilizacion Unidad | | 1 2 2 | | '
Taller - II. EE. Unidad 1 1 1 1|
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad 1 1 1 ] —l
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&ENERO n‘;::::z: Marzo Abrit Mayo lunio Julio | Agosto |Septiembre| Octubre. :prigmbré v'Qicig_ml"r?.f
Elleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller - 11. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Volanteo Unidad 1 1 1
JUAN CARLOS CHINO MORI ;2:;3: Marzo | Abril | Mayo | Junio | lulic | Agosto |Septiembre| Octubre | Noviembre| Diciembre
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller- Ii. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
|volanteo Unidad 1 1 1
25 bE MARZO “",’I:':i:: Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julic | Agosto |Septiembre| Octubre Noviembre | Diciembre
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller- 11, EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
o [Pasacalle Unidad 1
5 [Volanteo Unidad i 1 1
g CiUnidagy ek T R e i e ; 3
& [carLos TUBINO B sy 1--Marzo | Mayo Junio /| “Julio Agosto |Septiembre
‘Medida | - R e e = o2 >
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller- II. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Saciales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1, 5
Volanteo Unidad 1 1!
ELTRIUNFO = Unidads .. “| “Jilio- | Agosto |Septiembre
| Medida’ ;|- : i i GRS ; : SR AT
Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
Taller - 1. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1 i
Pasacalle Unidad 1
L\@n teo Unidad 1 1
MILENIO Unidad: ; ‘Wiarzo' | - Abril Nia\}o gunio | uiio ‘Agosto |Septiembre
- Medida Tt 2. : , o
Talleres de Sensibilizacion Unidad 2 2
Taller- |1, EE. Unidad 2 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
Mlanteo Unidad 1 1 1
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s
’:;‘:
= - Unidad . ) ] ] : 7
p URB. NVA .PUCALLPA Medida Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre Nov«erx_‘lbre Diciembre.
T Talleres de Sensihilizacién Unidad 2 2
- - Taller - 1. EE. Unidad 1 1 1
o Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
43 Pasacalle Unidad 1
.
o Volanteo Unidad 1 1 i
- Unidad 3 2 = 4
— HEROES DEL CENEPA M::;ada Marzo - | Abril Mayo J‘mio Julio Agosto Septitimbre Octubre | Noviembte | Diciembre
i z
= Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
" Taller - Il. EE. Unidad 1 1 1
B Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
= b/olanteo Unidad 1 3 1
Unida G e
&5 SAN FELIPE 2 - o Marzo Abril Mayo Junio Julic Agosto [Septiembre| Octubre |Noviembre | Diciembre
T Medida
) Talleres de Sensibilizacién Unidad 2 2
e, Taller- 1. EE. Unidad 1 1 1
Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
s o [Pasacalle Unidad 1.
5 |Volanteo Unidad 1 1
= 4 L S e D R e : - z e R
@ |ENCARNACION VILLACORTA | Wedida “| ‘Marzo | cAbril | Mayo 1" Junio." ".Julio | Agosto- |Septiembre ;Octubre:l
Tt Talleres de Sensibilizacién Unidad 2
1 ) Taller - II. EE. Unidad 1 1 1
Frraps Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
Pasacalle Unidad 1
A Volanteo Unidad
. “Unidad: S R EAT o] (o ;
s IVAN SIKIC i’lbvriéiiida' Mayo | Junio | Julio' | Agasto- |Septiembre
Talleres de Sensibilizacién Unidad
AR Taller - II. EE. Unidad 1 1 1
p Taller a Organizaciones Sociales Unidad 1
R Pasacalle Unidad 1
- Volanteo Unidad 1 1 1
2 N Unidad : e e
X NUESTRA SENORA DE GUADALUPE Medida Marza Abril | Mayo Junio Julio Agosto |Septiembre| Octubre |Noviembre | Diciembre.
e i ; S e S :
T Talleres de Sensibilizacion Unidad 2 2
Taller-1l. EE. Unidad 1 1 1
s Taller a Organizaciones Sociales Unidad ‘ ( 1
o Pasacalle Unidad } !
G Volanteo Unidad 1 1 1
e )
o
/—.
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4. CONCLUSIONESY RECOMENDACIONES

La Educacion para la Salud, ha constituido en una forma de ensefanza que
pretende conducir al individuo y a la colectividad a un proceso de cambio de
actitud y de conducta, que parte de la deteccién de sus necesidades y que
intenta redundar en e mejoramiento de las condiciones de salud.

Un elemento importante para lograr los objetivos de la misma es conocer las
actitudes, pues es sobre Ia base de ellas que se lograrén las modificaciones
en los estilos de vida y para lo cual es fundamental la motivacién que
alcancemos desarrollar en los individuos y poblaciones, y sobre Ia que
debemos sustentar nuestro trabajo.

De ofra parte, ofrece enfoques y estrategia$ para los diferentes individuos y
las comunidades, a través de programas de educacion, estrategias de
informacién y comunicacién, y acciones de atencién primaria en salud.

La educacion sanitaria se orienta en base a una serie de postulados con el
~ propésito de fomentar la participacién comunitaria a nivel de Asentamiento -
Humanos. Se parte de las teorias de la acciéon humana para poder establecer.”
las dos corrientes que pretenden explicar la accién o coaccién de las
personas.

Se plantean dos principios de trabajo: es necesario conocer vy contar con el
ser humano, los cuales se expresan en dos premisas: "Sélo conociendo al
individuo y sus circunstancias es posible una accién eficiente Yy permanente
en salud"; y "Nadie puede cuidar Ia salud de otro, si éste no quiere hacerlo
por si mismo".

Se recomienda Ia implementacién  del presente programa  con |la

consolidacion de un equipo de capital humano adecuado, con Capacidad de .
liderazgo, proactivo e innovador. Asimismo, se recomienda una adecuada
convocatoria para que la poblacién participe en forma pefrmanente y

adecuada a las actividades programadas en el presente programa.
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Anexo: Panel Fotografico

CAMPANAS DE CONCIENTIZACION
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CAMPANAS DE LECTURA DE MEDIDORES
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