MEDICINA PREVENTIVA

RESPONSABLES: MEDICOS FAMILIARES DR. PATRICIO FLORES, DRA. JIMENA 1ZA.

Chequeo preventivo del adulto mayor
de 65 afios

NORMA

Consulta médica

2 vez al afio, deteccién de riesgos nutricional,
cardiovascular, cancer de préstata, mama, estomago,
tamizaje depresién, seglin norma y riesgo

Tamizaje de hipertensidn arterial,
seguimiento y referencia segiin norma
para valoracién de riesgo cardiovasculary
referencia

Medicion IMC, TA,

“Consejerfa alas personas y a la familia

En cada consulta

Deteccion de riesgo nutricional

2 Consulta anual

Deteccion oportuna de cincer pristata

1 vez al afio segiin pufa clinica

Tamizaje Depresion Cada afio

Examen de Mamas (clinico) Cada afio
Neumococo {en funcién de riesgo)
Td cada 10 aiios

Inmunizacion Influenza estacional

Suplemento de Calcio y Vitamina D Sepiin gufa clnica

Tamizaje Valoracién Auditiva cada aio

Tamizaje Valoracion Visual cada afo

Deteccién de sintomaticos respiratorios BAAR (2)

Deteccion de sintomaticos febriles

Sepin puia clinica

Otras prestaciones preventivas para
deteccién temprana:

TSH

Sepln riesgo

Sangre oculta en heces

Segiin riesgo

Antigeno Prostatico Especifico

Sepln riesgo

Hematocrito cada aio Segiin riesgo
Glicemia/curva de tolerancia Segiin riesgo
Creatinina Segun riesgo
Biopsias PRN Sepun riesgo
Citologia vaginal Seglin riesgo
Mamografia Segun riesgo

Deteccion, notificacion y referencia de
infecciones de transmision sexual:
gonorrea, sifilisy VIH

prueha rapida de VIH, seglin norma y cansentimiento

Vigilancia de la salud mental

1 vez cada cuatro meses (3 veces al aiio)

Profilaxis dental: inspeccion bucal,
limpieza, proteccidn con flior

1 veces al afio/ paciente 15%

Deteccion temprana de enfermedades en
pacientes institucionalizados en asilos de
ancianos

Chequeo preventivo 1 al aiio




INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

c_—_zjé:) CENTRO CLINICO QUIRURGICO AMBULATORIO HOSPITAL DEL DIA SANGOLQUI
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DATOS DEL ANO 2016
DATOS TOTAL DE PACIENTES DR. PATRICIO | DRA. JIMIENA
PACIENTES PACIENTES DE | ATENDIDOS FLORES R. 1ZA S.
AGENDADOS AMBOS 2016 DATO
ANO 2016 MEDICOS REAL DE

2016 FACTURACION
ENERO 53 29 24 25
FEBRERO 35 34 19 15
MARZO 58 46 20 26
ABRIL 63 61 37 24
MAYO 51 a4 19 25
JUNIO 24 23 12 11
JuLio 46 41 32 9
AGOSTO 39 29 12 17
SEPTIEMBRE 58 55 46 9
OCTUBRE 42 43 26 17
NOVIEMBRE 29 27 5 22
DICIEMBRE 53 48 31 17
TOTAL 551 500

DATOS DEL ANO 2017

DATOS TOTAL DE PACIENTES DR. PATRICIO | DRA. JIMENA
PACIENTES PACIENTES DE | ATENDIDOS | FLORES R. IZAS.
AGENDADOS AMBOS 2017 DATO
ANO 2017 MEDICOS REAL DE

2017 FACTURACION
ENERO 35 42 32 10
FEBRERO a3 37 16 21
TOTAL 78 79
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l # INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

1~ CENTRO CLINICO QUIRURGICO AMBULATORIO HOSPITAL DEL DIA SANGOLQUI
ess

SANGOLQUI A 23 DE MARZO DE 2017

INFORME DE VISITAS A DOMICILIO

EQUIPO MEDICO:

- DR. PATRICIO FLORES RECALDE, MEDICO
FAMILIAR (COORDINADOR DE MEDICINA
FAMILIAR)

- DRA. JIMENA IZA SALAZAR, MEDICO FAMILIAR

POBLACION CAPTADA:
- 451 (SANGOLQUI'Y SUS ALREDEDORES)
HORARIOS DE ATENCION:

- DIAS JUEVES Y VIERNES DE SEIS HORAS CADA
UNO

NUMERO DE PCTES AGENDADOS:

- SE DETERMINA ATENDER SEIS PACIENTES CADA
DIA, CABE SENALAR QUE SI EXISTEN
EMERGENCIAS SE ATIENDEN Y VARIA POR ESTA
RAZON EL NUMERO TOTAL DE ATENCIONES AL
DIA

TOTAL DE PACIENTES ATENDIDOS EN EL ANO 2016:

- DRA. JIMENA IZA -=------ 214
- DR. PATRICIO FLORES------286
- TOTAL: 500
Direccién: Avenida Atahualpa N2 6 y Florida WWW.IESS.gob.ec = W ewssec fiessecs W tessec

Telf. 3982700 Ext. 3203 Trabajo Social
Sangolqui - Ecuador



m Objetivo 3: Mejorar la calidad de vida de la poblacion.

Promover el mejoramiento de fa calidad anla prestacion de serviclos de atencion que componen el Sistema Nacional de el
[Equidad Social

Normar, regular y controlar la calidad de los servicios de educacion, salud, atencién y cuidado diario, proteccion especial, rehabi
social y demds servicios del Sistema Nacional de Inclusion y Equidad Social, en sus diferentes niveles, modalidades, tipologias y

3.1.a. |prestadores de servicios.

Regular y evaluar la incorporacion de profesionales calificados, capacitados y especializados, segiin corresponda y con la pertine

necesaria, en los sistemas nacionales de educacion, salud, atencién y cuidado diario, proteccion y asistencia a victimas de viclen
3.1.b. [rehabilitacion social y demds servicios del Sistema Nacional de Inclusién y Equidad Social.

Incentivar la implementacién de procesos de desarrollo profesional, formacién continua, evaluacion, certificacion y recategoriza
3.1.c. |laboral para los profesionales de |a educacion y la salud y para los profesionales o técnicos de servicios de atencion y cuidado dii

implementar procesos de estandarizacion y homologacion, con pertinencia cultural, social y geografica, de la infraestructura, el
3.1.d. |equipamiento y el mobiliario de los componentes del Sistemna Nacional de Inclusién y Equidad Social.

Implementar sistemas de calidad con estandares normalizados que faciliten la regulacion, el control y la auditoria de los servicio
3.1.e. |componen el Sistema Nacional de Inclusién y Equidad Social.

Promover la certificacion, la acreditacion, el licenciamiento y/o la autorizacion, segin corresponda, de la prestacion de servicios
3.1f. |componen el Sistema Nacional de Inclusién y Equidad Social.
3.1.g. |Definir protocolos y codigos de atencion para cada uno de los servicios que componen el Sistema Nacional de Inclusién y Equida
3.1.h. |Definir la institucionalidad y la estructura orgénica necesaria para la operacion de los sistemas de calidad de servicios sociales.

Ampliar los servicios de prevencion y promoci

Reforzar o crear mecanismos de control social de la gestion y la calidad de los servicios que componen el Sistema Nacional de Ir
Equidad Social.

&n de la salud para mejorar las condicionesy |os habitos de vida de las persond
Disefiar e implementar mecanismos integrales de promocidn de la salud para prevenir riesgos durante todo el ciclo de vida, con

3.2 .a. |sobre los determinantes sociales de salud.

Levantar el perfil epidemioldgico y sanitario del pais, como principal herramienta para |a planificacion de la oferta de servicios d
3.2 .b. |promocion y prevencion.

Fortalecer el sistema de vigilancia y control epidemioldgico, con corresponsabilidad comunitaria, ante posibles riesgos que caust
3.2 .c. |morbilidad y mortalidad evitable o que sean de notificacion obligatoria.

Ampliar los servicios de diagndstico, control y atencién oportuna prey posnatal a la madre y el recién nacido, para prevenir las
3.2 .d. |enfermedades prevalentes de la infancia.

Prevenir y combatir el consumo de tabaco, alcohol, sustancias estupefacientes y psicotrdpicas, con énfasis en las mujeres en per
3.2 .e. |gestacion, nifias, nifiosy adolescentes.

Implementar acciones integrales para la disminucion de la morbilidad y la mortalidad por enfermedades transmisibles y crénica:

transmisibles o degenerativas de alta prioridad, y enfermedades evitables y desatendidas, por consumo de alimentos contaming
3.2 .f. |exposicién a agroquimicos u otras sustancias taxicas.
3.2.g. |Desarrollar e implementar programas nacionales de reduccién de la muerte materna y neonatal, con enfoque integrado e interc
3.2 .h. |Promover el uso de practicas médicas que reduzcan el riesgo de transmision materno-fetal y materno-infantil de enfermedades.

Promover la educacion para la salud como principal estrategia para lograr el autocuidado y la modificacion de conductas hacia F
3.2.i. |vida saludables.

Promover la lactancia materna como la accion mas efectiva para la nutricion y la prevencion de enfermedades infecciosas neonz
3.2.j. |sobre todo gastroenteritis.
3.2 k. |Desarrollar e implementar mecanismos para la deteccion temprana de enfermedades congénitas y discapacidades.

Implementar programas de inmunizacién como mecanismo de defensa ante microorganismos patogenas, con énfasis en nifios, |
3.2 |. |adolescentes, mujeres embarazadas, adultos mayores y personas con discapacidad.




Promover la investigacion en servicios sanitarios, en articulacion con el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica, que permita la det
oportuna de patologias, virus y demis enfermedades, asi como la identificacion de mecanismaos y acciones para contrarrestar ur

3.2..m. |propagacion de epidemias.

3.2 .n. |Impulsar la creacién de programas de medicina preventiva.
| Garantizar la prestacion universal y gratuita de los servicios de atenciénintegraldesalud

Consalidar y fortalecer la red publica integral de salud de manera coordinada e integrada, para optimizar el uso de recursas, con
3.3.a. |lacapacidad de acogida de los territorios.
33.b. |Garantizar la gratuidad y la calidad dentro de la red publica integral de salud y sus correspondientes subsistemas.

Dotar y repotenciar la infraestructura, el equipamiento y el mobiliario hospitalario, segun corresponda, a lo largo del territorio
3.3.c. |ecuatariano.
3.3.d. |Incorporar personal médico y de otros servicios de salud, capacitado y especializado, dentro de los establecimientos de salud pU

Implementar el sistema de referencia y contrarreferencia entre instituciones de la red publica y la red complementaria en todos
3.3.e. |niveles, garantizando el acceso opartuno y optimizando el uso de todos los recursos disponibles en el pais.

Fortalecer y consolidar el primer nivel de atencion de salud como el punto de entrada al sistema nacional de salud, para que fac

coordine el itinerario del paciente en el sistema y permita la deteccidn, el diagndstico y el tratamiento temprano de las enferme
3.3.f. |lared publica integral de salud.

Potenciar los servicios de atencion integral en el segundo nivel del sistema nacional de salud publica y fortalecer sus mecanismo
3.3.g. |referencia.

Reestructurar el tercer nivel del sistema de salud publica, concentrandolo en la prestacion de servicios especializados y de alta
3.3.h. |complejidad, para optimizar el funcionamiento del sistema de salud ptblica y evitar el congestionamiento de los servicios de ate

Propiciar el uso adecuado de servicios de salud publica de acuerdo con las competencias de los diferentes niveles de atencion, p
3.3.i. |optimizar la gestiony la operacion de los establecimientos de salud publica.

Disefiar e implementar el cofinanciamiento dentro del Sistema Nacional de Salud, promoviendo la aplicacion de un tarifario Gnic
3.3,j. |servicios médicosy de salud.

Ampliar y fortalecer la regulacion y los mecanismos de control del establecimiento de precios de los servicios de salud de la red
3.3.k. |complementaria.

Garantizar la provision oportuna de medicamentos acorde con las necesidades sanitarias de la poblacion, en especial para enfer
3.3.]. |catastréficas, raras y personas con discapacidad severa, dando preferencia al uso de medicamentos genericos.
3.3.m. |Promover la produccion, distribucion y comercializacién de medicamentos genéricos.

Garantizar el acceso y uso de medicamentos adecuados en los pacientes y en los profesionales de salud que prestan sus servicio
3.3.n. |de la red publica integral de salud, dando prioridad al acceso y uso de medicamentos genéricos.

Reformar y mejorar el sistema de registro Unico y la vigilancia epidemioldgica y sanitaria, a nivel nacional, estandarizado y con ci
3.3.0. |de respuestainmediata.
3.3.p. |Promover la implementacion del sistema de control posregistro de alimentos y medicamentos, para garantizar su calidad.

Implementar el nuevo moedelo de atencion integral en salud en los territorios, con pertinencia cultural, geografica, de géneroe
3.3.q. |intergeneracional y con enfoque de derechos humanos.

Generar y promover |a implementacién de herramientas e instrumentos tecnoldgicos e informaticos, como la ficha médica Unici
3.3.r. |optimizar la gestion y la capacidad resolutiva de las unidades de salud.

Impulsar la formacion de profesionales especialistas y técnicos para el nuevo modelo de atencion y de la red publica integral de
todo el territorio.

" [Fortalacer y consolidar la salud intercultural, incorperando la medicina ancestral y alternativa al Sistema Nacional de Salud
Propiciar las condiciones necesarias para la inclusién y adaptacion progresiva de las cosmovisiones, los conocimientos y los sabe
ancestrales de las diversas culturas en la provisién de servicios primarios de salud, con enfoque preventivo y curativo y con énfa

3.4.a. |servicios materno-infantiles.

3.4.b. |Generar e implementar programas de sensibilizacion sobre interculturalidad y salud, dirigidos sobre todo a los profesionales del
Promover la incorparacion del enfoque de interculturalidad en la formacion y capacitacion del talento humano de salud, promo’

3.4.c. |conocimiento, la valoracion y el respeto de los saberes.




Incentivar la investigacion y generar normativa para la proteccion e incorporacion del conocimiento y los saberes ancestrales,

3.4.d. |comunitarios y populares al sistema de salud pablica.

Disefar y aplicar protocolos que faciliten la implementacion progresiva de la medicina ancestral y alternativa con visién holisticz
3.4.e. |servicios de salud publica y privada.
3.4.f. |Generar mecanismos para la incorporacion progresiva de los agentes tradicionales y ancestrales en el sistema integrado de salu

Propiciar espacios participativos, incluyentes y paritarios de las comunidades, los pueblos y las nacionalidades en la construccio
ejecucion, el control y la evaluacién de los servicios de salud con pertinencia territorial.

' Garantizar el acceso efectivo a servicios integrales de salud sexualy reproduictiva, como un componente del derecho a la libe
|sexual de las personas

Asegurar que la poblacion disponga de informacidn precisa y cientificamente fundamentada en relacion a las practicas y conduc

3.5.a. |sexualesy sus riesgos en la salud sexual y reproductiva, con enfoque de género, equidad e igualdad.

Promover el respeto a la orientacion sexual y a la identidad de género de las personas y crear mecanismos de vigilancia y contro
3.5.b. |ejercicio pleno del derecho de las personas a la libertad sexual.

Promover la implementacion y la ampliacion de programas y servicios de planificacion familiar que permitan la toma de decisior
3.5.c. linformadas y que garanticen la provision de servicios de salud reproductiva.

Ampliar y mejorar la oferta de servicios de salud e insumos médicos que garanticen una sexualidad segura y sin riesgo, con perti
3.5.d. |cultural y social.

Impulsar acciones de prevencion del embarazo adolescente e implementar estrategias de apoyo integral a madres y padres ado
3.5.e. |asi como a sus familias.
3.5f |Generar protocolos y demds herramientas para la atencion integral del embarazo adolescente.

Garantizar la confidencialidad de los servicios de salud sexual y reproductiva, como un derecho de los individuos dentro de su pl
3.5.g. [|vida.

Promover el uso de métodos de proteccién sexual y anticonceptivos para la prevencion de enfermedades de transmision sexual
3.5.h. |planificacion familiar adecuada y orientada al plan de vida de las personas.

| desarrollo fisico, emocional e intelectual acorde con su edad y condicianes fisicas.

Promover la corresponsabilidad de la pareja en la salud sexual y reproductiva, transformando patrones socioculturales relacionz
sexualidad y planificacion familiar.
Promover entre |2 poblacion y en la sociedad habitos de alimentacion nutritiva y 53

[idable que permitan gozar de un nivel d

Fortalecer la rectoria de la autoridad nacional sanitaria en nutricion, tanto en la red publica como en la complementaria de aten

3.6.a. |como en otras instituciones del Estado que gestionan recursos, productos y servicios relacionados con la nutricion de la poblacic
Establecer, a través de la autoridad competente, los requerimientos caléricos y nutricionales estandares recomendados para el |

3.6.b. |acuerdo a edad, sexo y nivel de actividad fisica y con pertenencia geografica y cultural.

Fortalecer y desarrollar mecanismos de regulacién y control orientados a prevenir, evitar y controlar la malnutricién, la desnutri

3.6.c. |desérdenes alimenticios durante todo el ciclo de vida.

3.6.d. |Fortalecer campafas de suplementos alimenticios y vitaminas en la poblacién con déficit nutricional y en etapa de desarrollo co,
Normar y controlar la difusién de informacién calérica y nutricional de los alimentos, a efectos de que el consumidor conozca lo:
de la racién que consume con respecto a los requerimientos diarios recomendados por la autoridad nacional en materia de salu

3.6.e. |nutricién.

Desarrollar e implementar mecanismos que permitan fomentar en la poblacién una alimentacion saludable, nutritiva y equilibra
3.6f. |unavida sanay con menores riesgos de malnutricion y desordenes alimenticios.
Regular y controlar la entrega de alimentacion complementaria a los grupos de atencidn prioritaria, basdndose en los requerimi

3.6.g. |nutricionales recomendados para cada grupo paoblacional, emitidos por la autoridad nacional en materia de salud y nutricion.
Normar, regular y controlar la preparacion, la distribucidn y la comercializacion de alimentos dentro de establecimientos publicc
privados que acogen a diferentes grupos de poblacién, acorde a los requerimientos y estandares recomendados por la autorida

3.6.h. |en materia de salud y nutricion.




Impulsar programas de alimentacion escolar en los niveles de educacion inicial, basica y bachillerato, con prioridad en el nivel in
acuerdo a los requerimientos nutricionales de la edad y a la jornada de estudio, con eficiencia economica y pertinencia geografit

3.6.0. |cultural.
Generar normativas y mecanismos de control de los alimentos que se comercializan al interior y al exterior de las instituciones e
de todos los niveles, basandose en buenas practicas nutricionales para cada grupo poblacional, recomendadas por la autoridad :
3.6.j. |nacional.
3.6.k. |Impulsar programas de educomunicacion para promover buenos hébitos alimenticios.
3.61. |Fomentar la oferta de alimentacion saludable y pertinente en establecimientos publicos y privados de provision de alimentos.
3.6.m. |Implementar mecanismos efectivos, eficientes y eficaces de control de calidad e inocuidad de los productos de consumo human
Articular la produccion local/nacional, su distribucidn y su consumo a las necesidades nutricionales de la poblacion, a fin de gara
disponibilidad y el acceso permanente a alimentos nutritivos, sanos, saludables y seguros, con pertinencia social, cultural y geog
3.6.n. |contribuyendo con la garantia de la sostenibilidad y soberania alimentarias.

Fomentar la produccion de cultivos tradicionales y su consumo como alternativa de una dieta saludable.

Fomentar el tiempo dedicado al ocio activa y el uso del tiempo libre en actividades fisicas, deportivas y otras que contribuyat
\imejorar [as cqndlcione_sfis‘_ir;as_, intelectuales y sociales de la poblacion
Masificar las actividades fisicas y recreativas en la poblacion, consideran

do sus condiciones fisicas, del ciclo de vida, culturales, é

3.7.a. |de género, asi como sus necesidadesy habilidades, para que ejerciten el cuerpo y la mente en el uso del tiempo libre.
3.7.b. |Impulsar de forma incluyente la practica de deportes y actividad fisica en el uso del tiempo libre.
Promover mecanismos de activacion fisica y gimnasia laboral en los espacios laborales, que permitan mejorar las condiciones fis
3.7.c. lintelectuales y sociales de las y los trabajadores.
Propiciar el uso del tiempo libre de nifios y nifias, adolescentes y jovenes en actividades recreativas, ltdicas, de liderazgo, depor
3.7.d. |asociativas, como mecanismo de insercion y formacion de ciudadanos activos.
Impulsar la generacion de actividades curriculares y extracurriculares y la apertura de espacios que permitan desarrollar y poter
3.7.e. |habilidades y destrezas de la poblacién, de acuerdo a la condicién etaria, fisica, de género y caracteristicas culturales y étnicas.
Disefar e implementar mecanismos de promocion de la practica de algun tipo de deporte o actividad ludica en la poblacidn, de
su condicion fisica, edad, identificacion étnica, género y preferencias en los establecimientos educativos, instituciones publicas y
3.7.f. |sitios de trabajo y organizaciones de la sociedad civil.

Impulsar la organizacion, el asociativismo 0 la agrupacidn en materia deportiva o cualquier actividad fisica permanente o eventu
acuerdo a las necesidades, aptitudes y destrezas de sus integrantes.
| Propiciar condiciones adecuadas para &l acceso a un habitat seguro e incluyente

3.8.a. |Garantizar el acceso libre, seguro e incluyente a espacios, infraestructura y equipamiento publico y comunitario de manera sosti
Impulsar desde los gobiernos auténomos descentralizados el adecuado y eficiente ordenamiento territorial, la planificacién y la
3.8.b. |consalidacién equilibrada de las ciudades, con especial atencion a los espacios rurales.
Establecer mecanismos intersectoriales con los distintos niveles de gobierno, para prevenir e impedir los asentamientos humant
3.8.c. |irregulares, sobre todo en zonas de riesgo o protegidas.
Establecer y difundir précticas solidarias y de respeto a los derechos que eviten posibles conflictos en los ambitos familiares y
3.8.d. |comunitarios.
3.8.e. [Impulsar laimplementacion de planes de salud y seguridad ocupacional en las empresas publicas y privadas.
3.8.f. |Garantizar seguridad y vigilancia del entorno y proteccion ciudadana en eventualidades.
Incentivar la conformacion de barrios o comunidades seguras, promoviendo la organizacion y la participacion comunitaria active
servicios de vigilancia, proteccion y seguridad ciudadana, fortaleciendo los lazos de confianza, respeto mutuo, cooperacién y sol
3.8.g. |para la conformacion de barrios y comunidades seguras.
Difundir y vigilar el cumplimiento de las normas y los estandares de comportamiento humano, seguridad, proteccion y produccit
bienes o servicios, para prevenir y evitar posibles dafos y/o contaminacion ambiental, asi como la propagacion de epidemias o ¢
3.8.h. |violencia.
Fortalecer o potenciar el adecuado uso de los recursos enddgenos para un desarrollo productivo local que permita a la poblacio
3.8.i. |acceso a fuentes de trabajo digno.

3.8,j.

Promover nuevos modelos urbanisticos y de asentamientos humanos ecoldgicos, con principios de sostenibilidad y sustentabilic
modelos de urbanizacion planificada y ordenada y garantes de calidad de vida.




8.k.

Generar espacios de participacion ciudadana en la toma de decisiones con respecto a la planificaciony a la priorizacién de inten
locales.

1.8.1.

Promover e incentivar la recuperacion y restauracion de las construcciones, edificaciones y barrios patrimoniales.

Promover la difusidn y la practica de habitos, costumbres y tradiciones que permitan recuperar la identidad cultural de los pueb
siempre que estos no atenten contra los derechos, la seguridad y la vida de las personas.
| Garantizar el acceso a una vivienda adecuada, segura y digna

Promover el desarrollo de programas habitacionales integrales accesibles a personas con discapacidad y adecuados a las necesi

19.a. |los hogares y las condiciones climatolégicas, ambientales y culturales, considerando la capacidad de acogida de los territorios.
Incentivar una oferta de vivienda social que cumpla con estandares de construccion y garantice la habitabilidad, la accesibilidad,
3.9.b. |permanencia, la seguridad integral y el acceso a servicios basicos de los beneficiarios: transporte publico, educacion, salud, etc.
Generar instrumentos normativos y sus correspondientes mecanismos de aplicacion, para regulary controlar el alquiler de vivie
3.9.c. |permitir un acceso justo.
Promover la construccion de viviendas y equipamientos sustentables que optimicen el uso de recursos naturales y utilicen la ger
3.9.d. |de energia a través de sistemas alternativos.
Definir, normar, regular y controlar el cumplimiento de estandares de calidad para la construccion de viviendas y sus entornos, (
garanticen la habitabilidad, |a accesibilidad, la seguridad integral y el acceso a servicios basicos de los habitantes, como mecanis
3.9.e. |reducir el déficit cuantitativo y cualitativo de vivienda.
3.9f |Generar estrategias de mejoramiento de viviendas deterioradas y en condiciones inadecuadas, riesgosas o de hacinamiento.
Promover la organizacidn y responsabilidad familiar y comunitaria, para garantizar su participacion en la obtencion de vivienda 1
3.9.g. |mejoradayenel mantenimiento oportuno y adecuado de las viviendas y sus entornos que evite el deterioro y los consecuentes
Generar programas que faciliten los procesos de legalizacion de la tenencia y propiedad del suelo y las viviendas, con principios
3.9.h. |proteccidn y seguridad.

Promover el acceso equitativo de la poblacién a suelo para vivienda, normando, regulando y controlando el mercado de suelo p
la especulacion.
| Garantizar el acceso {iRiuersal, permanente, sostenible y con calidad a agua segura y a servicios basicos de saneamiento, con

. pertinencia territorial, ambiental, social y cultural

Generar incentivos que permitan a los distintos niveles de gobierno ampliar la dotacion de instalaciones y equipamientos suficie

3.10.a. |eficientes, para la prestacién oportuna de servicios de agua y saneamiento, con criterios de sustentabilidad y salubridad.

Fortalecer la capacidad de regulacion, planificacion y gestion de los distintos niveles de gobierno para lograr eficienciay sostenil
3.10.b. |los servicios de agua y saneamiento.

Identificar, explotar y usar de manera sostenible y sustentable las fuentes de agua mejoradas, para el abastecimiento y la provis
3.10.c. |agua para consumo humano, de manera articulada entre niveles de gobierno.

Impulsar el mejoramiento de instalaciones de saneamiento en los hogares que garanticen condiciones higiénicas e impidan riesg
3.10.d. |salud de la poblacién.

Desarrollar e implementar mecanismos de difusion sobre los beneficios del uso de instalaciones de saneamiento mejoradas, no
3.10.e. |compartidas, ni piblicas.

Propiciar la elaboracion e implementacién de planes de seguridad de agua, para garantizar el acceso sostenible a agua salubre d
3.10.f. |consumo.

Generar un marco normativo y fortalecer las capacidades de regulacion y evaluacion independiente de los servicios de agua y
3.10.g. |saneamiento a nivel territorial.
3.10.h. |Promover la gestion integral de desechos a través de consorcios y mancomunidades.

Apoyar el fortalecimiento progresivo de las capacidades de los gobiernos auténomos descentralizados para la prestacion de sen

basicos, de acuerdo con sus competencias.

3.10.i.

3.11.a.

Garantizar Ia preservacion y proteceion integral del patrimonio cultural'y natural y de la ciudadania ante las amenazas y riesg
iorigen natural o antropico

Disefiar e implementar normativas para prevenir, gestionar y mitigar lo

s riesgos y desastres de origen natural o antropico.




Incorporar la gestién integral, preventivay sustentable de riesgos en los procesos de planificacion y ordenamiento territorial nat

11.b. |local, para reducir la vulnerabilidad de las poblaciones ante las amenazas, principalmente las de origen hidrometeoroldgico.

Coordinar y articular el sistema nacional descentralizado de gestion de riesgos, mejorando las capacidades institucionales y socii
.11.c. |produccion de conocimientoy el intercambio de informacion cientifico-técnica.

Fortalecer la participacion y las capacidades de respuesta ciudadana para fortalecer el Sistema Nacional Descentralizado de Ges
.11.d. |Riesgos ante Desastres.

Mejorar los sistemas de control y alerta temprana, monitoreo y atencién oportuna a la poblacion, para identificar y mitigar las a
1l.e. |y vulnerabilidades sociales y ambientales ante los riesgos naturales y antrépicos.

Ampliar las capacidades del sector de seguridad, defensa y gestion de riesgos para la atencion, rehabilitacion y recuperacion de
.11.f. |poblaciones, el patrimonio natural y las infraestructuras afectadas por desastres naturales o antropicos.

Aumentar las capacidades para conservar el patrimonio natural e hidrico, incentivando practicas que permitan aumentar la resil
.11.g. |adaptacion frente a los riesgos y desastres.

Incorporar planes de contingencia ante eventuales cambios del nivel del mar, originados por la variabilidad y el cambio climaticc
puedan afectar la infraestructura y los servicios en las zonas costeras e insulares.
|Garantizar el acceso a servicios de transporte y movilidad incluyentes, seguros y sustentables a nivel local e intranacional

Incentivar el uso del transporte publico masivo, seguro, digno y sustentable, bajo un enfoque de derechos.

Promocionar y propiciar condiciones y espacios pablicos bajo normas técnicas que incentiven el uso de transportes no matorize
1.12.b. |alternativa de movilidad sustentable, saludable e incluyente.
1.12.c. |Promover el respeto del derecho del peatdn, el ciclista y los demas tipos de transelintes a circular por la via publica.

Formular planes de movilidad local que privilegien alternativas sustentables de transporte publico, de manera articulada entre |
1.12.d. |diferentes niveles de gobierno.

Propiciar la ampliacién de la oferta del transporte publico masivo e integrado, en sus diferentes alternativas, para garantizar elz
j.12.e. |equitativo de la poblacidn al servicio.
3.12.f. |Normar, regular y controlar el establecimiento de tarifas de transporte ptiblico, en sus diferentes modalidades, distancias y usos
3.12.g. |Promover incentivos y asistencia técnica para adoptar modelos integrados de transporte publico rural y urbano.

Generar programas para la renovacién paulatina del pargue automotor de transporte publico y privado, para garantizar el acces
1.12.h. |poblacién a un servicio de calidad y calidez y reducir los niveles de contaminacién.
3.12.i. |Dotar de infraestructura adecuada y en optimas condiciones para el usoy la gestion del transporte publico masivo y no motorizi

Garantizar la interconectividad, la pertinencia territorial, social, cultural, geogréfica y ambiental en la dotacion/provision articul
3.12.j. |subsidiaria de infraestructura de calidad e incluyente para el uso y gestion del transporte publico y masivo entre los niveles de g
3.12.k. |Mejorar la eficiencia del transporte maritimo y garantizar su competitividad a largo plazo.

Controlar el cumplimiento de las regulaciones establecidas por la Convemary otros acuerdos internacionales para la navegaciér
3.12.l. |seguridad de la vida humana en el mar.




