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1.2 Departamenta;
Sa Pedre

1.3 Localidad
Guajay, situado er el extremc norasie del departaments de San Pecro, distante @ 175 km Ze Asunsidr, $g

accade al distrito por la ruta 3 Senersl Elizardo Aquino. Entre loz distrizos de Crore San Estanislso, |lecurubi
del Rosarin y Yryhukua Tieas Jna saperficie de J037 km2. zen Una poblasidn de 3° 358 tabitantes. El

residantss.

Proyecto a'ectera o Corpaiia sn el ¢asco urbana, que Comprencec Unas 751 viviendas y 40.000 1ab tanies

1.4 Bartio - Compaiiia

Bartiz Sarta Rosa de la Cudad dr: Gugjayv
71,5 Entidad Ejecutora

CONCEJQ LOCAL DE SALUD
Rzpresentante: Ele steria Seldivar
Direccicn: Cuajeyvi

Teléfono: CHFEE7TAH86

RUC; E0063487 -7

“Diganizacion beneficiaria

Consejo Local de Salud del distrite de Guajayvi

8-n Leeliciarias directas dal Froyscio las 751 familias asentzdas en dcha D stite, unas 3755 cersonas
residentes en la cona de influencia e indirectamensz * 5000 faml Ias de las demis Suinpaiias sledafias coro
Almeida y Sun Fransizes, todos del Distrito de Guajayy.,

Gomunidad

El namio Sate Rosa se nalla or: of caseo urbano del Distrits, 1umbo oesig, scbre semino empezrads. (Vor
mapza ¥ c1odu $).

£L 3zrio Sania Rosa esta ronfnrmada par familias de escasos resurses qui se decican Sue 3¢ dedicana a

changa diaria y & la produccion egropeciaria para consuiro funiliar, ademas de |a prothuccidn precaria e

arimales menores (aws y rerdos).
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2.1 Identificacion del Problema :claradad en su definicion ¥ partlmpaclon de benefi itiatios)
Para |a idanlificacion, andlisis y priorizacion de s problemas se ha raalizade un Disgnésiive, ulilieande

herramientas tedrinas - praciicas y una metodoiogia participativa ¢o” 1a inlervencidn arplia de tados los actoses
de 1a sociedad que compone dicha comunicad, dreccionande y mafivando la frtervencion do acuellas
paklacicnes mas vu'nerables que sOn [as MuURKES ¥ jbvenzs. Zs5:0 ha pemnitido -dentificar y analizar lag varisbles
referenles al ambito econdriics, sooial, cultural y ambiental cue los afecta, sara potenciar os factorss positives v |
efaborar cropuestas Ue souciones anke las dificutades detectadas, insistiendo en que para lograr la

i tansformacion de esta realidad edende del deseo, la partcipacion, v ls accién de las pobladores.
v Los datos que 5¢ presertan fusron recabados directaments de las fuentes prirarias a través de los DRP. ¥

tansertos a1 les Planss de Dasaxollo del Distrin. Para este provecte se puntualiza ios principalss problems

que se desea ahordar, identif carda sUs causas y atectos en la somunigad. ESOS 5010 (oS mgmemes.
Causas prmclpales _ . _ _|Consecusncias principales
+ Noouertan oo un Cehug de Balud &1 1a - [3abladenes PLNGN BACARC BICAS0 G 5eviciDs O8
Carr.gad ter eouipada, sdo e el Jislila e salrd
Zrr Estanislas quz queda 25 Km. - aumenlto de snfarrgdades habita es, IRAE
- Fat babarns asytains y nancomnnades Darasi:8, v ol'os

£ saszr da los esilarzos prevalecs 2 -Bzjo rancimiento esoolar
individuz 8o er le comunidad. | Nose prest ke pamenos auxilios e casc do
- Baje tavacidad de gestlsn y autogesiicn | wrgeneias (Facias, ratures, peeduras J2
| - Escaso apoyo de aulordaces putheas y detsecior | alirefas)

orivzco, v er especial dzla Instlugidn carantz de la - Zscase asaregmizgnto de famitias y vecinos de 3
sdid f comunidec

o Bzaprod socor e rubres ce conzame tamiller én '~ A rgntacan inacccuada

| Problemas priaritarios
{ Escasn acceso a las
sarvicios de salud bislca

7. mseguridac alrentania

i vt - <

aspecia honz zes.
- Deficitarios suterrss de amacaramiznic y
|NP2AAEIRIRNI

- - £mplse limitade

I dgjs ingresce

"- Baja e-Jucac«én e temas ruiricionales

3, DEhil organizagion

T Eaceso ap0¥0 € nioenliv a igbajos caruniaos
' Desaofianze
» SECHLNS BCLNSOS ANONAMICHS {\: a redizer
" gssinnes
' Az vdjtic] deyeslin y au.ogeslio:
Escass uporl midad de ingristin en aabajos
* Somunicanios de rujares y Fvenas

_— e e —_—_—,—,—,

', Aliz indice de desnurici3n

| 33106 ingresas

| - \goesicades hasoss rasis‘ectas 2n
alirrertacicn

Fees Iyanicacdn
« Sstngzura arganizalva y da gestdn &2 mi1ms o
nula

2.2 Linea de base {incidencia del problema en la publaclﬁn ub]etlvo}
El acceso 2 1a salud 3 minima en ka somunidad, @ pesar de contar een una USF cn ¢l Distite de Guajayvi, no

llega a cutir las necesidadss de ia potlacién.

El Distrite tuenta con un Centro de Salud en e Caszo uibano. gue dispong da un médico, una absictre,
licanc.adas en erfermefia y enfermeas prop amante dichn. Ests srendo bensficiada gor ¢l Pregrara de Atencien
Primania de la Salud — APS del Ministerio de Saiud Poblica ¥ 3ienestar Socizl. Adermds brinda servicios de
contrel prenatal, glanificacior familiar, estudio d= cuell uteriro, vacunactan, crecimiento y desarollo del aifa!a
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. generalmen se consiguc en farmacas oe 1 cormnidad.

hasta 10 afios, y para casos de primeros auxilics. Los medicamenins en alyunos casas Son grataos coma [og
antigrpales, anttusivos, antiparasitarios reccnsttuyenias. Lcs madicamsntos recelados {eren costo v

La UST recurrs hasta a Comun dud para los trabajos intra y exiramurales, sero 16 cuenta son infraestuctura ni
equipzntiento para reclizar correctamente sus actividades, es mas utilizan la Escuels og @ Somunided pera ¢l
sfzcto. No disponen de irfreestructura para realizar estas aclivicades, por tant los médicos, enfernsras,

PP e 1T e SDTHAL
SRR,

sromobores de salvd ne concurren hasta el h.gar nar fata de comgdicades bés:cas para éste trabajo.

Las enfermecades maz comunes son as IRAs, diarreas, vomilos, causados por ef consumo de agua o alimenics
ce mala caldad. Ademas se observan cuadras severos de parasitosis y desautricion, en zspecial de bs nifosizs
cue recuren @ las nsliuciones ecucativas. Asroximadamerte &l 90% de rifos y niias esidn ¢o1 parasitos, en
especial los sobladores de la Comuridad Indigena. i

Los mismas deben recurir hasts la ciudad de San Esianislan, distsnte a 26 Km, del lugar para hacer consultag,
andl.sis, casos ce emergencia, enlre otros, clyo traslado de los enfermos Fasta estns lugares es ostoso.

| £] desabasteciniento de alimertns en cantdad ¥ en calidad &5 azremiante ¥ muchas vecss agravalo que |

: sitficente eapatidad educztiva y ecoromica para realizar las gestiones.

" Han rzalizado gusticnes para soluciorar los problemas que ligren, anle ks ingliluciores correspondientss

repercute 81 |a salud de ta poblacion. Dispuren minimarente sarcelas de cultivos de rubros fradic anales comn |
maiz, po:oto, mand'ocs, pocas huertas familiares que deben ser fortatecidas y patercadas |

El enipebresimients pereralizado de losias pequefios/as productoresias rurales es evidente, sobrevivienco como
plieden en concicicnes de pobraza en algunos casos extrema. esto afecia la salud y el desarroile normal de la

educacion de los nifios'as que conforman fa comunicad,

En las Comunidades y lus Cistilos los hasilantes se eacugntran povo organizados o i lo estan ro tiensn la

resihiendo promesas y MAs pramesas, Pro ninguna Soncrecion ¢ ejscucin, por fzita de recursos, acareando

| una deszred bilidad att= esta situasion.

2.3 Poblacion Objelivo del Proyecto (tipo, grupo etéree, sexo y cantidad)
El Consejo Local de Salud 8s un grupo de vecings organizados reconccidos {sgalmente, cuya comisidn 2std
conforriads po-unas 11 mismbros.

Las 751 farmiizs cuenta zon un promedio de 5 3 6 hijostas cada una, y el pomedio de edad ce los Shigos s¢
promedian ertre s 9 3 10 af'os.

.as benefinianas cirecias del proyecio serdn estas 731 ‘amilias del Jistito de Guajayv., unas 3753 personas
directamente, gue son pobladoras Jas del Distrito de Guajayvi,

Lus incice'icia de este problema afecta @ 90% de las familias, donde al meros el 80% fenen una NBI
insatisfechas, observandose claramerte estas neceswaces an el asiade de hacinamienio en que viven
ipromedio 1 domtario po- famila corpuesta de 5 a 7 sersanas), veslimentas precarias, alicentacién deficierie
& infraestnictura sanitana inadecuada. ]

———
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Disponen de servicio de safud a iravés de la USF, ro cuentan con Puesto de Salud, para acceder  este senicio
deken recurtl” hasta la siudad de San Estanislzo, donde nc cuertan con suficienie dispanibilidad de remedios,
no hay tuena atercion, y mucha discriminacion social a la hera de hiinca” los senicics. A Ics nifins/as de la
comunidad 1a afecta uz alto ¢grade de Zesnulricidn Son un percentaja de 30%, ademds 92% de parasitos s, el
* (% de la poblacicn son enémicos, las mujeres =mbarazadas nc asisten al senicio aara s conlroles wenatal,
manifiestan que nunta corsiguen niimeno, per esa razan no van a fos coniroles

La mayor parle de les familias poseen con crsas precarias sin condiciones de biencstar, con 1 donriterlo para
todas ‘08 irtograntss del heger, letrina comidn, cocina precaria, sin pisa, con paredes de madera dz segunda,
; techo precario de paja o chapa Eternit en alguros casos.
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2.4 Andlisis causal {principales causas)

La falta ce un puesto de salid afecta direstarente el acceso & i salud basica; pra acceder a este deben
recurrir hasta la ¢ udad de Sen Esianislac. Muchas weves los wécnicos de las USF, enfernaras, médicos van
hasta |s comun dad, pero, no cuentsn con un lugar adzcuedo donde puedan hacer las cotsultas y atenciones
basicas y 5110 hazen ulil zan ¢asa particu.ares sin las concicicnes mirimss requeidac para €l efecte, esto oblga
4 la potlacién a ecurir a lu ciudiad de Sar Estanislao, quz gueda a inos 26 Km. del ugar. !

Tampoco disponen de insumes hasicas {remecios] para ¢2s0s de emergencia ¢ para tratar enfermeddes
habituales (antigricales, anlijarasitarios, reconstiluyentes, enalgés.cos), para accedst o eslos tambien deben
anceder al cenyo on famacias pivadzs. Lus niosias reciben pocas vacunaciores, las mrujees ne realizar
controles prenatales y por In genetal tienen a s fijos con pateas empiricas sin las cordeiones v higiene n
ernocimientos requendos para el caso, acameando muchas veces corplicacionss sevems. |

o

Sof otra parte, como en tedo ¢ pals, se Jene una insuficignls cobeitura dg estos senvici=s sanitar os por pa~e ds
tas institaiones puklicas encargadas de proveer, irstalar y sducar 2 la poblac'on sobre £slos femas.

_os pobladoes, en especial les més vulnerables. tienen poca capacitacion ¥ po- ende e6¢as0s conozimientos
s0bre sducacion sanitada y ambienial lo que conlleva habitos inadecuadcs de salubrdad ¢ higiene y aumento de
onfermedades, €1 sspecial .as parasilanias,

En las Comunidades v los Distritus ios nahitantes se encucntran pocc 0ganizacas o sl I estédn 7o fienen la

2.5 Analisis de oferta y demanda (incluye proyeccion a § afios)
No soresponde
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* aocest @ este servicio basinc @ los pobladores del lugar, Ademas de mejorar Fog sendcios de la USF, Se

3 1 Desceipelon, resuimen del proyecio
El croyects plantea trabajar dos ejzs de accidn can énfasis a brirdar coadiciores adecualas pa-a fa Salud

basica, ¢l fortelecimierto de Iz Coriis 6 de Salud Local y ademas de aumentar sustancialmente la disporibilidad
de alrentes para €l congumo familiar.
Con este proyecte se prelende:

i, Fortalecer los servicios bésicos de safud, & través del equipamiento e instalacion de un Pucsie de
Salud; con fas condiciones basicas exigidas para 'a realizacidn de ésta actividad, de tal forma a facilitar el

gesliora-a czn la MunicipaliZad y cl MSPS 12 posib [dad de disponer una enfermeafo 3 medio tiempo o tizmpo 1
corpleto en la Com.nidad y gestionar la provisian de remedios para casos de enfermadades comunes y para
casus de emergencia v de un Médico par lo meros uno o dos veces al mes. Para el evecta se deze contar con
un locel adecuarde para esta aciivdad.

La risma terdra ura distribucidn dz espacizs se30n le necesidar de ests trabajo, que “acilitara e. takajo de los
profesionales ge salud y la disposicion de kos insumos requeridos para e efecio, Se proveerz aquipos necesarios
v 8¢ gestionard fambién con el MSZBS la p-ovision de .nsumos y en especial as vacunas rormales que son
necesarias para la prevencion Je enfermedaces er los nifos. Es importante rencior ar que muy pocas AN0s/as
accedsn a estos servicios y derecko y también las rujeres realizan pecos comroles prenatales

Con este Puzslo se busca:

- Ejecutsr scvioimss ds promucin, preverion, recupeiacion y rehiabililacien de baa compls] dad, dando
prioridad a s aceiones preventivas promccionales.
COrganizar, coondinar y gjacutar [os servicios y cciones de szl..

- Pramover la participazian d2 | comunidad para la ejesucién de actividades y capatitacionss schre
temas de salud y el desamollo integral.

- Identifcar y analizar problemas de salud conjuntamente czn todos los sciones sceiales relevantes de fa
cemunidad. :

- Desarroliar actividades intra v extramura es de atzncio1 cearunitaris indi'e enciada.
Brindar atercidn da primeros aux lios ¢ aplicar invectables

- Brindar atencién de parto en situaciones de emsrgeacie.

- Referit pacientes & ingtituciines con mayor capasicad, cuando ef caso no puede ser res.elio en ege
Mivel.

- Notificar 3 las autoridades pertinentzs, por l2 via mas rapida, la ocurrenc a de en‘srmedades de
notixcacion abligatoria.

- Conirelar ¥ superv sar 2l personal kcnico de :as USF, @ informar a las Unidades respansables.

- Llevaruna cajs chica para registrar ks ingrescs puntuales v el sayu de gasios ¥ servcics bisiozs,

ii. El fortalecimients del Consejo de Salud Loeal - CSL.

La participacio en el desarroll e imolemen-acion del proyecta incluye a las familias beneficiadas por el proyecio
y la ccmunidad entera, que requeri-d que e trahajo se enfaqus en ¢l Jesarrol o de cepacidades orqanizativas, de
ceshdn v adminisiacion de fas Familias,

La distibucion de lcs frabains se hard <& acueTo a las necesidaces, se tiene tareas en la cval se necesita de

o
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dest'ezas més desarmladas para lcs varones, que incluye el uso de |a fuerza fisica y ofras tareas que requieren
también de la delicadeza v .a atencian de ias mu'eres, estas pautas seran defisidas en fa Planificacial grevia de
las ackidades y de los irabajos a ser realizado entt kos benefisiar os, sus fam lias ¥ 10s Echicos contratados.
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3.4 Sostenibilidad del Proyecto, Estabilidad de la solucion propuesta (sostenibilidad del proyecto una

vez terminada el aporte financiero)
El Consejo de Salud Local - CSL fortalecera su gestion focal, departamental, nacional y en este marco se

estan promoviendo relaciones de cooperacién con las Municipalidades, las Gobernaciones Y las Instituciones
oficiales garantes de derechos para que asuman su responsabilidad con la poblacion.

Las autoridades locales han expresado su apoyo a la ejecucion de la propuesta, ya que en la actualidad se
han realizado estudios en la zona y la consideran absolutamente viable. La Comuna Local dentro de su Carta
Organica tiene planificado apoyar y fortalecer el trabajo comunitario, el fortalecimiento social y econdmico de la
poblacion campesina, dentro de este se establece un apoyo especial para todos los trabajos tendientes a la
infraestructura sanitaria, como asi también el apoyo a las gestiones organizativas juntamente con el Comite de

base involucrado.

Por otra parte, se trabajara en el desarrollo y consolidacién de la Comision promoviendo la formalizacion de su
estructura Iegal que pueda permitir una mejor intervencion, ademas mejoraran el desarrolio de capacidades y
competenmas en lo administrativo y en lo operativo. Se espera que los beneficiarios, en especial las mujeres y
jovenes, se apropien de este emprendimiento, ya que es una propuesta que parte de sus demandas;y
propuestas en base a sus necesidades sentidas.

e A e Aty e




SEGRETARIA DE
ACCION
SOCIAL

PROPAIST

DRICHAME PAPAGIEW: £ ST G SADALES
SERIRDA FASE

i T

4.1 Anteproyecto de la Infraestructura
« Localizacién

El Puesto de Salud se construyo en un Terreno cedido por uno de los miembros del CSL, asentado en el Barrio
Santa Rosa, Distrito de Guajayvi

Cuenta con una sala de parto, tres cocina, estan medico, una sala de internacion, dos baiios, dos sala de
espera, una sala de enfermeria, dicha infraestructura ha sido construido por la gobernacion de San Pedro en el
corriente afio pero en la actualidad no cuenta con equipamientos basicos para una buena atencién a los

pacientes.

« Verificacion que los servicios ptiblicos responderan a los requerimientos del proyecto. (agua,
electricidad abasteceran adecuadamente la demanday)

El tendido eléctrico de la comunidad es monofésico, el cablerio del mismo pasa frente al terreno cedido para e
ambos locales. Se gestionara ante la ANDE la conexion o lo que cominmente se denomina “bajada” hasta la |

entrada del local. En el marco del proyecto se incluye financiacion desde la pilastra hacia dentro, de acuerdo a
ios planos y computo métrico. :

4.2 Descripcion de los requerimientos de equipamiento, detalle de especificaciones técnicas

Mesas; para escritorio, de madera cepillada, de unos 1.5 m de largo y 1,20 m de ancho.

Sillas; plastica.

Heladera; marca Briket, Prosdocimo u ofro, donde se podran mantener aquellos productos que necesitan
refrigeracion (vacunas principalmente).

Camas, de madera, de 1.5 plazas.

Camilla; tipo cama mévil, de metal y acolchonado, con ruedas.

Extintor de incendios, de metal, con espuma.

Tangque, de fibrocemento, para agua, capacidad 500 it.

Estantes, de madera y varios compartimientos.

Estetoscopio y esfigmomandmetro, apara para medir la presion.

Termdmetro, a base de mercurio.

Tamberes para esterilizacion; de acero inoxidable.

Caja de cirugia menor, contiene dos pinzas de cocher, dos pinzas hemostaticas, todos de acero inoxidable.
Otoscopio; aparato valorar el oido.

Nebulizador; aparato para la apertura de las vias aéreas respiratorias, en especial de los nifos/as.

Balén de Oxigeno con manémetro, de metal, sirve para la reanimacion cardiopulmonar.

Bebedero, aparato para proveer agua.

Equipos de limpieza; escobas, palitas de basura, basurero, efc.

Bancos; de madera.

Tablero del proyecto, de metal y soportes de madera, con logos de las instituciones que mtennenen en el
proyecto.

R N [ st

(4.3 CUESTIONARIO AMBIENTAL BASICO. ' -

1. ldentificacion del Proyecto

1.1 Denominacion del Proyecto:
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“MEJORA DE LOS SERVICIOS SOCIALES PARA GRUPOS VULNERABLES EN EL BARRIO SANTA

ROSA - GUAJAYVP

1.2 Proponente: Concejo Local de Salud

Nombre y Apellido del responsable:
Nombre: Eleuterio Saldivar
C.

Direccion: Barrio santa Rosa

Distrito: Guajayvi

Departamento: San Pedro

Teléfono: 0976574886

Grupo Beneficiario
Consejo de Salud Local Distrito de Guajayvi.

Responsables y cargos: ‘
Cargo i Nombre y apellido CIN°
Presidente Eleuterio Saldivar

/'\.

1.3 Datos del Inmueble:
Finca N°: Local del Puesto de Salud de Santa Rosa
Padron N°;
Cta. Cte. Ctral. N°;
Distrito: Guajayvi
Departamento: San Pedro

1.4 Ubicacion del inmueble:(sefialar brevemente la ubicacién exacta del sitio sefialado, como ser Barrio,
Compafiia, Calle, distancia de sitios conocidos, asentamiento, otras referencias).
El inmueble se halla ubicado en el Barrio Santa Rosa, Distrito de Guajayvi, en casco urbano del Distrito y a i

100 m. de ruta N° 3 “General Elizardo Aquino” que une Liberacion con San Estanislao. (Ver mapa y croquis).

1.5 Carta topografica del IGM

Se anexa copia de carta topografica de IGM, escala 1:50000

16 .
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2. DESCRIPCION DEL PROYECTO

2.1 Objetivos del proyecto

Descripcion, resumen del proyecto
El proyecto plantea trabajar dos ejes de accion con énfasis a brindar condiciones adecuadas para la salud bésica,

el fortalecimiento de la Comision de Salud Local y ademas de aumentar sustancialmente la disponibilidad de
alimentos para el consumo familiar.
Con este proyecto se pretende:

i Fortalecer los servicios basicos de salud, a través del equipamiento e instalacién de un Puesto de Salud;
con las condiciones bésicas exigidas para la realizacion de ésta actividad, de tal forma a facilitar el acceso a este
servicio basico a los pobladores del lugar. Ademés de mejorar los servicios de a USF. Se gestionara con la
Municipalidad y el MSPS ia posibilidad de disponer una enfermeralo a medio tiempo o tiempo completo en la
Comunidad y gestionar la provision de remedios para casos de enfermedades comunes y para casos de
| emergencia y de un Médico por lo menos uno o dos veces al mes. Para el efecto se debe contar con un local

adecuado para esta actividad.

La misma tendra una distribucion de espacios segiin le necesidad de este trabajo, que facilitara el trabajo de los
profesionales de salud y la disposicion de los insumos requeridos para el efecto. Se proveera equipos necesarios y
se gestionara también con el MSPBS la provision de insumos y en especial las vacunas normales que son
necesarias para la prevencion de enfermedades en los nifios. Es importante mencionar que muy pocos nifios/as
acceden a estos servicios y derecho, y también las mujeres realizan pocos controles prenatales.

Con este Puesto se busca: .

- Ejecutar acciones de promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de baja complejidad, dando
prioridad a las acciones preventivas promocionales.

- Organizar, coordinar y ejecutar los servicios y acciones de salud.

- Promover la participacién de la comunidad para la ejecucién de actividades y capacitaciones sobre temas
de salud y el desarrollo integral.

- Identificar y analizar problemas de salud conjuntamente con todos los actores sociales relevantes de la
comunidad.

- Desarrollar actividades intra y extramurales de atencion comunitaria indiferenciada.

- Brindar atencion de primeros auxilios e aplicar inyectables.

- Brindar atencion de parto en situaciones de emergencia.

- Referir pacientes a instituciones con mayor capacidad, cuando el caso no puede ser resuelto en ese nivel.

- Notificar a las autoridades pertinentes, por la via mas rapida, la ocurrencia de enfermedades de
notificacién obligatoria.

- Controlar y supervisar al personal técnico de las USF, e informar a las Unidades responsables.

- Llevar una caja chica para registrar los ingresos puntuales y el pago de gastos y servicios basicos. ’

ii. El fortalecimiento del Consejo de Salud Local - CSL
La participacion en el desarrollo e implementacion del proyecto incluye a las familias beneficiadas por el proyecto y

la comunidad entera, que requerira que el trabajo se enfoque en el desarrollo de capacidades organizativas, de |-

gestion y administracion de las familias.

La distribucién de los trabajos se hara de acuerdo a las necesidades, se tiene tareas en la cual se necesita de

4%
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destrezas mas desarrolladas para los varones, que incluye el uso de la fuerza fisica y otras tareas que requieren |
también de la delicadeza y la atencion de las mujeres, estas pautas seran definidas en la Planificacion previa de ias |-

actividades y de los trabajos a ser realizado entre los beneficiarios, sus familias y los técnicos contratados..

2.1.1 Existen proyectos asociados:

NO

Cudles son; | En qué etapa se encuentran:

2.3 Se han considerado o se esta considerando alternativas de SiX

localizacion tecnoldgica a éste proyecto

Cuéles son; Por qué fueron desechadas las ofras alternativas:

Equipamiento de un Puesto de Salud Es urgente equipar un lugar donde se pueda brindar los servicios
basicos de salud para la Comunidad y para casos de primeros
auxilios (es normal por el lugar accidentes, fracturas, mordeduras de
animales, de viboras, efc).

Reforestacion De espacios libros de la Comunidad, con especies nativas e
introducidas de rapido crecimiento

2.4 Inversion Total Aporte Solicitado: 230.453.564 Gs.

Contrapartida Local: 50.525.000 Gs
Entidad Ejecutora: 4.550.000 Gs.
Total: 285.528.564 Gs.

2.5 Tecnologias y procesos que se aplicaran:

Ef equipamiento de un local para el Puesto de Salud se realizaran segiin los planos y computo métrico, respetando
las condiciones medio ambientales del lugar

2.6 Etapas del proyecto

2.6.1 Actividades Previstas en cada etapa:

En una primera efapa, se inicia la adquisicion de los equipos que seran utilizados en el Puesto de Salud, como |-

camillas, sillas, entre otros equipos previstos dentro del marco del proyecto.

En una segunda etapa; Se gestionara con la Municipalidad, la Gobemacion y el MSPS la provision de insumos |

basicos y vacunas, ademas de personales especializados en la salud.

En una tercera etapa; Una vez instalado el Puesto de Salud con los requisitos pertinentes se inicia la atencion al
pubiico.

En cudl etapa se encuentra en éste momento:

El Puesto de Salud de Santa Rosa cuenta con infraestructura edilicia construida por ia gobernacion de San Pedro,
pero sin dotacidn de equipos para la buena atencion a los usuarios

En la actualidad los técnicos de salud de USF recurren hasta la comunidad donde realizan las atenciones y los
servicios en un local precario, algunas veces utiliza la escuela del lugar, ‘

2.6.2 Especificar

2.6.2.1 Materia Prima

2.6.2.1.1 Solido

No corresponde.

2.6.2.1.2 Liquido

En el puesto de salud el liquido que se utilizara es el agua, para lo cual la infraestructura edilicia contara con un

ol
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sistema de provision de agua para el local y para el bafio, que sera depositado en el pozo ciego.
2.6.2.1.3 Gaseosos
No corresponde.

2.6.2.1.4 Recursos humanos
La atencién en el Puesto de Salud lo realizaran los profesionales de salud de las USF de la zona de influencia de la

Comunidad.

En el marco del proyecto se contara con técnicos contratados por un periodo determinado de tiempo y de técnicos
especialistas que realizaran las capacitaciones y asesoramientos puntuales.

2.6.2.1.5 Servicios

El tendido eléctrico de la comunidad es monofasico, el cablerio del mismo pasa frente al terreno del futuro local del
puesto de salud y el sistema de agua potable. Se gestionara ante la ANDE la conexidn o lo que cominmente se
denomina “bajada” hasta la entrada del local. En el marco del proyecto se incluye financiacion de un trasformador y
desde la pilastra hacia dentro, de acuerdo a los planos y computo métrico.

2.6.2.1.6 Infraestructura

No corresponde.

2.6.2.2 Produccion anual:

No comresponde.

2.6.2.3 Desechos:

2.6.2.3.1 Solidos (tn/afio, m3/aio)

En el puesto de salud se tendran heces humanos, por lo menos 3 kilo diario, 1 tn. Anual aproximadamente, que
seran depositados en un pozo ¢iego. Ademas los desechos de insumos varios como gasas, compresas, entre otros
que seran incinerados posteriormente. :
2.6.2.3.2 Liquidos (m3/dia} :
En el puesto de salud efluentes liquidos humanos por lo menos 5 It diarios, totalizando unos 500 It anuales, que |
seran depositados en ef pozo ciego. !
2.6.2.3.3 Gaseoso (k/h)

Neo corresponde

5° Generacion de ruidos (en decibeles):
No corresponde

3. Descripcion del Area

3.1 Superficie Total a ocupar e intervenir
No corresponde

3.2 Descripcion del terreno
No corresponde

3.3 Descripcion de las caracteristicas del Area de emplazamiento del proyecto, segin:

3.3.1 Cuerpos de agua:
El cuerpo de agua esta formado por la cuenca hidrica Arroyo Guajayvi pasa a unos 300 m del lugar.

3.3.2 Humedales:
Los estérales y los campos naturales que bordean al Arroyo Guajayvi

3.3.3 Tipos de vegetacion: ;
Cuentan con planicies formadas por especies nativas herbaceas que rodean el lugar como yagua pety, kapi'i|:

pororo, aguara ruguai, kapi i kabayu, fiuati pyta, flor de agosto, y otros; entre los arbustivos chirca, fianga piry, |
mba’e ysyvo, sapiranguy, los de porte arboreo ya son escasos por el lugar, de igual forma en los remanentes {:

tenemos el yvyra pyt&, timbo, guayaybi, tajy, ka'i kyhyche ha, guatambu, petereby, cedro y otros.
@ A0,
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3.3.4 Distancia del proyecto a (detallar aquellos ubicados en un radio menor a 500m)

- Humanos 50m - Centros educativos 50m
- Centros culturales - - Centros religiosos 450m
- Centros asistenciales - - Otros: -

3.4 Descripcion de las Caracteristicas de descarga de afluentes.

- Camara séptica - Pozo ciego

- Camara de absorcion

- Residuos solidos

- Cuenta con servicios de recoleccion de residuos:

1O
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4. PLAN DE MITIGACION

2. PLAN DE MITIGACION PARA IMPACTO AMBIENTAL DEL PROYECTO

Descripcion del Impacto Descripcion de medidas de | Beneficios previstos Entidades responsables Plan de financiamiento
mitigacién Implementa | Monitoreo
cion
1 Puesto de salud Contar con un local de salud con | Atencidn al plblico en un lugar | Consejo SEAM/ Aporte del proyecto
con las las condiciones técnicas adecuado para este caso Local de PROYECTO Aporte Local:
condiciones pertinentes para el efecto Atencion conveniente de la Salud distrito 30.000.000 Gs
adecuadas para salud basica de Guajayvi
este servicio Disminuir la incidencia de IRAs
y otras enfermedades
Disminuir las incidencia de
patdgenos y parasitos
2 Personales de Trabajar en el local de salud con | Atencidn al piblico con las Consejo SEAM / Aporte Local:
salud (enfermeras, | las condiciones optimas de condiciones higiénicas Local de PROYECTO 500.000 Gs
promotores) con | salubridad comespondientes. Salud distrito :
problemas de aseo | Aseo general de enfermeras, de Guajayvi
¢ higiene promotores y otros
Uniformes limpios y adecuados
Uas cortadas
3 Suciedad del local | Disposicion adecuada de los Condiciones higiénicas Consejo SEAM/ - | Aporte del proyecto
de salud equipos de trabajo (camillas, adecuadas para el trabajo. Local de PROYECTO Aparte Local;
mesas, estantes) Salud distrito 35.000.008 Gs
Local equipado e instalado con de Guajayvi
las maximas seguridad e higiene
Limpieza e higiene del local
4 Residuos solidos | Tratamiento adecuado de los Disposiciones adecuadas de Consgjo SEAM/ Aporte Lacal:
provenientes de residuos sdlidos provenientss de | los residuos solidos Local de PROYECTO 1.000.000 Gs )
tratamientos y los servicios de salud (gasas, Evitar fa contaminagion Salud distrito §
primeros auxilios [ algodones, jeringas, envases) causados por estos productos | de Guajayvi .
Utilizar productos desechables
Calcinar todos fos residuos
posibles
5 Deforestacion Conservar las reservas boscosas | Concientizacion para el respeto { Consejo SEAM/ Aporte Local:
de la comunidad, y reforestar los | en el uso de los recursos Local de PROYECTO 800.000 Gs
espacics libres y areas naturales disponibles, en Salud distrito
perimetrales, con especies especial el bosque y su de Guajayvi
autdctonas e introducidas. importancia en la vida del
Reforestar el perimetro del localy | hombre
los espacios libres con especies | Absorcion de CO2 provenientes
nativas e introducidas de fa quema de residuos
6 Deyecciones Disponer una infraesfructura Disminucion de olores Consejo SEAM/ Aporte Local y solicitado:
sOlidas y liquidas | sanitaria adecuada (bafio con las | nauseabundos Local de PROYECTO 1.500.000 Gs :
del ser humano condiciones higiénicas basicas) | Disminucion de insectos Salud distrito !
de Guajayvi
7 Residuos propios | Disponer de un sistema de Disminuir la contaminacion cor | Consejo SEAM/ Aporte Local y soficitado:
de Puesto de incineracion de residuos sélidos | residuos provenientes del Local de PROYECTO 1.000.000 Gs
Salud {Gasa, del puesto de salud. Puesto de Salud que puedan Salud distrito
compresas, afectar a los pobladores, en de Guajayvi
envases) especial a los nifos.
8 Presencia de Contar con un sistema Disminuir las incidencia de Consejo SEAM/ Aporte del proyecto
parasitosis tratamiento adecuado de patogenos, parasitos y Local de PROYECTO Aporle Local:
parasitos alimanas Salud disbite 185.000.000 Gs {Pozo,
de Guajayvi tangues y distribuciones) :
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DECLARACION JURADA

Declaracion Jurada {Ley 294/93)

Mediante el presente documento, declaro bajo fe de juramento la veracidad de las informaciones en el
Cuestionario Ambiental Bésico, asi como en toda la documentacion relacionada con el emprendimiento
denominado: “MEJORA DE LOS SERVICIOS SOCIALES PARA GRUPOS VULNERABLES EN EL BARRIO
SANTA ROSA - GUAJAYVP proyecto para la implementacion de un/a equipamiento de una Unidad de
Salud Familiar, que se desarrollard en un inmueble situado en el Barrio Santa Rosa, del Distrito de Guajayvi,
Departamento de SAN PEDRO dando cumplimiento de esta forma a los procedimientos establecidos en la Ley
N° 294/33 “De Evaluacion de Impacto Ambiental”.

Guajayvi, 05 de octubre del 2011

a_r?:ﬁ’_l
4

Eleuterio Saldivar aldo Garcia
CIN°:1.371.680 CIN°®: 3.475.268
Presidente CLS Presidenta Comision Salud
.~ svaldo Garcia Arc salos

Medicina Gral, Integral
Reg. Prof. 8733
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5 1 Caracterizacion de la entidad solicitante, en cuanto a su capacidad institucional y técnica:
a) Experiencia de 1a EE o Comunidad o de organizaciones existentes dentro de la comunidad en la
ejecucion de proyectos (resultados logrados)

1. El Concejo Local de Salud de Guajayvi, ha recibido apoyo de la gobemacion de San Pedro para la

construccion del puesto de salud

Duracioén: 6 meses

Institucién Financiadora: Gobernacion de San Pedro

Presupuesto (en guaranies): Ciento ochenta millones de guaranies =180.000.000.-

N

Los pobladores de esta comunidad tienen escasa experiencia en éste tipo de proyectos.

En la misma se hallan organizaciones, que funcionan independientemente pues béasicamente esta organizada
a nivel de comités y pequefias comisiones creadas con algln fin o propositos de conseguir apoyos para la
escuela, cooperadora escolar, pro capilla, pro agua, pro camino, sin tierras, y otros.

Las comunidades tienen una participacion activa, pero no ha sido beneficiado por el proyecto productivo
comunitario. Dentro del marco de éste este proyecto se tiene como una de las Necesidades Béasicas més
sentidas por la poblacion del lugar para velar por la salud de la ciudadania.

b) Relacién con la localidad donde se ubica el proyecto
El concejo local de Salud de Guajayvi mantiene una estrecha relacion con Instituciones Publicas del Distrito,

en especial con la Municipalidad, y el Intendente, que ha permitido apoyar ta elaboracion de proyectos de
caracter social y conocimientos para el mejoramiento de la gestion municipal.
A través de la gobernacion se ha fomentado vinculos para la construccién del puesto de salud.

¢) Relacion con los destinatarios
A través de estos trabajos con la Municipalidad se han iniciado los relacionamientos con los destinatarios de

las comunidades y sus Comisiones de base que van a ser beneficiadas por el proyecto especifico. Asi
tenemos que el contacto con distrito de Guajayvi se ha iniciado con estos trabajos puntuales de Consuttorias y
asesoramientos para elaboracion de proyectos e incluirlos en et listado de prioridad de dicho Municipio.

d) Equipo Técnico propuesto

Para la ejecucion del presente proyecto El Concejo Local de Salud cuenta con personal técnico capacitado en
temas de Organizacion, gestion y administracion de proyectos, género, medio ambiente y respecto a temas
productivos si fuere necesario, que trabajaran en la implementacion y ejecucion del mismo.

Se contara con un plantel de técnicos que asistiran constantemente al proyecto y al emprendimiento durante 4
meses. »
Un técnico de campo a tiempo completo para asistir a la Comision y al grupo, el mismo acompaiiara a las
asociadas en todo el proceso de formacion de la junta de saneamiento, ademas dara las capacitaciones en
fortalecimiento organizativo y administracion del emprendimiento.

Ademas se prevé que los proveedores de las maquinarias y equipos hagan una demostracion del uso en el
periodo de instalacion y pruebas de las mismas y en el iempo que dure la garantia.

Una técnica en administracion, durante 7 meses, que tendra a su cargo el acompaiiamiento contable y
administrativo referente al proyecto, en especial para la rendicion de cuentas al proyecto.

(N
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El MSPBS tiene su plantel de técnicos en las Unidades de Salud Familiar - USF, que asiste y asistira
constantemente a la Comunidad.

e) Solvencia financiera
La solvencia economica del Concejo local de salud, se basa en los aportes de la secretaria de Salud del La

Gobernacion, lo que hacen posible su desenvolvimiento. Complementados por los desembolsos de Proyectos
y/o Programas adjudicadas por mecanismos legales y/o licitaciones.

Cuenta con estructuras de movilizacién, de oficinas y de técnicos, para llevar adelante todo proyecto, dentro
del territorio nacional.

La organizacion cuenta con un manual de procedimientos administrativos que constituye como una
herramienta muy importante para el logro de una gestién responsable y fransparente de os proyectos.

f). Generacién de recursos complementarios (servicios que estan gestionando)

En forma comunitaria y a nivel del concejo Local de Salud han realizado varias gestiones ante la
Municipalidad y el Ministerio de Salud para obtencién de insumos varios y equipos, todas estas gestiones
estan pendientes y esperanzados de que alguna vez sean beneficiados por alguno de ellos.

Al finalizar la ejecucion de los proyectos dentro del Proyecto Especifico, se seguira el acompariamiento desde
la Municipalidad y Ia secretaria de Salud de la Gobemacion, asi mismo se sustentara en los principios de la
participacion y empoderamiento de losfas beneficiarios/as a fin de mejorar la situacion en la que viven. De la
misma condicion se trabajara con los/as beneficiarios/as como incidir en las politicas piblicas locales, y
nacionales de modo a garantizar la sostenibilidad de las propuestas planteadas.

5.2 Descripcién del fortalecimiento institucional requerido para contribuir a la  sostenibilidad del
proyecto.

a) Capacitacion (a nivel de coordinacién y equipo operativo)

Los beneficiarios necesitan ser capacitados en temas referentes:

- Capacitacion en fortalecimiento organizativo.

- Capacitacion en administracion de recursos humanos

- Capacitacion en derechos humanos, atencion al paciente, genero, derechos sexuales reproductivos.

- Capacitacion en organizacion y administracion del Consejo de Salud Local.

b) Asistencia Técnica requerida como parte del proyecto
Los miembros de la comunidad y del CLS necesitan asistencia técnica y acompanamientos en los temas

referentes al manejo y administracion de un Consejo de Salud Local, en fortalecimiento del grupo y en [a
conservacion de fos recursos naturales, y contabilidad basica.
c) Ofras

LA
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6. Financiamiento del Proyecto

6.1. PRESUPUESTO GENERAL DEL PROYECTO

p Aporte SOLIGITADO .Aporte Contrapartida’l.ocal. e
¥ o .ol FRREREY N T j ¥ = .
" R A i G 4 : & b o il . .
CONCEPTO. . . Monio an Gs MontéeaGs | Total en'Gs
i) Inversiones en Bienes
Comunitarios (atb+c+d+e) 34.24% 144,465,000 42.76% 180,404,000 0.00% 324,869,000
aTeeno 0.00% 0.00% 0.00% 9
b. Infragstructura 0.00% 42.67% 180,054,000 0.00% 180,054,000
¢. Mano de Obra construccion
(ayudante y atros, aporte local) 0.00% 0 008%| 350000 _0eow| . __ __ 350,000
d. Adquisicidn de animales y otros 0.00% 0 0.00% _0| - _ 000% . o _...... 0
e, Equipamiento, maquinarias y
hesramientas_ 34.24% 144,465,000 0.00% ol _ 0.00%| __|.. __14a.465,000
ii} Fortalecimienta Institucionat
{f+geh)__ 8.72% 36,800,000 0.00% __0 0.00% 36,800,000
{. Capacitacién 1.52% 6,400,000 0.00% . 0| 0.00% 6,400,000
g A_gi_stgggia Técnica 6.73% 28,400,000 0.00% _0 0.00% 28,400,000
h. Pre- inversién 0.47% 2.000.000 0.00% 0 0.00% 2,000,000
M (1+)) 0.00% 0 0.38% 1,500,000 0.00% 1,500,000
i. Infraestructura 0.00% ] 0.12% __ 500,000 0.00% §00,000
j. Maquinarias y Equipos 0.00% 0 0.24% 1,000,000 0.00% 4,000,000
iv) Oporacion (k+(+1) 6.73% 28,380,000 0.76% 3,200,000 1.08% _4,550,000| 36,130,000
k. Mano de obra produccion
(contrapartida local) 0.00% 0 0.00% _0 000%| . _l.__ __®
L Insumos 6.44% 27,180,000 0.47% 2000000 _ _ __000%(___ __ _. _|_ 20180000
II. Servicios Basicos 0.28% 1,200,000 0.28%} ___ . 1,200,000 .. 0.00% . - -...2,400,000
m. Administracién 0.00% o 0.00%| _ _ 0 0.83% 3,500,000 3,500,000
n. Insumos de oficina 0.00% 0.00% 0.25% 1,050,000 1,050,000
v} Supervisién 4.98% 21,000,000 0.00% 0.00% 21,000,000
vi) Imprevistos {(hasta 3% de Inv. de
fisicas) 0.38% 1,622,595 0.00% 0 0.00% 1,622,585
X TOTALPROYECTO G L e g N N
(ieliviiivivevavi) 55,05%, . 1.08% 3,550,000 421,921,695,
asadtael ; “4,0096]  105.480.40)

2%




o
[
1

p—

joogooo’t | " josrest T _jz T __ Joeaogi_ _ Toogpeos _ L b [ bwn [T T T T T Tomakowen el ve
{000°005'2 0 . 0 00070082 ,0007006°C " 1 pun_ " 7 _ vZAOIAL €E
0000000t __ [0 v __|oc0'0000t  .000006C | v {_ . pun e .. Sdft: ¢€
[000'005° 0o ___ v 000°00'2 000°00$°Z I pun o _ __€10perdod0i0j eJ0saidwl 1E
-000'000'7L 0 v 000°000'7} 000'005'E v piun sodeLliojw S0UINb3] 08
fooo'oorz o~ _iz 00000v'Z_ 000002t __ z TN . eI0pRNdSy, 62
1000'028 P I L —__looco'oes 00028 "} o [pun T T E e
GO0'GEE o ) o00'See . joosee | Ot (_pon — opiEA! ZT
- 00005t Q00°'L98'8 [ 000054 00058 oL |___pwn osid'esed ode)[| 92
M _ 000025 _ 005282 _ __ v _|oo0'02s 100025 o pun 8q0053| S
N [ 0000003 000'0¥S v 000'000°9 10007052 1 s PR SIUOWID! bT_
1 0000002 008’9y 1 000'000'2 1000'05¢ 8 pn $BUNOD| £C
I 000'0v¢'C 052'89¢ 1 000°0v2 ¢ joo008z 8 pun SBUEQES) ZZ
R T 7 10001005'2t 000622 £ 000'005'C1 0000052 S PN OPEUOOIpUOIE elly| 12
i 000064 jod0'2Ee Z 0007052~ T 1060'05€ S piun UQREZIUaISE Bled SBI0qUEL; 07
0000007 00005Z 12 000'000' 100000y S piun USa1 6D SOIOPENISA| 61
G00'006'€ ldos'z61 z " 7 |ooo'ooe's 000'08Z S pin - Epawieis Bed Aot odnbaf et
000'0ZE't "D00"08Y 3 0000211 00008 Y “pion J0UBW ejbrun eed 210 9p eiedwenl Z1
T " |ooodors T Tjoodiee 12 000001'S [ ) pun Yousus Bl eled] o1
1000000 1000'78 €= 000000°€ 0000001 " | ¢ pron SEpaNy 0P €S| S1
T rowoeos T lomewes e fowowos lotosr | @ | e T T o7epeRg | 71
00000001 000°'00€ € 000°000°0% 000°005'Z Z pon T GAISWICUEL D00 0UBBIXO 9P UpIed” th
“000'089's "000°062 ¢ 000'089'L "000'086 ¢ . pun T - "7 sopezingeN. Z)
T T TTET T T 000'00v'e KT 10600072 oooooe 0 T® 7T Pn T T T T oS00, tL
1000 006 000'59F 3 000'006 000°05¢ 9 R scoued| 01
000002’ |0000ve € 000'002 000 008 ¥ oA ojawouIaL| &
- 000'002'€ “logaEy € 000'002'€ 000008 2 oun ONAWOUBWOWS{SE A Oldo3s0esE| 8
000005% __ |00006 € T jooneos T T 10000008 3 A Sepand ued oUelly| ¢
0000022 000'0vZ 1 000'004'2 1000'0SP 9 plun SOIPUBIL 8p Jownx3| 9
oooose ~ - jdcoozz T T8 " |ooc’og6't 000058 £ piun - GUOWSST eSan| §
6000042 00060 Bt = T |ocoorT 000'06 ot pin - SENS| b
000005’y 000°2LL S 000'00S' 000'00G° € pun uoyd|eo uoo Bzed G'L 9p SeweD) €
‘[ooo'0000r 10050V g " |ooo0oa0r 0000052 v plun Epany UeO JE161 op elfwed| ¢
000'00Z 51 “j000'02Z z 3000025t 000'008°€ v PR 0Ji0 ' OWIROPSCd 19AUd EIoperH| |
0000+5'66 000'59¥'Fht ieio1gns sTjUeIeiIaY A ‘Dluanwedinb3 (3]
o _ IS ]t
. [ IejoL an§ 1 $G130 A sajel ap SaUGSINPY (P
-
P — ——|doease 006'5E o Jediof 613 SoU0joorisSuood| €
8490 8p apuepnAy ap jeoof aprody (>
000 vS0 081 0000t LT §¢ "7 |ooo'vsoost 1005512 00Z5Z Zw pries 8p oisand Bled |250| ap UOISORASLUCD)| |
000'05¢ oo T T " |oco'pop o8t limo [ ans — Teinjannsesuliq
- T - H - ouaiay (e
00007566 000638 P2E | IVIOL IWLIAVD 1
000°050'S 000'0SS'Y §65'Zve'as WIS0S NQISYIANI|:
IR epniuniey | (enkiainage |- ep)evs. i denpisewidiea~]  mnRpA b o oo s [ e, b o b L o . ]
—nﬁaﬂ”ﬁ:o%u “.ﬂhﬂ:ﬂ ”oul_.“w_emmwﬂoi.w._ Bl x 124 UL ] ao.ioh : o.m_-tm..ﬂ_m“xuﬁ d, ‘pepnuE] | ¢ pemun. « 5 ES T N :ﬁ_,ontu.w»n q r a .WWE_
LT RENEE
0UI0)9Y 9P BUIAJU) BSE ] |
’ OI¥V.LS3NdNSI¥d I1IV13a

S65'1LZ6'6LY

9SJe7||Ra) B SALOISIOAU] SB) 8P |B)0) OJUOW

akeleng pnjesg ap |ed07 ofaduo) :31INOD

SOQVIIHINVd 30 NOIODNA0Ud OlIV1ISANdNS3dd 317vi3a 29

2%




000'000°} 000'000°} 000'000' ! pepun . ojuaiuednbg [
I
000'005 000°'005 000°00S L pepun . enyonasaeyug
(‘sb)epenuniion | ('sp)dowmsefo | “(sofsvs . 1enpiseyidies’]
. zpedenuog:  |oppudlog oot .
000005}
1 | |
0 0 R 3
. 1000°000°C 000°000'2 000'000'2 It | pwn SE1q0 ap oueld A s0joakold ap uoioeioqe|d| |
___looo'000's ______looo'000'z 1ej01qng ugisiaaul-ald {y
1000°00Z°S 000'002°¢ 000'008 )4 Sasaw onjeisIUILIPE [BUOSISd]
. 000002 __ __ _ — 000°002¢ 000°008 I T PEPIIAOW] €
000°000'8 000'000'8 1000°000°2 v Sasal OLIENSN |B UCIDUS)E '0L0aJap Sauceyoeded esuda)] ¢
I 000°000°7} 000000 %E D00'00S'E v sasall oduwes ap 09jU33] - J0PeUIpIooD| L
000'00%'82 000'00v°82 12301 03994014 9P £21UI3] BIDUDISISY A |euosied (B
R 000'00¢ 000'00p 00002 02 pun oApeziuebio 0juaIIos|euo} 210 [enuei| €
000'000°¢ 000000'¢ 000'002 St sepeusof {'seuooencedes esed ofode| 2
e i _ . s D ap sojeusjew A sepin) ugweyoedes esed sownsu)
. ; — 000°000°E i ~ 000'000°€ 000'002 161 sepeusof sajuedionied sp ugpeRUaWYY! |
| ! . ! j [ 5219j(2} Bp SepepyIoe) A ojuaieusnuy -
000'00¢'9 ! 000'00%‘9 'lesoL | uoisededes (3
39) eURMUMIOD:; vS. .| 1enpisey.IoieA FRTIC T U O - . o . “
spedenuod | suedénuén o R SRaL I R ;mwua_.uomm.a T SR
000°'008'9¢ %LL8 . < ,;000°008'9E {4+6+}) TYNOIDNLILSNI OLNIINIOATVLYOS (1




?

$69'229't i 565'229'} %S0 |000'615'¥Z€ | {SEDiS!) SAUOISIAAUL SE| 8D %E BISEY) SOLSIATUAN
t
_ I o . "ASIOW] OJUOW_ |'ASIIUT 3P % 1 OJUOW uo1dissaq
_ SOLSIATHAAI (iA
000'000°'LZ 0000001 000'000'¢ I3 Sassw NOISIAY3dNS (A
' O .
000'050'L 000'050'4 000'0G} L sasaw BU|9(}0 ap sownsuj (u
T 0007005 T [oo0’00sE 000°005 z So58Ul GAEIISIUJUIPE |€U0SIad (il
T 000°05S'y 000°055'y SOLD3YIANI
000'002°L 000'002'} 000'00¥'C 000'002 43 sasaw souoloRgIUNWOI AZn) ‘enby| |
000'002°L 000'00Z'L __Jooo‘oor'z sodiseq So013jA18S ({j]
1B20] epiiedesjuod) apady , :$Q0
000'000'¢ " looo*000'z 000 000'L pjun s9jB)S0J0) Seupueld .| 02
0 0 000008 piun 5
- 000'005°'2} 000'005°21 000'052 | 0s "bed epusa| ©
000'0S2°L oloo.om.\..— 000'SE 0s 00} opeoyoal joyoapy| £
000'062'9 000°062°9 000'52Z1 0s sejanbed ese9)] G
000062'¢ 000°0S2°€ 0006 oS sajanbed SSUENS| ¥
B 000°00€ 000'00¢ 000°0¢ [i] ewal eued eloy ap eway| €
000°'02¢ 000'02¢ 0002¢ 01 ewsa) yy eloy ap ewsy| ¢
000'0Le _ @wmm 000'LE 0L Ewe!l 01010 eloy ap eway| |
000'000°Z 000'081'ST 000'08L°22 sownsu] {1
0 (1] 000'se Jeusof $8{EUO|2)ORI) SOI4NE BP OAN}ND
N . R . o _ . . L K sezyeuoy ap ugladnposd esed viqp ap ouel (y
o B i o B I soLo3yIa
i v ]
[CeoTenemnuos | -(ep) amdale | (401 6vS | ®NPISoNIoeA |  SIORPA - {7 oo oo s T T - o o .
. susdenuog pedenuoy  [opensijog ojuop, o a m@.ﬁ«oh oueyjun ojoeid | pefiivey® .uwu_cn B0 e Jugpduossg A e :ES_“
000'002°c 000°0SS‘Y 000°08¢'92 000'0£L'vE€  IVLOL (1+143) NOIOVH34O 30 SOLSOD (Al




%E69'vY 000'¥59°18) eprpedequod
%LCSS $66'292'7€T *UDID/S DPEYDYOS J8p |EI0L
%00'00b  565'1Z6'61Y ewrIBouoidrs 01Ko1d jep |01
SES'LZE'6LY  [%260 000°058°¢ %$2'C |— §65'229'ct  |Wes'0 _ 000°008'2 _$n~.$ 000'sYL'9L _.te.o _ 00000 %628 000°spL'9L  |neocy too'soz'ost [%TeGE [ 000'553°SO ©$)0QUI9SAp J0d IIWLOL
- %00 0 %000 %000 %00 0 %000 1
58579} %000 %6E0 $65°Z201 %00 0 %000 %00 0 %000 _ 9600 O %000 SOASIAIUANI- A
000'000'$2 %000 HRILO 000°G00'S %000 %O T G00'000'% 000 Wiy L 060°000'@ %00 0 REPT "000G00'D NOISIAGIANS 1A
%000 %00 0 w000 R0 0 %000 ®00 0 %00 0 %00 0
000055y %6r0 | 000'0S0T %000 %050 6000052 %000 %000 %000 000 %000
(sownsul ¢ cAneASUILIAR [RUDDIAZ) $O191DU}]
000'00¢'Z %100 000'00¢ %00 WhrEvesanexss | K100 000008 %60 ©00'05€ %200 000008 %00 006°00¢ %100 C00'00€ %200 000 '0OC ’ 300i3¢8 soawes (i
00008122 3000, %00 0 %000 RVZE 0007085 €1 %000 N 000'065 <1, %000 sowmsug |
i %00 0 0 %000 %00 0 [ %00 0 %000 0 %00 0 - %00 0 %00 0 $B{PUOIIOEA SOIQNS 98 W]
. — . 4 vezijepion 8p UGLNPOId esed 1Q0 60 Ouay (%!
- %000 %00 0 %000 %000 %000 %000 %000 %500
000071 ¥E %95 0 000056 T %200 000 DOC %19 0 000°008°Z %1€ € Q00 089°CL %100 000700 %ice 000 D8RCL %00 000008 %20 0 000°00C NOIOVHId0 3d SO1503 ‘Al
- %000 %00 0 %00 0 %000 %000 %000 %000 %000
£0000G°t %720 0000001~ T 1%000 %000 %000 %000 %000 %006 | %000 osaedinbz |
0007005 %21 0 000005 %000 - oo~y %000 T |%000 %000 ®000 [ %00a esmpansorsu) Y
000005+ %0E 0 0000051 %000 o %000 - [0 w000 10 %000 (0 #®C0O __i0 %0000 %000 ]
- %00 0 %000 050 | %000 %000 %000 %000 %000
000'000C %600 %000 - %000 %000 _ %000 %066 __ %000, —____l%er 000°000'Z
00Q'00¥'62 %600 0. %69 L 0000012 %000 P {69 ( 600001 ¢ %00 0 %60’ |_D00'00L'Z %000 K69’ 00070082
000°00r'9 %00 8 %860 000'000°% %000 %5E 0 000'005't %000 %SE O D00'009') %00 0 %8 £00°009'T
000 008'3¢ 0000049 000 00LR 0000048 EXTX- 001 Q)
000'SSr'rPl %0070 %00 6 " {%000 Wy Y| 00065 By |%000 %Iy il [000°S516Y %000 R TT D05 §51 3% owsnueainny
- %000 %000 %00 0 %00 0 %000 - %00 G 000§ - %000 _ SONO A sapeusLY
000 058 %000 %000 H %00 0 . %000, %000 %00 0 %000 “000;65¢ %000 UPRINAIL03 A [290} VIGO0 P OuRYY
000'rS0'081 %00 0 %000 I %000 %00 0 %00 0 %000 N %EQ'TY 1000'¥50°08 %000 RPN BA RIN3RIIRIU)
[oocsewrze | : ] 0 [ - | eoss® | cogrorout | 000'SSEor SORVLINAWQD SINTIB NI SINOISHIANI |
% jEsjody % opeinjos opody % eoqauody % opaoyosopodv | % 18307 ouody % OPEIACS SOty % 18307 snody % GRERI0S GUodyY
TvIOL ox0quIesaq ouend osioquiased 193)a ) otj0qaseq opunbag osjoquissag Jeumy s01s8
S0S108W3S3A 30 YWYHOONOAUD £°8




Dz Parabosn I IS 28 SRSS il SOGIAL
SECYAD FASE

=Sostenibilidad financiera del proyecto una vez concluido el aporte SAS (fuentes de financiamiento de
costos operativos

Ya que es un emprendimiento de salud bésica, educativo, social, cultural, de escasa generacion de ingresos,
en un principio se espera la colaboracidn de todos fos miembros de la CSL, en especial para el mantenimiento
del proyecto, se estableceran alianzas y apoyo con las autoridades locales, nacionales y de varios puntos del
departamento que puedan apoyar el emprendimiento.

Una vez que el Puesto de Salud inicie su funcionamiento se realizaran gestiones, actividades, para recaudar
fondos, generar recursos, para los gastos varios ocasionados y asegurar fa sostenibilidad del mismo. Se
gestionara con la Municipalidad local, la Gobernacion, el MSPBS y ofras instituciones afines, para la provision
de insumos en forma constante y de personal de salud que pueda asistir hasta el lugar.

El fortalecimiento del Grupo se lograra mediante la Asistencia Técnica que se desarroliara en los miembros de
la Comision capacidades para la autoestima y autogestion, también la constante Asistencia en los aspectos
relacionados con la Administracion y manejo conveniente de la Junta de Saneamiento.

Se gestionara y se realizara alianzas estratégicas con instituciones pablicas, privadas de tal forma a seguir
apoyando este y otros emprendimientos simifares, buscando el bien comun de la poblacion.
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1.1 Organizacién general del Proyecto (estructura coordmacaon responsables, mecanlsmo de toma de
decisiones)

El concejo Local de Salud sera la responsable de gestionar, administrar y ejecutar el proyecto “MEJORA DE
LOS SERVICIOS SOCIALES PARA GRUPOS VULNERABLES EN EL BARRIO SANTA ROSA - GUAJAYVY.
El mismo cuenta con un equipo de técnicos especialistas en elaboracion, administracion y gestion de
proyectos, y técnicos de campo que se encargaran de realizar las tareas encomendadas para cada caso. Las
decisiones referentes del proceso de ejecucion y administracion del proyecto sera exclusiva responsabilidad
del CLS

Al interior CSL, que son los beneficiarios finales del proyecto, las decisiones seran adoptadas por las
miembros en las reuniones que se llevaran a cabo, cada quince dias, donde se analizaran y discutiran las
cuestiones propuestas y se llevaran a una votacion de forma democratica, quedando registrados los
resultados en el Libro de Actas de la Comisién directiva y luego firmaran cada uno de los miembros del grupo.

En el cuadro de abajo se tiene ia estructura del CLS;

G

Municipalidad
local
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L . . Recaudaciones
Servicio al Gestiones Distribucién Control por servicios
publico internas y de tareas interno
externas

1.2 Participacion de la Comunidad en la gestion del proyecto.
Las pobladores miembros de la Comision y la comunidad entera participaran activamente como beneficiarios
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directos, pero, también deberén participar como miembro deliberativo de las decisiones que se tomen y sobre
todo sean importantes para el comité, de alli que se plantea una estrategia de participacion acorde con esta
actividad a través de reuniones peritdicas, practicas de compresion de las decisiones y no el simple voto.

El proyecto afecta una de las necesidades basicas mas sentidas de la poblacion rural, guarda una relacion
muy estrecha y lo consideran de alta prioridad, la demanda de los pobladores de la comunidad es alta, en vista
de que actualmente varias familias cuentan con asistencia basica en salud. Esto se pudo comprobar a través
de las visitas que se realizaron a la comunidad.

También se espera que contintie el apoyo desde el Municipio local, que hasta el momento ha facilitado las
documentaciones necesarias, algunos insumos y han permitido realizar las gestiones correspondientes
cuando fuere necesario.

Como se puede ver se estén haciendo gestiones y realizando acciones de cooperacién y se espera que una
vez que salga el proyecto esto sea de mayor envergadura y sea fortalecido.

24
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1.2 Participacién de la Comunidad en la gestion del proyecto.

Las pobladores miembros de la Comision y la comunidad entera participaran activamente como beneficiarios
directos, pero, también deberan participar como miembro deliberativo de las decisiones que se tomen y sobre
todo sean importantes para el comité, de alli que se plantea una estrategia de participacion acorde con esta
actividad a través de reuniones periodicas, practicas de compresion de las decisiones y no el simple voto.

El proyecto afecta una de las necesidades basicas mas sentidas de la poblacion rural, guarda una relacion
muy estrecha y lo consideran de alta prioridad, la demanda de los pobladores de la comunidad es alta, en vista
de que actualmente varias familias cuentan con asistencia basica en salud. Esto se pudo comprobar a través
de las visitas que se realizaron a la comunidad.

También se espera que continlte el apoyo desde el Municipio local, que hasta el momento ha facilitado las
documentaciones necesarias, algunos insumos y han permitido realizar las gestiones correspondientes
cuando fuere necesario.

Como se puede ver se estan haciendo gestiones y realizando acciones de cooperacion y se espera que una
vez que salga el proyecto esto sea de mayor envergadura y sea fortalecido.
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DEPRECIACION DE EQUIPOS E INFRAESTRUCTURA

Heladera Briket, Posdocimo u otro 3,800,000 380,000 2 1,710,000
Camilla de metal con rueda 2,500,000 250,000 5 450,000
Camas de 1.5 plaza con colchon 1,500,000 150,000 5 270,000
Sillas 90,000 9,000 2 40,500
Mesa Escritario 650,000 65,000 5 117,000
Extintor de incendios 450,000 45,000 1 405,000
Armario con puertas 900,000 90,000 3 270,000
Estetoscopio y esfigmomanometro 800,000 80,000 3 240,000
Termometro 300,000 30,000 3 90,000
Bancos 150,000 15,000 3 45,000
Otoscopio 800,000 80,000 3 240,000
Nebulizador 560,000 56,000 3 168,000
Balon de Oxigeno con manometro 2,500,000 250,000 3 750,000
Bebedero 2,500,000 250,000 3 750,000
Silla de ruedas 1,000,000 100,000 3 300,000
Caja cirujia menor 850,000 85,000 2 382,500
Lampara de pie para cirugia menor 280,000 28,000 3 84,000
Equipo mdvil para enfermeria 780,000 78,000 2 351,000
Ventiladores de techo 400,000 40,000 2 180,000
Tambores para esterilizacion 350,000 35,000 2 157,500
Aire acondicionado 2,500,000 250,000 3 750,000
Sabanas 280,000 28,000 1 252,000
Cortinas 250,000 25,000 1 225,000
Colchones 750,000 75,000 4 168,750
Escoba 52,000 5,200 1 46,800
Trapo para piso 15,000 1,500 1 13,500
Valde 33,500 3,350 1 30,150
Escurridor 52,000 5,200 1 46,800
Aspiradora 1,200,000 120,000 2 540,000
Equipos informaticos 3,500,000 350,000 4 787,500
Impresora fotocopiadora 7,500,000 750,000 4
UPS 2,500,000 250,000 4
TVLCD 24 2,500,000 250,000
Tablero de!l proyecto 1,000,000 100,000

29,792,500 9,861,000
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" Heladera Briteck 530 unid 2 ,200.00C 8.400.000
camilla de metal con tueda 530 C unié 3 1.800.000 14.400.000
R cama de .5 plaza 530 ' nic s 800.000 4.000.000
' ’ Siflas 530 30 90.000 2,700.000
MEZAS eSCritorios 530 3 800.000 4.000.000
cstintor de insendio grande 530 3 ) 450.00¢ 2.250.000
armario con Puertas 530 900.000 4.500.000
Fstestocopio y esfitmografis 530 ) 800.000 ©3.200.000
tsrmometro 530 4 300.000 1.200.000
13ancos 530 i3 140.000 1.820.000
©lOSCOPio 530 3 §00.00¢ 2.400.000
nebulizador 530 3 " 560.000 1.680.000
balon de oxigeno 330 3 2.500.000 7.500.000
bebedero ) 530 B 1.800.000 3.600.000
silla de rucda 530 3 1.200.000 4.800.000
caja de cirujia menor 330 2 1.200.000 6.000.000
tampara para cirujia menor 530 ) wed E} 280.000 1.120.000
Liquipo movil para enfermers 530 unid 1.200.00¢ 6.000.000
v entiladores de techo " 530 ) j 3 400,000 2,000.000
1ambores de estirilizacion 530 wnid 3 350.000 1.750.000
Aire acondicionada 530 unid 3 2,500.00C 12.500.000
sabana 530 2 280.000 2.240.000
cortina 530 2 750.000: 6.000.000
colchones 530 ) unid 8 750.000 6.000.000
escoba 530 10 52.000! 520,000 7 Y
. trapo para piso 530 10 15.000' 150.000 ¥ )
“ -escurridor $30 i0 i 33.500: 335,000
b A “ " Aspiradora 530 2 i 1.200.000: 2.400.000
Equipo informatico sistema ncomputiny con S interfaz 530 . alobel i 11.000.000: 11.000.000
z Iimpresora Fotocopiadora Lasei 530 ¢ unid i 6.750.203: 6.750.205 : °
ups de 2000 wats 530 . umé ! 2.500.006 2.500.000

Tablero del proyecto
""OTA E“EQUIP.’&MTEN@?G;SG‘@

1.000.000 1.000.000

Capacitacion sobre tr: enio de enfermedades ﬁabua.\.us 250 nira 130.000 5.720.000
Capacitacion sobre pl.m ficgeion familiar 250 42 130.000 5.460.000:
Lapacnacxon sobre fonm pcimiento or;,amzatlvo del CSL - 250 ia 40 130,000 ) 5.200.000
Capacitacion sobre enie S pxualcntex 260 i 40 130.000 5.200,000].
Capacitacion en Salud 260 hra 40 130.000 5.200.000
Capacitacion al consejo © 250 i a0 130.000 5.200.000
Capacnados en admin 1 130.000 5.200.000 -

Torundas B ] s : 15,000 120.000
Gasas . _ 350 § : 20,0001 160.000
Algodén - 350 2 10,000, 80.000
Esparadrapo ! B ) o . 350 8 25‘000: 200.000
D Rifoneras - - 350 2 60.000; 120000] i
e ' lop Jabon ) i 350 3 . 45.000 135.000]__
i Tambor para esterilizar - s uRIG i ) ZO0.000j 260 000
Fy Caja de Curacion Esteril 350 wnid 7 ! ‘ 350.50()t 350,500
: Aleohol - 350 emd s 10,000} 80.000
Agua Oxigenada =~ o ) 356' i waid s 10.00C; " 80,000
AguaDestilada ) 30 mid &7 oo 80.000
Guantes de Prodecimientos o o : 30 ¢ id 39 ; v 1.500! " s8.500[
Guantes esteriles T S oss0 N ' 8000) 280000
Chatas 30 _ 2 o 50,000 100,000
Yeso 350 r2ile 3 . 30.000: 150.000
Porta Suero ) 350 i i v 300000 300,000
Jaringas con Agujas _ » a0 sid 34 o 1506 51000
i E:quipo de Venoclisis (suerc) S ’ 350 ume 5 : N 30000 180,000
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Punsocal

Prodﬁctos de papel, carton ¢ impresidi
Utiles de escritori

845.630

Flaboracxon de Proyectox unid
Elaboracion de planes ] L unid i
Semcnon de consu]tom Jla"no. ico comunitario unid 1

|3
3800000
16,800,000
74.325.630] " 16.800.000

00 O6n

pare las

Mano de obra local para el ori 4 950 000

TOTALPREINVERSIO?
TOTAL FORTALECIMIENY

Utiles de escritorios oficina v ¢ 4 ] ) t 6.426.760
Combustibles y lubricantes o 360 4 700.00G 2.800.000] ~~
Administracion j ] ) s 4 1.800.000 BB 7,200,000
Sabitofal otros:@astas admisistiatives, G U i b i : : R 7.200.00¢
TOTAL GASTOS ADMINiSTRATIVOS 23.226.760 7.200.000
TOTAL APORTE SAS en Cs. ] 332.267.595]
TOTAL CONTRAPARTID ea Gs. 24. 000 000
g Porcentaje contrapartida ) ] ] ' 10,33
t .
s ‘ Infraestructura y Equipamienio % 58 S T
Fortalecimiento Comunizario ¢ {nstitucional . 32 :
Gastos Administrativos % 10
Inversion por familia G. 4382407 :
Inversion por familia § . 987 .-
laversion por familia G. 3.181.748
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PRESIDENCIA DE;.A REPUBLICA ANEXO B-01-01 C

Ministerio de Haclenda ‘ TR ‘
EXP N°4745 ..

Anexo al Decreto IV
PROGRAMACION DE GASTOS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO
‘(Para uso de TP1, TP2, TP3)

Nombre de la Entidad (1) : Consejo Distrital de la Salud de la Ciudad de Guajayvi
Tipo de Presupuesto (2): ‘ 3 PROGRAMA DE [NVERSlON
ProgramalProyecto (3): - . . 8 PROPAIS 1}
Obj.G| F.F. | Org. DESCRIPCION (7) PRESUPUESTO (8)

as(4) | {5) |Fin.(6)

145 | 20 | 401 |HONORARIOS PROFESIONALES 35.863.636

<

. 145 | 10 | 1 |HONORARIOS PROFESIONALES . _ 3.586.364 7 ‘-
260 | 20 | 401 |SERVICIOS TECNICOS Y PROFESIONALES 33.800.000| ©
260 | 10 | 1 |SERVICIOS TECNICOS Y PROFESIONALES 3.380.000 /
330 | 20 | 401 |PRODUCTOS DE PAPEL, CARTON E IMPRESOS ‘ 2.272.727// -
330 | 10 | 1 |PRODUCTOS DE PAPEL, CARTON E IMPRESOS ' ' 227273 4. -
342 | 20 | 401 |UTILES DE ESCRITORIO, OFICINA Y ENSERANZA - _ sazoaas|/
342 | 10 | 1 |UTILES DE ESCRITORIO, OFICINA Y ENSENANZA 842,945 7

' PRODUCTOS E INTRUMENTALES QUIMICOS ¥ ' e
350 | 20 | 401 |MEDICINALES 2.863.636|
PRODUCTOS E INTRUMENTALES QUIMICOS Y 1/

350 | 10 | 1 |MEDICINALES - _ 286.364 K
360_| 20 | 401 |COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES VARIOS L ) 5454545
360 | 10 | 1 |COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES VARIOS » 5454565/
530 | 20 | 401 |EQUIPAMIENTO : 122.468.368 / .
530 | 10 | 1 |EQUIPAMIENTO v » 12.246.837 /o

Total Gastos (9) ‘ 232.267.595
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