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PROGRAMA PROVINCIAL DE PREVENCION INTEGRAL DE LAS
ADICCIONES

FUNDAMENTACION

Las condiciones sociales v culturales de hoy nos colocan ante sujetos en desarrollo -
adolescentes y jovenes- que buscan su idenndad transitando los articuladores propios
de 1a actualidad: el individualismo vy el consumismo. La ruptura con el paradigma de la
modernidad, devenido en cultura post-moderna nos ha situado a jovenes y adultos en el
umbral del vacio que el consumo desenfrenado provoca: qué hay para desear cuando se
ha deseado todo?, o mejor: qué hay para tapar el agujero que deja el deseo en sus
innumerables recorridos?. La relacidn se estrecha cuando deseo y consumo, en forma
indiferenciada, parecen materializarse en objetos creados a tales efectos. La principal
caracteristica de los mismos es que estan alli para superar a otros cuya funcion es la
satisfacciéon de necesidades de orden primario: la comida, la ropa, el afecto. Es decir
estin para representar el “mds alli” de lo que es necesario, sin POr €so vivirse como
imprescindibles para la felicidad. De esto habla el conocido “no s¢ lo que quero, pero
lo quiero yi”, funcidn de indeferenciacidn de lo que hay de deseo ¥ de inmediatez en su
obtencidn.

Todo mdica que existe mas de un mercado, parece que las transacciones legales no
alcanzan para cubrir Ja expectativa de satisfaccidn, no alcanzan para que “esté todo
bien”; s1 bien es legitimo desearlo todo, bien puede verse que el recurso de lo no-legal
implica una fuerte identificacién en los adolescentes, movilizados en la busqueda de
idcales propios que permitan por fin abandonar los ideales infantles y paternos.

La pregunta es st pueden estas afirmaciones atravesar todos los grupos sociales y s1 asi
fuera como establecer el limite entre vulnerables y no-vulnerables. La realidad es
entonces irreductible: convivirmos con grupos sociales en los que no media satisfaccion
entre las necesidades de comida, abrigo, afecto y su cumplmiento efectivo para
garautizar el desarrollo socio-bic-afectivo de los sujetos, carentes a su vez de las
garantias minimas para sus derechos.

Existirian entonces mas de un tipo de vulnerabilidad, por un lado aquellas dadas por la
insatisfaccién primaria de las necesidades y otras vinculadas a la exposicion a una
cultura que exige logros exitistas ¢ inmedtos a quienes, aun en pleno crecimiento y
maduracién, entran en la carrera macabable de encontrar la pertenencia y el
reconocimiento grupal y social.

En este sentido las acciones de prevencion deben perfilarse en forma integral, apelando
a la articulacion interinstitucional y de las instituciones con las familias, con especial
atencién al disefio de mecanismos de participacién de los jovenes.

Estas acciones tendrian que ofrecer los espacios que completen y complementen el uso
de los recursos que llenan las horas de nuestros jovenes: Ia television, la disco, la moda,
es decir avanzar hacia espacios de creatividad y pensamiento para reconocersc en el
lenguaje con los otros y en los vinculos para el didlogo v la comunicacion.



El abordaje integral de las adicciones solo sera posible en aquellos lugares en los que ya
esté presente la importancia de organizar las actividades preventivas, de modo de no
desparramar recursos que no modifiquen nada. Por eso es importante superar las
antinomias gubernamental-no gubernamental para avanzar en modelos de gestion
integral donde los actores locales van delineando-ejecutando la politica local en funcion
de cambiar la actitud sectorial-no participativa.

MODELO DE INTERVENCION EN PREVENCION INTEGRAL
ESTRATEGIA PROVINCIAL

Hemos planteado el modelo de ntervencion para la prevencion mtegral de acuerdo a
tres momentos estrechamente vinculados entre si. De esta manera nos apropiamos
metodolégicamente de Ja Gestidn Integral orientando las acciones a resultados,
tratando de articular la planificacion, ejecucion y evaluacién de las actividades.

Siguiendo el enfoque de la planificacién comunicativa, particemos de tres premisas
tedricas y conceptuales claves:

1- La idea de la Integralidad: segin la cual los espacios sociales se caracterizan por la
presencia de un conjunto de actores, relaciones y situaciones que le otorgan a ese
espacio una identidad concreta. Se trata de captar la realidad con toda su complejidad y
con sus dinimicas que pueden o no ser problematicas.

2- La idea de la Diversidad: segun la cual en los espacios sociales los actores tienen
diferencias pero también puntos en comin que hacen posible la construccidn colectiva
de un proyecto.

3- La idea de la Construccion Colectiva: implica que en los procesos de planificacton
deben buscarse no solo estrategias de oposicion, sino, fundamentalmente, estrategtas de
cooperacion que permitan que los distintos actores se sientan identificados en un
proyecto comun.

MOMENTO 1

La Planificacion:
El momento de la planificacién se desarrollara en el seno de una mesa constituida

mtersectorialmente en cada municipio, la que representa la instancia decisiva para la
articulacion entre la politica local v la programacién de estrategias de Prevencion
Integral. Conformada por actores politicos y técnicos y responsables de las mstituciones
gubernamentales y no gubernamentales locales, ta Mesa de Gestion Integral orientara
las acciones 2 la participacion protagonica de los grupos de jovenes locales para obtener
del problema en cuestién las verdaderas dimensiones, obstaculos y posibilidades.

En esta instancia es de primera necesidad la puesta en comuin del diagnostico de
vulnerabilidad de la localidad, el relevamiento de recursos disponibles para el abordaje



en la cjecucion y el disefio de los indicadores que permitiran el seguimiento de las
actividades en el cumplimiento de los cronogramas previstos.

El Objetivo General para orientar este momento ¢s el logro de la prevencién mtegral
de las adicciones a través de la investigacion-accién participativa por parte de los
actores locales articulados honzontalmente

MOMENTO II

La ejecucion:

Planteadas las lineas de intervencién-accion para el nivel local -a través del consenso en
la Mesa de Gestion Integral- seran los responsables de programas gubernamentales y
no gubernamentales, los grupos de jovenes, voluntarios v representantes de
instituciones significativas en la comunidad, quienes aborden las sttuaciones concretas
para la prevencién. En este sentido las actividades disefiadas seran realizadas en los
espacios locales estratégicos: las comisiones vecinales, las escuelas, los centros de salud
y otros lugares no-formales de importancia. |

Para la ejecucion es significativo el fortalecimiento de los grupos que espontaneamente
se formen en relacion a estas acciones de prevencion. -

Prevencidn y Asistencia:

A través de instancias permanentes de capacitacion a operadores que trabajen en los
barrios con la poblacidn objetivo, podra abordarse la deteccion precoz de grupos o
personas en los que s¢ encuentra algin indicador de consumo o elementos
favorecedores del mismo. La deteccion precoz de la problematica, funcion principal de
los operadores comunitarios, se complementa con la asistencia en la modalidad de
Centros de Dia. Esta modalidad de atencién requiere algunas caracteristicas de
funcionamiento referentes a:

-Atencién personalizada y permanente de parte de profesionales especilizados;

-Un disefio de abordaje integral que privilegte la constitucion socio-bio-psiquica de los
sujetos, por sobre la consideracidn estrictamente biologicista de la relacidn sujeto-
objeto droga.

-Un perfil participativo institucional en el que todos los involucrados (técnicos, no-
técnicos, pacientes, auxiliares) evaluen a diario sus acciones y cambios subjetvos en la
disposicién para con la mstitucion.

_Fl disefio de las actividades debera comprender la relacién con otras mstituciones con
las cuales articular objetivos v acciones.

MOMENTO II1

La evaluacion

Planteada la necesidad de evaluar permanentemente la ejecucion del programa, este
momento releva:

-la coherencia y consistencia de la planificacion del programa;

-los procesos que se generan en la ejecucion de las acciones del programa;

-el cumplimiento de las acciones segun el cronograma y la nversion prevista;

-la perspectiva de los beneficiarios y de las instituciones que ejecutan el programa;




-la eficacia, la eficiencia y la calidad de los resultados e impactos que genera el programa

Para el momento de la evaluacion se realizara en forma permanente el monitoreo de los
indicadores construidos en el momento de la planificacion para el seguimiento de las
actividades v del cumplimiento de los objetivos especificos.

Las fuentes de relevamiento de mnformacidon estara constituida por las distintas
instituciones v operadores de programas que mtervienen en la gestion para la
prevencion.



JUSTIFICACION

Fl presente documento sirve de presentacion de la propuesta de 4 localidades para la
seleccion de 2 de ellas en las cuales vuplementar el Programa de Prevencion Integral de
Adicciones.

Para cada localidad - v el Departamento a que pertenece — hemos relevado Ia
informacion  existente apelando a  diferentes  fuentes provinciales y nacionales
intentando hacer una caracterizacion global de las situaciones de vulnerabilidad que dan
cuenta de la necesidad de intervenir en este terreno. Del misino modo mtentamos
arribar a conclusiones para toda la provincia, considerando que es de la situacidn global
que se desprenden consecuencias indeseadas en los niveles locales.

Como veremos mas adelante, trabajamos combinando los indicadores de Necestdades
Bisicas Insatisfechas y planteandonos una superacion de los mismos en privilegio de
otros indices que puedan dar cuenta también de condiciones de vulnerabilidad social y
psicologica en la poblacion objetivo del programa.

A continuacion se encuentra una caracterizacton general, con desarrollo de la estadistica
disponible para la provincia, los barrios seleccionados en Santa Rosa (Villa Santillan y
Barrio Aeropuerto ) v General Pico (Barmo Frank Allan y Barrio El Molmo); Ia
localidad de General Acha y el Departamento Loventué.

DESARROLLO:

Desde los afios 90 en adelante nuestra Provincia ha experimentado fluctuaciones
importantes en su economia que han incidido en todos los sectores de la poblacion. Si
bien el sector primario —con la actividad agropecuarma y minera- se ha mantenido
constante, a lo largo de las ultimas dos décadas, han decrecido la actividad industrial, de
servicios y sector publico. El ritmo de la industria manufacturera manifiesta un
crecimiento del 18% anual y el sector construcciones exhibe un pronunciado descenso
(6% anual), al tiempo que la mncidencia del sector publico es altamente creciente en
relacion a la participacion de servicios, comercio, hoteleria etc,

Si tenemos en cuenta que los departamentos con mayor densidad de poblacidon son
Capital (30,9 hab./km2) y Maraco (17 hab./Km2), de los cuales Santa Rosa y Gral. Pico
representan las localidades con mayor cantidad de poblacion: 103.273 habitantes para la
primera (E.P.H. Mayo 1999) y 41.837 habitantes para la segunda (Censo Nacional 1991)
y que estos totales representan la poblacién en zona urbana, podemos mferr el impacto
provocado en las posibilidades de empleo de las jovenes generaciones que mtentan
acceder al mercado de trabajo. Es decir, s1 las actividades prvilegiadas de la zona
urbana —sector secundaric y terciario de la economia provincual- se encuentran
enmarcados de crecumiento, seran cada vez mas escasas la fuentes de empleo en las
ciudades con mayor poblacién, maxime cuando se han registrado ultimamente una
fuerte tendencia de los jovenes a dejar las zonas rurales para probar emplearse en las
ciudades.



Esta situacion constituye un indicador de alta vulnerabilidad para la poblacién joven, al
que se suma la falta de formacién para el empleo urbano. De hecho cuando
relacionamos ¢l punto anterior con los datos disponibles sobre retencion y
desgranamiento en el nivel medio de educacién (para la cohorte 1994-1998) para estos
departamentos encontramos el siguiente cuadro:

RETENCION % DESGRANAMIENTO %
Total Provincial 61,98 38,02
Departamento Capital 63,48 36,52
Departamento Maraco 64,58 35,42

Fueate: Departamento Estadistica Educativa de la Direccion General de Estadisticas y Censo de 1z Provincia de La Pampa.-

Estos datos merecen un  doble analisis: en primer lugar nos habla de la escasa
contenciéon que ofrece el sistema de Educacion Media, atn cuando el namero de
instituciones educativas y la relacion docentes por cantidad de alunmos es satisfactoria,
obligando en este nivel al re disedio de las politicas educativas y a la necesaria
complementariedad de las mismas con las politicas sociales de contencién de los
sectores vulnerables de la poblacion. De este andlisis se desprende que el sector
educativo debe ser uno de los actores principales en la coordmmacidn de acciones de
prevencién integral de adicciones.

En segundo lugar la vinculacidn de los aspectos educativos con la demanda de los
perfiles laborales actuales —alta especializacion- genera una brecha de la que da cuenta el
alto porcentaje de desgranamiento que nos permite inferir que es escaso el nunero de
jovenes que completan la escolaridad secundaria.

La misma caracteristica encontramos para los departamentos a que pertenecen las otras
localizaciones seleccionadas para el programa:

RETENCION % DESGRANAMIENTO %
Total Provincial 61,98 3802
Departamento Loventue 59,15 40,85
Departamento Utracan 53,92 44,08

Fuente: Departameato Estadistica Educativa de la Direcciéa General de Estadisticas ¥ Censo de la Provincia de La Pampa.-

Los porcentajes para estos departamentos son altamente preocupantes y se deben en
gran medida a la poblacién rural que comienza la escolaridad media en las localidades
de Gral. Acha o Victorica pero no completa el ciclo, ya sea porque regresan a la zona
rural o principalmente porque se insertan en empleos precarios en esas locahidades. En
el total provincial solo el 6,5% concurre a niveles de enseflanza superior no
UNIversitario ¥ umversitario; porcentaje atn menor para los departamentos Loventué
(3,3%) v Utracan (3,6%). INDEC. Censo de Poblaciin v Vivienda 1991.-

En el plano del empleo hemos tomado de la Encuesta Permanente de Hogares para
Santa Rosa-Toay (mayo de 1999) y Gral. Pico (Onda 3 1998) la tasa porcentual de

desocupacion de la que se desprende para Santa Rosa una evolucion preocupante:




MAYO 1999
11,6 %

MAYO 1994
5,7 %

MAYO 1991
2.4 %

Esta encuesta que solo se aplica en nuestra provincia al conglomerado Santa Rosa-
Toay, se aplicé como prueba piloto en 1998 en la ciudad de Gral. Pico, arrojando una
tasa de desocupacion del 12,6 %.

De las localidades del departamento Loventué no existen relevamientos actualizados
sobre la situacion de desocupacién, en cambio la Municipalidad de General Acha lleva
un registro —conformado por la demanda de trabajo- que para ¢l mes de Setiembre
arrojaba los siguientes resultados:

Edad Cantidad de desocupados
Jovenes de 18 a 25 arfios (ambos sexos) 320
Mavores de 57 a 60 atios (ambos sexos) 50
Mujeres de 35 a 48 anos 250

Estas personas, principalmente jovenes, buscan emplearse en cualquier tipo de tareas y
ta Municipalidad ofrece un tipo de empleo temporario pero sin cobertura social.

De acuerdo al Censo 1991, para el total provincial, encontramos el sigwente cuadro
para la poblacion joven:

TRAMOS DE EDAD TASA DE DESOCUPACION
14 v mas 3,5 %
14-19 12,00 %o
20-29 4,5 %
30-39 2,1 %

La misma fuente nos revela que si bien no es alta la proporcion, existen hogares cuya
jefatura es adolescente y juvenil. A su vez casi un tercio de los hogares multipersonales
(30,6%) estd encabezado por alguien que posee un bajo nivel de wmstruccion. El
portcentaje de poblacién con NBI para estos tramos de edad ronda el 13,5%.

Una de las varibles que podria complementar los datos antes citados es el objetvo y
numero de beneficiarios de los programas socales que se ejecutan en estas localidades.
Es interesante observar que en Santa Rosa, Gral. Pico, Gral. Acha y Victorica se
desarrolla el Programa INAUN, dirigido a adolescentes con causa judicial, bajo la Orbita
de la Direccién de la Familia del Ministerio de Bienestar Social provincial. El nimero

de beneficiarios es el sigmente:

Programa INAUN

LOCALIDAD

NUMERO DE BENEFICIARIOS

Santa Rosa

Benef. Directos: 163- Benef. Actvidades
Especiales: 132

General Pico

100 Familias

General Acha

300 Beneficiarios

Victorica

123 Familias

Fucnte: Sipiem- Ministerio de Bienestar Social de la provincia de La Pampa.




Estos numeros son alarmantes en consideracion del alto impacto socio-afectivo que
genera la vulnerabilidad ante el sistema Judicial. Son datos que tenemos en cuenta dada
la posible vinculacién entre las conductas violentas o de conflicto con la ley y las
conductas adictivas. En cierta medida asi se infiere de un estudio realizado en el
Instituto R. Alfonsin de ta ciudad de Santa Rosa, donde se alojan 19 jovenes con causa
penal, de los cuales un 95-96% ha temido alguna vez contacto con drogas.

Bl Departamento Judicial de la Policia Provincial ha registrado un mcremento en la
cantidad de procedimientos en los que se han secuestrado drogas: en el atio 1994 se
realizaron 10 procedimientos, con 9 personas umputadas (comprende detenidos, trafico,
tenencia o consumo) v en 1999 los procedimientos fueron 22 y el numero de
imputados 27 personas.

Si bien ha aumentado el nimero de imputados, del afio 1997 en adelante disminuyo la
cantidad de droga (marthuana, cocaina) que se ha incautado. Esta situacion estaria
dando cuenta que aumenta el nimero de personas que mngresan al ambito del trafico, la
tenencia y/o el consumo.

Los indicadores de secuestro para toda la Provincia son los sigutentes

ANO CANTIDAD DE TIPO DE DROGA IMPUTADOS
PROCEDIMIENTOS
MARIHUANA COCAINA

1994 10 10,03 grs. 810 grs.

1995 6 12 ors. 482 ors. 11

1996 20 526 grs. 577 grs. 51

1997 19 205 grs. 284 grs. 25

1998 18 385,7 grs. 81 grs. 35

1999 22 67 gss. 7 ors. 27

Fuente: Departamento Judicial - Policia de la Provincia de La Pampa.

En cuanto a la existencia de estadisticas sanitarias sobre consultas en servicios de salud
publica, la bisqueda ha sido infructuosa ya que no se registran como tales las consultas
por adicciones. De modo que para el sector publico no existe relevamiento de
consultas, en cambio hemos podido obtener esos datos de dos Organizaciones No
Gubernamentales de Santa Rosa v General Pico que realizan atencion de adictos en
consultorios externos € internacion en la modalidad de Comunidad Terapéutica:
Comunidad Guadalupe en Santa Rosa y Centro Naim en General Pico.

COMUNIDAD GUADALUPE-SANTA ROSA

En el periodo comprendido entre enero de 1998 y septiembre de 1999, la Comunidad
Terapéutica Guadalupe atendié 72 casos, 51 en Santa. Rosa, 7 en Gral. Pico y 8 en otras
localidades del interior. La edad promedio de los atendidos es de 26 arios y se trata
principalmente de varones. Del total de los casos, 12 han requentdo internacion en la
Comunidad Terapéutica v 60 se encuentran en tratamiento ambulatorio.

Observamos que la estadistica indica un promedio de edad en las personas que
consultan que supera los 25 afios, nuestras estimaciones son ue las motivaciones de las
consultas se vinculan a la mcidencia de la problematica de las adicciones en las




relaciones de pareja, el trabajo y los lazos interpersonales. Estas crisis vitales dan cuenta
que el consumo de sustancias en estos pacientes no es reciente, sin embargo esta parece
ser la edad en que inducidos o ayudados por sus familares legan a la realizacion de un
tratamiento.

CENTRO NAIM

Es un centro de prevencion y asistencia del drogadependiente y su familia. Funciona
desde el dia 2 de diciembre de 1.998 en un predio cedido por el Hogar de Ancianos
“Don Bosco”, v al igual que dicha institucidn, cuenta con la personeria juridica de la
comunidad salesiana.

En la actualidad trabajan con dos modaalidades terapéuticas: ambulatorio y centro de
dia. De los 14 pacientes que se encuentran en tratamiento, 8 concurren a la segunda
modalidad, con una asistencia diania de 5 hs. durante la tarde; 2 en la modaldad
ambulatoria, con una asistencta de 3 veces por semana durante 2 hs.; el resto de los
pacientes se encuentra en distintas etapas de admision,

Hasta fines del mes de Octubre se han evacuado 36 consultas, de las cuales 11 son del
sexo femenino v 25 del sexo opuesto; con un rango de edad que oscila entre los 17 y 47
afios, lo que arroja un promedio de 3.6 consultas mensuales.

Es de destacar que el abordaje terapéutico de este centro, no solamente apunta al
tratamiento del adicto, smo ademas a todo el grupo familiar.

De lo expuesto se deduce que el centro brinda actualmente tratamiento a 14 familias, lo
que equivale a un total aproximado de entre 55 a 60 personas.

Cuadro De Regirtro Estadistico. Diciembre 1998 a Octubre 1999.

Edad Cantidad Porcentaje
Entre 15 Y 20 Astos 8 22%
Entre 21 Y 30 Afios 20 36%
Mas De 31 Afos 8 22%
Total 36 100%

Sexo Cantidad Porcentaje
Masculmo 25 69%
Femenmo i1 31%
Total 36 100%

[ Condicién Cantidad Porcentaje
En Tratamiento 14 39%
Derivados A Comumudad Terapeutica 8 22%
No Inictaron Tratamiento 14 39%
Total 36 100%




Lugar De Procedencia Cantidad Porcentaje
General Pico 32 88%
FEduardo Castex 2 6%

Realico 1 3%

Monte Nievas 1 3%

Total 36 100%

Recursos existentes para el abordaje local de la problematica:

En cada localidad hemos hecho el relevamiento de los recursos gubernamentales y no-
gubernamentales para dar cuenta de las posibilidades en la articulacién de acctones.
Programas como Pro-Vida —de ejecucién provincial a través del Mumsterio de
Bienestar Social- cuenta con un namero impottante de operadores comunitarios,
alrededor de 700 personas, que cotidtanamente estan en contacto con poblacidn
vulnerable v de sectores medios. Este es un recurso prncipal a la hora de facilitar la
llegada a sectores ya identificados por estos operadores. El tipo de poblacidon que
atienden es amplio, ya que son beneficiarios nifios y jovenes de toda la provincia. Por
otra parte el programa provincial INAUN --destinado a jovenes en conflicto con la ley-
tiene contacto permanente con las familias y los jovenes incluidos en este progama. El
tipo de trabajo que realizan los identifica como operadores de calle, sumados a los
técnicos integrantes de estos equipos, comstituyen un recurso valorable para la
articulacion con otras instituciones locales.

Ademais en cada localidad hemos detectado grupos e mstituciones no-gubernamentales
como las Comisiones Vecinales, las iglesias —de distntos cultos- y otros que disponen
de personal ¢ infraestructura para integrarse al plan de prevencion.

Es importante en el plano de la atencion directa el trabajo que realizan las dos
Comunidades Terapéuticas de Santa Rosa y General Pico, mstancias con las que se
pueden articular acciones de prevencion. Sin embargo quedan sin cobertura local para
la asistencia localidades como General Acha y Victorica, de donde podran ser
derivados a las anteriores, pero no siemupre es sostenible el tratmiento a distancra, lo que
hace necesario generar espacios locales de contencion en modalidades abiertas, como la
modalidad de Centros de Dia.



CARACTERISTICAS GENERALES DE LA PROVINCIA

Naturales e Historicas:

La Provincia de la Pampa es uno de los estados mas jovenes de la Republica Argentina,
ya que accedid al reconocimiento politico en 1952.

Se ubica en el centro del pais, absorviendo las Gltimas caracterizaciones de la pampa
himeda bonaerense - al extremo noteste - v los signos distintivos de la Patagonia, en la
mayor parte del resto del territorio, configurando una bisagra geografica que la accion
de los pampeanos transforma en un puente solidario de integracion de nuestro pais.

Tiene una superficie de 143.440 Km2, que representa el 6% del total nacional y una
poblacién de 260 mil habitantes, en crecimiento paulatmo, revirtiendo un proceso
expulsor de poblacion, que caracterizo su territorio en décadas pasadas.

A partir de su capital Santa Rosa, las distancias a los centros importantes del pais son
las siguientes: Buenos Aires 607 Km, Rosario 608 Km, Bahia Blanca 327 Kin, Viedma
602 Km, Neuquén 534 Km.

Actualmente, en la Provincia de La Pampa, el 82 % de sus habitantes vive en ciudades,
por lo cual el estudio del sistema urbano es un elemento significativo en la organizacion
provincial, a los fines de plantear estrategias de desarrollo.

Para determinar un sistema es necesario estudiar los nucleos urbanos en sus rasgos
morfolégicos y funcionales, y la compleja red de relaciones que se generan entre ellos.

Existen varios parimetros para relacionar y/o comparar las ciudades, tales como
nimero de habitantes, soporte natural, perfil productivo, etapas de poblamiento, indice
de accesibilidad y transporte:

Economia Provincial:

La fuerte incidencia del sector primario sobre el resto de la economia es la caracteristica
mas notable de la estructura productiva provincial.

Este sector representaba en 1990, fecha hasta la que se disponen datos completos, el
47,.99% del P.B.G. Estd basicamente compuesto pot la actividad agropecuaria con el
4537% y el resto, o sea el 2,62% corresponde al valor agregado generado por la
actividad minera, incluyendo en ésta el producido por la extraccion de gas v petroleo.
La composicion del sector primario v su participacion relativa, con respeto a los otros



sectores, se ha mantenido constante salvo pequerdias variaciones, a lo largo de las dos
ultimas décadas, con una tendencta decreciente en los tltimos afios.

El sector secundario mtegrado por la actividad industrial, produccidn y distribucién de
electricidad, gas y agua v construcciones publicas y puvadas, participaba en 1990 con el
20,91% en el P.B.G. Estas actividades han experimentado fluctuaciones, a lo laxrgo del
periodo en estudio.

Asi, mientras la industria manufacturera manifiesta un rapido crecimiento (18% anual),
el segundo grupo crece a un ritmo mas lento (6% anual), y el sector construcciones
exhibe un pronunciado descenso, ya que de una participacion en el P.B.G., en 1980 de
10,01 % pasa al 3,55 % en1994.- -

Las actividades del sector publico como gencradoras de valor agregado, constituyen una
parte importante del sector terciario. A nivel general representan al 17,17 % del P.B.G. (
para el afio 1990). El resto de los servicios, comercio, restaurantes y hoteles,
establecimientos financieros, seguros, renta de inmuebles y transporte, almacenamiento
y comunicaciones representan el 13,93 %, que sumado al sector publico, totalizan el
31,10 % de participacion en el total del P.B.G. Mientras que en los ultimos arios la
incidencia del sector publico es mas creciente, el resto de los servicios tienden a
disminuir su participacion.

En los graficos siguientes s¢ puede observar la evolucion de los sectores y su
participacion en la economia provincial durante los afios 1970, 1980 y 1990.-

Estructura Productiva provincial en %%

Poblacionales:
Volumen,Densidad y Distribucion:

Ta poblacion de la provincia de La Pampa era segun el Censo de 1991 de 259.996
habitantes. Este volumen de poblacion representa el 0,8 % del total del pais.

La tasa media de crecimiento anual, en el ultimo intervalo mtercensal fue del 21,2 por
mil, cifra esta, superior a la tasa media anual nacional y la mas baja en relacidon a las
provincias de la Region Patagonica.



La densidad de poblacién de la provincia de La Pampa es de 1,8 habitantes por Km2,
cifra bastante inferior a la media del pais y solo superior a Chubut y Santa Cruz.
Desagregada por region tenemos una densidad de 0,41 hab/Km2 para el Oeste y de 5,5
hab/Km2 para la region Noreste.

Los Departamentos de mayor densidad de poblacion son: Capital, en primer lugar, con
30,9 hab/Km2 y Maracd, en segundo lugar, con 17,3 hab /Km2.

Densidad Media por Km2 en % (comparacion 1980-1991)

Provincia de La Pampa 1,5 1,8

Total del pais 10,1 11,9

En cuanto a la distribucién, el 82 % de la pobacion recide en nicleos urbanos (mas de
1.000 habitantes). La poblacion rural agrupada (menos de 1.000 habitautes) es del 6,4 %o

y la poblacién rural dispersa del 11,5 Y.

Poblacién urbana, rural agrupada v rural dispersa en % (comparacion 1947-1991)

1947 38,1 13,0 48,9
1991 82,0 6,4 11,5
Composicion:

La Pampa cuenta con una estructura por sexo equilibrada, en tanto que su poblacion
esta compuesta en partes iguales por varones y mujeres (30,6 y 49,4 por ciento
respectivamente).

1980 208.260 107.277 51,5 100.938 43,5

1991 262.698 132.938 50,6 129.760 49,4




La estructura por edad, de la provincia, muestra una poblacion relativamente joven en
tanto el 46,9% era menor de 25 afos en 1995.

Poblacion segun grupos de edad ( valores absolutos y %)

259996 | 81.190 | 31,2 | 21.642 | 83 | 17.843 | 6,9 | 116.293 | 44,7 | 23.028 | 8,9

La estimacion de poblacién para fa provincia estimada al 31 de Diciembre de 1998 es la
siguiente:

TOTAL VARONES MUJERES

292.495 146.677 145.818

Natalidad, Fecundidad y Mortalidad:

La tasa bruta de natalidad permite avisorar un futuro en el que no es esperable una
modificacién importante en la estructura de la poblacion, en funcién de encontrarse la
misma en descenso (24,2 por mil en 1930 y 20,1 por mil en 19953).

La tasa global de fecundidad era de 93,5 por mil en 1991 y del 85,2 por mil en 1995, lo
que muestra una tendencia a la disminucion.

Los nacimientos de madres adolescentes (15 - 19 aftos), era del 16,3 % de los ocurridos
en 1995, valor que no sufre modificaciones en el afio 1996 (16,4 %). Las menores de
quince afios aportaron menos del 1 %.

La tasa de fecundidad adolescente pasé de 96,3 por mit en 1980 a 92,2 por mil en 1985.
Fn el contexto nacional la provincia se encuentra en una posicion mtermedia.

En cuanto la potencialidad reproductiva, denotada en mujeres en edad de procrear, €l
47 % de las mujeres de la provincia se encontraban en esa situacion en 1990.

La tasa de mortalidad general para el afio 1996 fue de 7,1 por mil, siendo algo mas
elevada la de los varones que la de las mujeres. La mortalidad mfantl es de 11,7 por
cada mil nacidos vivos, comparada en el conjunto del pais, la situacidn pampeana puede
considerarse aceptable.

Otro indicador importante lo constituye la mortalidad materna, para el afio 96 la taza
fue de 3,5 por diez mil nacidos vivos.



Hogares:

Respecto del tipo de hogar, podemos establecer que aquellos multipersonales con
jefatura femenina son del 15,7 % de los hogares multipersonales pampeanos. A la
décima parte de éstos se le suma el bajo nivel de instruccion.

La proporcion de hogares con jefatura adolescente y juveni es sumamente baja (0,5 %
entre ¢l conjunto de los hogares multipersonales). En tanto que aquéllos con jefatura
envejecida (65 afios v mas) representa el 15,1 % de los hogares multipersonales.

Casi un tercio de los hogares rnulnpersmmles (30 6%) esta encabezado por alguien que
posee un bajo nivel de instruccién. La proporcion de jefes desocupados es del 1,4 %.

Tipo de hogares segun jefatura femenina y adolescente

76.325 15.399 20,2 | 5532 0,7

Ocupacion:

La dedicacién funcional econdmica de la poblacion, es decir, su vinculacion con la fase
del proceso productivo que denominamos produccion, ha experimentado cambios
profundos en un periodo relativamente corto de tiempo.

El desarrollo de las actividades '1gropecu'1rias en primer lugar, estimuld Ia radicacion de
la poblacién rural en la regién NE del territorio, delimitada al oeste por la isohieta de
500 mm, con incipiente crecimiento de las poblaciones urbanas. Segiun el Censo
Nacional de Poblacién de 1947, 1a poblacidn rural dispersa y agrupada en localidades de
menos de mil habitantes, representaba el 61,9% del total y la poblacion urbana el
38,1%, situacién que se mantiene hasta cl censo de 1960, con ligero mcremento de la
poblacion urbana.

A partir de ese afio comienza un proceso de urbanizacion (ue no se ha detenido hasta
nuestros dias. En el censo de 1991 la poblacién rural dispersa y agrupada disminuia al
17,9% vy la poblacion urbana llegaba al 82,1%.

Este proceso se debié especialmente al crecimiento del sector servicios, con fuerte
incidencia de aquellos a cargo del gobiermo, provocando el consecuente impulso de la
construccion publica y privada.

El predominio del sector primario y la concentracion espacial de la poblacion y de las
actividades econdmicas, con el desarrollo acelerado del sector tercianio, es una



caracteristica saliente de las economias en vias de crecimiento, situacion de la cual se
puede asimilar la provincia de La Pampa.

14 v s 60,5 795 412 38,3 77,2 393 335 29 +.7
14-19 377 90 | 263 332 439 1223 12,0 10,3 15,1
20-29 73,6 926 547 70,3 805 51,2 4.5 34 6,4+
30-39 777 97.6 56,9 76,0 96,0 55,2 2,1 1,6 29
40-49 76,3 96,2 54,8 75.0 94,8 33,5 18 1,5 24
50-59 65,4 39,7 38.8 641 87,9 380 20 20 21
60-69 392 39,7 19,1 384 34,3 18,8 2,1 24 1,4
70 v mas 14,2 235 7.1 139 229 7.0 21 25 1,0

Fuente INDEC, Censo Nacional de Poblacion y Vivienda 1991, Serie C

Necesidades Bdsicas Insatistechas:

La situacidn de la provincia mirada desde la perspectiva de la necesidades basicas
insatisfechas, es relativamente satisfactoria en tanto es una, de entre el conjunto de las
provincias argentinas con menor proporcion de hogares y personas (ue no cubren
adecuadamente sus necesidades basicas. El 12,2 % de los hogares v el 13,5 % de la
poblacién pampeana debe ser considerada, desde esta perspectiva, como pobre.

Poblacién NBI y No NBI por Grupos de Edad segiin Sexo
TOTAL _ {259.996  {1354%  |34.705 |17.793 |16.912 |225291 |113.132 |112.159
0-1 10974 [2186% 12576 {1204 11172 [8598  |4.342  [4.256
2-5 22253 {2014% (4475 12207 |2268 |17.778  [9.071 {8.707
6-12 37681 |1690% 16171 13102 |3.069 |31510  |16.101 }15.409
13-14 10282 [1329% 1339 j664  [675 18943 4387  |4.556
15- 19 20642 [1304% (2788 [1.567 [1421  [18.854  9.547  |9.307
20 - 29 36477 |1394%  [50i4 12555 {2459 [31463  [15.661 [15.802
30 - 49 65285 |1015%  |6558  [3.702  |2.856 58727  [29.893 |28.834
50 - 59 22735 |807% 1818 [Lo46  [772 120917  |10.821 [10.096
60 - 64 9.639 9.04% 865|442 1423 8774 4428 |4.346
65vmas 23028 |1470%  |3.301  |L504 {1797 (19727  |8.3881 [10.84%




Situacion Educativa A Nivel Provincial

El pais enfrenta desafios, de los cuales la provincia de La Pampa no es ajena,
como: mejorar la calidad de educacion, las fuentes de financiamiento del sistema y los
frutos de todo el proceso educativo; lograr una real participacion creando los
mecanismos necesarios y sostener los princpios de equidad en la distribucion del

CONOCUNIENtO.

La estructura en niveles es similar a la del resto del pais, con Educacidon Inical,
Primaria, Media v Terciaria; cuenta con una Universidad Nacional cuyas dependencias
se ubican en Santa Rosa, General Pico, General Acha v Eduardo Castex.

Desde el ambito gubernamental se persigue como metas esenciales la equidad en
el acceso v permanencia en el sistema educativo, y también la calidad de la educacion,
como respuestas a los requerimientos de la comumidad.

* Estimado
FUENTE: Subsecretara de Coordinacidon. M.C v E.

El nivel de asistencia a establecimientos publicos o privados alcanza a un 27%
del total de la poblaciéon de mas de tres anos que segun datos del Censo Nacional de
Poblacion v Vivienda del afio 1991 era de 243.424 habitantes. La discnminacion por
sexos de los 67.450 habitantes que actualmente asisten al sistema es de 32.980 varones y

34.470 mujeres.

NI

Habitantes que actualmente asisten al sistema.
o7 il i -

Jardin Inical 6.245
Pramano 39781
Secundario 17.086
Terciario 1.620
Umiversitaco 2.754
[enorado 24

TOTAL 67.450

FUENTE: Datos definitivos del Censo Nac. de Poblacion y Vivienda. Ado 1991




Los habitantes de mas de tres aftos que asistieron a establecimientos publicos o
privados alcanza a un 64,07%.

Nivel de instruccion alcanzado

£
0.0
Prmano 67.239 27,62 40.079 16,46
Secundario 17.922 7.36 17.859 7.34
Terclanio 3770 1,55 921 0,38
Universitario 5.253 2,16 2,513 1,03
lenorado 435 0,19
TOT. PARCIAL 94.264 38,57 61.372 25,21 455 0,19
TOT. FINAL 156.091

% TOTAL 64,07

FUENTE: Datos definitivos del Censo Nac. de Poblacion v Vivieada. Ao 1991

Discriminados por sexo, corresponden a 79.477 habitantes varones y 76.614
habitantes muyjeres.

El indice de no asistencia (que corresponde a las personas que saben leer y
escribir aunque no concurricron a la escuela) es del 7%. En tanto el indice de
analfabetismo es del 4% Los mayotes porcentajes de no asistencia corresponden a los
Departamentos del Oeste.

En 1978 con la puesta en vigencia en el Departamento Puelén del programa
EMER (con respaldo legal en las normas de facto N° 1.092 y 1.093 del 28 de mayo de
1981 y la ley N® 896/85 sobre el Sistema de Nuclearizacidn Educativa) se pudo revertir
tal situacién. El Programa EMER pretende el desarrollo mtegral del nifo a través de
medios especificos; maximizar el uso de los recursos educativos existentes; brindar
servicio asistencial; actualizar la preparacion del docente; encauzar las futuras
generaciones en mejores formas de vida cultural, econémica y de orden socual. La
relacion de diez alumnos por maestro existente en la Provincia puede considerarse
optima.

La poblacién en edad escolar de 5 a 14 afios alcanza los 55.107 hab. stendo ¢l
porcentaje de cobertura educacional provincial del 80,21%.

s nvados

Poblacu)n DOL Df. )a.rt'tmentos que asmte a eqt'lblecnrmentos

ubhcoe v

CALEU CALEU 1.866 463 24,73 21 12
CAPITAL 73.034 20.421 28,06 1.993 2,73
CATRILO 5.798 1.288 22,21 189 3.26
CONHELO 13.230 2.981 2247 173 1.31
CURACO 815 186 22,71 2 024
CHALILEQ 1.956 595 30,31 2 0,20
CHAPALEUFU 9321 1.650 17,69 726 779
CHICAL CO 1.130 275 2427 4 0,35




GUATRACHE 8.901 1.492 16,75 463 5.20
HUCAL 7517 1368 18,16 373 495
LIHUEL CALEL 559 83 14,82 2 0,36
LIMAY MAHUIDA 542 120 22,10 3 0,55
LOVENTUE 7,453 1.730 23,17 627 8,38
MARACO 41,428 11.235 27,11 685 1,65
PUELEN 6.218 1.983 31,88 44 071
QUEMU QUEMU 8.197 1.633 19,94 236 3 49
RANCUL 9.252 2.069 2232 357 3,86
REALICO 13.189 2.945 22,33 231 1,76
TOAY 6.358 1627 2555 195 3,06
TRENEL 5156 933 18,08 204 395
UTRACAN 12.207 3039 24,86 101 3,28
Totales 243.424 59.927 24,63 7.344 301

FUENTE: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. Serde B N°11. Afio 1991.
* Sobre poblacidon mayor de tres afios

CALEU CALEU 1.184 63,25 169 9,03 35 1,87
CAPITAL 46.138 59,04 3474 4,80 1.008 1,37
CATRILO 3929 67,74 360 6,22 32 0,57
CONHELO 9.055 68,41 883 6,71 138 1,06
CURACQ 406 49,57 200 24,79 21 2,69
CHALILEO 9262 4901 371 19,80 26 1,68
CHAPALEUFU 6.322 67 80 508 5,45 115 1,28
CHICAI CO 471 41,57 363 32,04 17 1,77
GUATRACHE 5481 61,50 1397 15,68 68 0,88
HUCAL 5.237 69,53 457 6,13 82 1,22
LIHUEL CALEL 365 635,18 99 17,68 10 1,96
LIMAY MAHUIDA 242 4457 169 31,12 9 1,66
LOVENTUE 4.189 56,09 807 10,81 105 1,55
MARACO 28.867 64,82 2144 5,21 497 1,20
PUELEN 3.375 54,21 735 11,82 79 1,38
QUEMU QUEMU 5.718 69,68 465 5,68 93 1,26
RANCUL 5.818 62,84 864 9,36 144 1,59
REALICO 9.089 68,88 e 6,18 11 0,87
TOAY 3.945 71,92 496 7,86 95 1,60
TRENEL 3.615 70,04 345 6,76 59 122
UTRACAN 7.369 60,30 1.141 9,42 257 214
Totales 158.089 64,89 16.803 6,94 3.081 ) 1,30

FUENTE: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. Serie B N°11. Afio 1991. * Sobre poblacion mayor de tres atios

Relacidn Alumnos por maestro (departamental

oy , vl S i, TE g i AT
ATREUCO 147 1.459 2.010 72,58 99
CALEU CALEU 39 393 440 8932 10,07
CAPITAL 1.010 13.158 18.572 70,85 13,02
CATRILO 68 875 1.340 6229 12,86
CONHELO 169 1.867 2.821 66,18 11,04
CURACO 25 178 185 96,21 7,12
CHALILEQ 41 406 570 71,22 9,9
CIHAPALEUFU 149 1562 2.162 72,24 10,48




CHICAL CO 26 212 292 72,60 8,15
GUATRACHE 96 1.035 1.956 5291 10,78
HUCAL 95 1.042 1.456 71,56 10,97
LIHUEL CALEL 14 67 81 82,71 +78
LIMAY MAHUIDA 14 99 105 9428 707
LOVENTUE 132 1.350 1.933 69,80 10,22
MARACO 481 6.908 9.876 69,94 14,36
PUELEN 115 1.287 1.836 70,09 11,19
QUEMU QUEMU 109 1.096 1.687 64,97 1005
RANCUL 159 1.620 2254 71,87 10,19
REALICO 180 2.182 2728 78,43 1212
TOAY 84 1.113 1.599 69.60 13,25
TRENEL 72 733 830 86,23 10,18
UTRACAN 207 2.253 - 3039 73,15 10,88
Totales 74,04 10,39

FUENTE: Direccion Gral. de Estadisncas y Censos
(1) Estmado a pactir del Censo del Afio 1991,

Niveles educativos

La puesta en vigencia de la Ley Federal de Educacion, provoca profundos
cambios en el tradicional sistema en niveles (inicial, primario, medio y terciario). La
educacién primaria y los dos primeros afios de la media se unifican para constituir la
Educacion General Basica (E.G.B), que contempla tres ciclos de tres afios cada uno.

La transformacion se realiza de acuerdo a una concepcidn sistematica y gradual.
En 1997 se pondra en vigencia el segundo ciclo de la E.G.B. que comprende a 4°, 5° y
6° afios de todas las escuelas.

Con respecto al tercer ciclo, que comprende el 7°, 8° y 9° afios, se realizan
estudios y analists de equipos técnicos. Para planificar su disefio se tomaran en cuenta
aspectos edilicios, recursos humanos y su capacitacion, equipamientos, ubicacion de
distimntas ofertas, etc.

Los restante afios del nivel medio pasan a constituir la Educacidon Polimodal
que, junto a los Trayectos Técnicos, pretende dar solucton a la baja tasa de
escolarizacion en el actual nivel medio. Se consideran como metas primordiales el
crecimiento vegetativo de la matricula, la disminucién de la tasa de desgranamiento y el
aumento de la retencidn; para ello serd necesario incrementar los servicios de oferta,
con la consecuente creacion de escuelas y por ende de mas cargos docentes.

Ante la imposibilidad de poder contar con mformacion estadistica del futuro
sistema, analizatemos el tradicional, que en el afio 1995 contd con una matricula de
73.305 alumnos, siendo significativo el nivel primario con un 63% de este total.

La tasa de repitencia en el nivel primario alcanza el 5%, siendo la del aio 1994
del 4,5%.




La tasa de pasaje de nivel primaric a medio ha tenido un aumento nitidamente
creciente desde el aiio 1988 por la creacién de gran cantidad de servicios en locahidades
pequedias.

Grafico N* 7. - Tasa de pasaje de nivel primario a medio.
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FUENTE: Subsecretaria de Coordinacton. Ministerio de Cultura y Educacion.

La nueva Ley Federal de Educacion incluye este nivel en la Educacion General
Biésica, compuesta por 3 ciclos de 3 afios cada uno.

e Fducacion Media

Los establecimientos de jurisdiccidn provincial cuentan con las siguientes
especialidades: Comercial, bachiller, técnica, agropecuarias, artistica, ciclo bdsico
unificado (CBU) y asistencial {curso de 9 meses). La distibucion de la matricula y
docentes para el afio 1995 se observa en el siguiente cuadro:

Distribucion de

la matricula, docentes y establecimientos segin especialidad
".'F" NEC E E 2% -1 wb o . B T rgne 1,

Py b %% [

COMERCIAL 4.003 732 24
BACHILLER 9.321 1.893 48
TECNICA 2410 608 9
AGROPECUARIA 1.254 398 9
ARTISTICA 347 135 2
C.B.U. 1.866 339 3

FUENTE: Elaborado a partic de informacidn preliminar del Censo Nacional de Docentes y Establecimuentos.



En el afio 1992 eran 98 los establecimientos, seis mas que en el afio anterior, esta
cifra se mantiene constante hasta el afio 1994. TFn el afio 1995 se cerrd un
establecimiento que responde a la modalidad “a término”.

La tasa de retencién en el nivel medio para carreras de cinco afios de duracion es
menor a la del nivel primario. La tendencia ha sido irregular, estando la ultima tasa
porcentual pot debajo de la cohorte 1981 - 1985.

Retencion en el Nivel Medio.

1981/85 62,19 ' 1981/85 3222
1985/89 57,82 1985/89 30,04
1987/91 61,07 1987/91 26,81
1988/92 59.23 1988/92 31,20
1989/93 60,12 1989/93 30,73
1990/94 59.90 1990/94 26,48

FUENTE: Subsecretaria de Coordinacién. M.Cy E.

La tasa de retencién para carreras de seis afios es menor de la mitad que la de
cinco afios. La tltima cohorte registrada 1989/94 es del 26,48%, indicador muy bajo,
por lo que se deben investigar las causas para disefiar politicas que permitan
incrementarlo en los proximos afios.

El ingresos de alumnos es del 92% a nwvel de toda la Provincia y del 95% en
Santa Rosa .

En el imbito del Departamento de Educacién No Formal se lleva a cabo un
proyecto Unico en el pais, denominado Bachillerato No Formal para Adultos, sistema
semipresencial que atiende a 600 alumnos en Santa Rosa, General Pico y Catrilo.

La nueva ley considera a la educacidén media como Polimodal (con una duracién
de tres afos).

Vivienda:

Segin datos del Censo 91, en la provincia de La Pampa, existe un total de 80.000
viviendas.

De dicho parque habitacional, el 88% (73.920) corresponde a viviendas ocupadas y el
12% (10.80) restantes a viviendas desocupadas.

El indice de ocupacidén de vivienda se refiere a las condiciones de habitabilidad, por lo
que es mas ajustado calcularlo sobre el total de viviendas ocupadas que sobre el total
del parque.

Respecto a la demanda de viviendas, el Registro Permanente de Demandantes del
Instituto arrojaba en 1993, una cifra proxima a las 7.000 viviendas.




Las viviendas construidas por el IPAV desde 1974 hasta septiembre de 1996, segun el
registro de dicho instituto es de 19.207, lo que representa un 19,52% sobre el total del
parque habitacional (98.399).

El Gobierno de La Pampa con financiacién conjunta del Banco Hipotecario Nacional
inicié en 1993 la construccidén de 5.000 viviendas en todo el ambito provincial, durante
un periodo de cinco afios, que contrbuiran a sclucionar el déficit habitacional.

del P_rovin_(_:ia_

Casas A 40.949 58.503 61.157
Departamentos 826 41.775 2.654

Casas B 11.106

Ranchos o Casillas 9.705

Casas de Inquilmato 1.109 1.092

Hotel o Pension 236 336

Local no const. 39

p/habitar 2.236 362

Vivienda movil 137

Desconocido 234 14.930 1.092 12.763
TOTAL 56.705 : 73.920




CARACTERIZACION DE LA CIUDAD DE SANTA ROSA:

La ciudad de Santa Rosa , capital de la Provincia de La Pampa, se encuentra ubicada en
el Sistema Urbano del Noroeste, regién subhimeda-seca, la cual se caracteriza por
contenet a la mayoria de las ciudades de mayor nimero de habitantes y densidad.
Actualmente este subsistema posee un fuerte perfil agroganadero y moderadamente
industrial.

La ciudad abatrca una superficie de 2.400 hectareas y cuenta en la actualidad con 82.139
Habitantes.

Es tmportante destacar la. caracterizacidn social en el subsistema del Este; donde
subyace “una vocacion ciudadana” especifica de constituirse en el sitio con  arraigo y
generar las instancias necesarias para dinamizar el proceso urbano.

Posee 62 bartrios, los cuales cuentan en su totahidad con Comisidon Vecmal y el 95% de
ellos poseen agua corriente, gas natural y desagiies cloacales.

Santa Rosa, es €l caso particular de un centro que evoluciona, sobre todo en funcion de
sus actividades politico-administrativas, aunque se nutre también de su entomo rural
inmediato.

El aumento constante de la poblacion y la rapida evolucién, trajo aparejada la
diversificacidén de las actividades humanas, que le han conferido en el periodo de cast
un siglo, una dinamica agil y cambiante a'la ciudad.

CUADROS ESTADISTICOS:

Poblacién segun sexo (1997)

82.221 39,745 483 | 42476 51,7
Fuente: Censo Nacional de Poblacion ¥y Vivienda. 1991.-

Poblacion urbana, Rural Agrupada y Rural Dispersa (%)1991

Santa Rosa 98,0 - 20

Total provincial 82,6 6,40 11,53

Fuente: Censo Nacional de Poblacion y Vinenda. 1991.-



Poblacion segin grupo de edades (1991)

78.022

24718

31,7

7.042 | 90 | 5.653

7,2

34.673 | 444

>

5.936

7.6

Fuente: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991 .-

Hechos Vitales (Departamento Capital 1997)

24,63

6,6

11,58

Fuente: Fstadisticas Vitales v Hospitalarias de la Provincia de La Pampa.
) P P

Hogares segiin tipo de jefatura

22.321

5.067

227

182

0,8 3.508

15,7

Fuente: Censo Nacional de Poblacidn y Vivienda. 1991.-

Hogares con jefes desocupados (1997)

1447

4,8

Segtin Ia Encuesta Permanente de Hogares para el conglomerado Santa Rosa-
Toay -Mayo de 1999- el analisis arrojaba el siguiente cuadro:

Poblacion Total 103.273
Total Varones 50.356
Total Mujeres 52917
Poblacion Ocupada 40.576
Varones Ocupados 24.057
Mujeres Ocupadas 16.519
Poblacién Desocupada 5.172
Poblacién Economicamente Actva | 45.748
Total de Hogares 31.087




Evolucién de tasas porcentuales de desempleo, actividad y subocupados por mes de
captacion segin la Encuesta Permanente de Flogares.

TASA 1999
Mayo (*)
Actividad 44,1
Empleo 39,0
Desocupados 11,6
Subocupados 10,0

(*) Datos provisoios.

Necesidades Basicas Insatisfechas

Capital 77.202 10.307 13,4

Total 256.315 34.705 13,5
provincial

Fuente: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991.-

Poblacién segiin cobertura de salud (1991)

Capital 78.022 21.222 27,2

Fuente: Estadisticas Vitales y Hospitalarias de la Provincia de La Pampa.

Poblacién analfabeta por grupo de edades (%)

Capital | 0,8 1,0 1,0 1,3 3,1 2,2

Fuente: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991.-

rd

6n que reside en ellas

Viviendas con precariedad y poblaci

Vivienda Poblacién Viviendas | Poblacién Viviendas Poblacion

Capital 21.282 77.202 2.295 9.419 10,8 12,2

Fuente: Censo Nacional de Poblacidn v Vivienda. 1991.-




PROGRAMAS SOCTALES EN EJECUCION EN LA CIUDAD DE

SANTA ROSA
AREA PROGRAMA Total de Beneficuarios
DESARROILLO |Pro-Vida: 25606
SOCIAL A fin de promover procesos de desarrollo social planificade que tiendan a la
descentralizacion e integralidad de las acciones en el nivel local, elevando la
participacion popular:
Subprogramas:
Centros Deportivos Comunitarios: 1035
Para mejorar la calidad de vida a través de la prictica de actividades
recreativas y deportivas, incorporando a los sectores de alia vuinerabiizdad.
Centros Ayelen : 535
Para promover ¢l desarrolly psicosocial de niffos mediante actividader de
estimulacion, con participacion de la familia.
Centros Cumelen 101
Espacio para que personas de la 3° edad puedan comunicarse, crear y
relacionarse.
Modulos Flexibles Modulo Flexible: 626
Para la intergacidn y fortalecimineto de los grupos de pares a través de Apoyo escolar: 269
| propuestas articnladas de cardeter comunitario relacionadas con: Talleres de
aprendizaje, actividades para jovenes, elc.
Prani- Capacitacién
Destinado a a fortalecer la consolidacion de las Comisiones Prani en cada  |Formacién Barrial
barrto para favorecer la ejecucion de acciones de prevencion y promocion que
beneficien a la poblacién objetivo en la toma de decisiones para la politica
soctal local.
FORTALECI- |Promin Asistencia Técnica
MIENTO Dirigido a optimizar los programas sociales vigentes, espectalmente del drea
INSTITUCIO-  matgrno-infantil, incorporando las estrategias de integralidad,
NAL intersectorialidad y descentralizacion
Sipiem Intormacién, Evaluacion
Destinado a fortalecer la gerencia social a través de la informacion, y Monitoreo de los
evaluacion y monitoro de los programas sociales y la capacitacion de los Programas Sociales en
recHrsos humanos. Ejecucion
Asoma 412
Para mejorar las calidad de vida de las personas mayores a partir de formas
de alimentacton y estilos de vidas sanos
ALIMENTA-  |Comedores Escolares Integrales 2000
CION A fin de brindar cobertura alimentaria a nifios pertenecientes a familias

vrilnerables, con el objetivo de alcanzar un desarrollo psicofisico adecnado.




Prani

A fin de miejorar las condiciones de vida y el acceso a una alimentacion
adecuada y suficiente a lo nirios pertenecientes a hogares desfavorecidos, a
través del aporte comiplementario de alimentos y apoye a la educacion bisica.

2300

PROTEC‘_CION
ALANINEZY
A LA FAMILIA

Controles Tutelares

Efectivizar ef tratamiento tutelar adoptado por ¢f Juzpado de la Flia. y e/
Menor, atendiendo a las carasteristicas de personalidad y la integralidad de
Jactores que intervienen en la problematica del menor.

Jardines Maternales
Dirigidos a atender las necesidades de cuidado, afectividad, socializacion y

| recreaciin de nirtos cuyas madres trabajan y no cuentan con recursos propios
para cubrir la atencidn de sus hijos durante-el horario de trabajo.

Madres Cuidadoras
Destinadoa brindar atendion integral a nifios que requieren de una
contencion y peguenos gripos.

Familias Sustitutas Subsidiadas
Brindar un contexto familiar permanente o transitorio a nifios y /o jovenes,
tendiendo a la reinsercion en sus famidias de origen.

Pequenos Hogares

Destinado a albergar a nivos y/ o jovenes que requieran atencion integral de
sus necesidades, hasta alcanzar condiciones gue posibiliten la reinsercion del
menor en su dmbito familiar.

Guardas y Procedimientos Asistenciales
Previstos par el trataniento famillar a situaciones de riesgo de menores.

Inaun

Destinada a generar acciones de contencion a niios - y/ 0 adolescentes cuya
problemitica social y familiar reguiere de nn abordaje integral preventivo
y/ 0 asistencial.

527

20

95

31

165

Proyecto Vida

Destinado a posibilitar un espacio de internacion para adolescentes con
cansas judiciales que requieran permanecer en centros alternativos a los del
servicio penstenciario federal, por su edad y tipo de causa.

9 Jovenes en Modalidad
Abierta
8 Jovenes en modalidad
cerrada




AREA DE

Mejoramiento de Barrios

836

I\JIEJORAH Mejorar las condiciones de vida de la poblacion nurbana con NBI, asentadas
MIENTO [¢* barrios con carencias de infraestrictura.
HABITACIO |ucalbue o ) i
Destinado a elevar el nivel de vida de la poblacion de menores recursos a
NAL partir de la implementacion de una linea de créditos accesibles.
Mejoramiento Habitacional Ciudad de Santa Rosa 212 Famihas, 6
Para fortalecer la sociedad civii a {ravés de consorcios para la Consorcios.
implementacion del programe Mejoramiento de Barrios
Libreta Sanitaria Matemo-Intanto-juvenil Todo el ambito provincal
Atencién Integrada a las enfermedades prevalentes de la mtancia| Todo el ambito provincial
Salud Integral del Adolescente Todo el iambito provincial
Vigilancia v Seguimiento de la Morctahdad Todo el ambito provincial
Promocion, proteccion y Seguimiento de la lactancia matema | Todos los nifios
Control del embarazo Todo el ambito provincial
Asistencia alimentaria a embarazadas y nufios de 2 a 5 afios Todo el ambito provincial
AREA Vigilancia Epidemtoldgica Todos los
SALUD Establecimientos de Salud

Accidentes de Transito

Plan provincial de alimentacion y nutricidn

Salud Escolar

Atencién odontoldgica del nifio en escuelas hogares
Prevencion del suicidio

Sistema unico de prestactones basicas para personas con
discapacidad

Consejo Pampeano de Prevencion y Lucha contra las
Adicciones

Consejo de Prevencidn y Lucha contra el SIDA

Bromatologia y Saneamiento Ambiental

Pudblica Provinciales
Todos los
Establecimientos de Salud
Publica Provinciales

Toda la poblacion

Todo el ambito
educacional

Todo el ambito provincial
Todos los
Establecimientos de Salud
Publica Provinciales
Todos los
Establecirnientos de Salud
Publica Provinciales
Todo el ambito provincial

Todo el ambito provincial
Instituciones publicas y
privadas de la provincia




CARACTERISTICAS DE LOS HOGARES BENEFICIARIOS DEL
PROGRAMA PRANI

Al diagnéstico de situacion planteado agregamos un estudio efectuado sobre el toral de encuestas realizadas en
hogares beneficianios del Programa PRANI, de los cuales se selecciond una muestra aleatonia para un nivel de
confianza del 90%. A los fines de esta caractenzacion revisten gran importancia los sectores A y B. Se vuelcan a
continuacion las conclusiones mas relevantes.

Universo: Total de hogares con famihas beneficianas del Programa PRANI de Santa Rosa.

Unidad de Andlisis: cada uno de los hogares.

Muestra: Se organizaron cuatco sectores a los fnes del estuckor

A- BARRIO AERCOPUERTO
B- VILLA SANTILLAN

C- ZONA NORTE

D- PLAN 5000

E- VILLA PARQUE

F- FONAVI 42

G- COLONIA ESCALANTE

Se sintetizan a continuacion las varables v sus categoras de mavor relevancia:

1. Jefes de Hogar segin relacién parental,

Sobre el total de las muestras vemos que ¢n el 62% de los hogares son Jetes los padres; en el 37% son las madres;
otros 0.7%. Analizando los cuatro sectores de mavoc porceataje de madres al frente del hogar se daen A y F
(Barrio Acropuerto v Fonavi 42).

Sectores Totales A B C D E F G
Madres 37 53,85 35 33,33 50 33,33 11,11 47,62
Padres 62 46,15 65 606,67 50 61,9 88,89 52,38
Orros 0.7 0,00 (4,00 0,00 0,00 476 0,00 0,00
P Jefes de Hogar quc trabajan

En el 48% de los hogares, los Jefes que trabaja, en tanto que en el 52% restante se encuentran desocupados. Fl
mayor % de desocupacion se registra en D (Plan 5000),

Jefes que 48 53,85 45,00 42,86 66,67 32,38 53,36 28,57
trabajan
3. Tipo de Hogar
El 6% de los hogares tiene una estructura ampliada, el mayor porcentaje se registra en G con el 14,29%.
Sectores Totales A B C D E F G
St 6 7.69 5300 0,00 5,36 9,52 0,00 14,29
4, PPA que trabaja

Fn ¢l 52% de los hogares, el padre trabaja, en tanto que las madres lo hacen en el 20%. Solo en el 4.3% de los
hogares otro miembro del hogar 1o hace.



Sectores Totales A B C D E F G
Padre 52 3846 50,00 52,38 44,44 61,90 83,33 33,33
Madrc 20 23,08 20,00 14,29 27.78 23,81 1111 23,31
Otros 4.3 0,00 0,00 (3,00 (4,00 4,76 0,00 23,81
5. Fl 85% de tos hogares pertenecen a Ja calificacion de farmilia numerosa. El mayor porcentaje se presenta

en F { Fonavi 42).
Sectores Totales A B C D E F G
2 14,3 30,77 15,00 14,29 16,67 4,76 0,00 23,81
3v4d 35,6 15,38 45,00 47,62 38,89 38,10 27,78 28.57
5a8 45,4 33,85 30,00 33,33 d 44 52,38 66,67 42,86
9 v mas 4.3 0,00 0,00 4,76 0,00 4,76 5,36 4,76
6. PPA que trabaja
En el 28.7% de los hogares ningin miembro trabaja. Con un solo integrante que trabaja encontramos ¢l 63,9%.

Sectores Totales A B C D E F G
0 287 3846 35,00 33,33 33.33 19,05 11,11 33,33
1 65.9 61.54 60,00 66,67 61,11 71,43 83,33 57,14
2 4,5 0,00 5,00 0,00 3,56 9,52 3.56 4,76
3 0.7 0.00 0,00 .00 0.00 0.00 0,00 4,76
7. Tipo de empleo

En el 39,3% de los hogares, el tipo de trabajo es “changas”, el 11,3% es empleo doméstico. Con trabajo estable
(industoa, comercio, v servicios) el 22,8%.
Con otra fuente de ingresos (Jubiacion , Pension, Cuentapropistas, etc.} 4,5%.

Sectores Totales A B C D E F G

PAN 0.7

Changas 39,33 23,08 20.00 11,11 11,11 66,67 06,67 38,10
Comercio 13 15,38 15,00 22,22 2222 9,52 11,11 14,29
Industria 3 15,38 10,00 €.00 0,00 0,00 0,00 0,00
Servicios 6.8 0.00 0,00 22,22 2222 0,00 16.67 9,52
Domésnca 1.3 7.69 13,00 11,11 11,11 9,52 0,00 19,05
Otros 4.5 7,69 10,00 11,11 1.1 4,76 0,00 0,00




8. Distribucién de nifios y adolescentes por hogar v sector
En cl 31,8% de los hogares entre 4 y 7 miembros son nifios y adolescentes. En el 39,3% encontramos entre 2y 3
miembros en estc grupo etireo. En C, es el Gnico donde se encuentran entre 8 y mas nifios y adolescentes.

Sectores Totales A 13 C D E F G

1 28 30,77 30,00 42,86 2222 23,81 5,36 38,10
223 393 23,08 30,00 33,33 38,89 47,62 33,33 42,86
4a7 31.8 46,15 20,00 19,05 38,89 28,57 61,11 19,05

8 ¥ mas 0.7 0,00 0,00 4,76 0,00 0,00 0,00 0,00

9. Hogares con alguna patologia aguda o crénica en el alguno de sus miembros al momento de la
encuesta

Fl 3% de tos hogares tienen personas con patologias agudas o cronicas.

Sectores Totales A B C D E F G
Hogares con |4 0,00 5,00 0.00 0,00 0,00 0,00 14,29
enfermos

10. Hogares con tenencia de vivienda

En el 49.2% de los hogares la tenencia de la vivienda es propia. En el 32,5% es cedida y alquilada en el 13,6%.
En A se registrd el menor nimero de hogares con tenencia de vivienda propia, mientras que el mayor porcentaje

pertenecc en F.

Sectores Totales A B C Y E E G
Propia 49,2 46,15 25,00 38,10 55.36 42,86 94 44 47,62
Cedida 32,5 38,46 60,00 32,3 16,67 28,57 5,56 42,86
Alg. 13,0 7,69 3,00 13,6 27,78 19,05 0,00 9,52
Oteos 3.7 7.69 5,00 3,7 5,36 0.00 0,00 9,52
Prestada 0,7 0,00 0,00 0.7 0,00 0,00 0,00 0,00
11. Hogareé segun cantidad de Habitaciones de la Vivienda

El 36,6% de los hogares poscen dos habitaciones en sus vivieadas; el 46,9% solo posee una habitacion y el 16,6%

posee tres habitaciones por vivienda,

Sectores Totales A B C D E F G
1 46,9 46,15 70,00 76,19 2222 32,38 16,67 38,10
2 36,6 30,77 25,00 14,29 44 44 23,81 77,78 42,86
3 16.6 23,08 5,00 9,52 33,33 23,81 3,56 19,05




12, Hogares segun Hacinamiento

En el 29,3% de los hogares se registra hacinamiento. El mayor porcentaje se encuentra en A (53,85%).

Sectores Totales A B C D E F G
St 29,5 53.85 40.00 28,57 16,67 38,10 11,11 23,81
NO 704 46,15 60,00 71,43 83,33 61,90 38.89 76,19
13. Hogares segun tipo de Servicios Sanitarios
El 83% de los hogares posee bafio instalado. E! 11,3% uenen letrina.

Sectores Totales A B C D E F G
Instalado 8.3 92,31 85,00 47,62 100,00 7143 100,00 93,24
Letona 11,3 0,00 10,00 33,33 0,00 28,57 0,00 0,00
Qtros 5,3 7,69 5,00 19,05 0,00 0.00 0,00 4,76
14. Hogares segun tipo de provision de agua
El 86.3% de los hogares poseen servicio de agua corriente. El 8,3% utiliza el sistema de perforacion y el 0,7%
pozo.

Sectores Totales A B C D E F G
Potable 86.3 100,00 70,00 85,71 O 44 95,24 Odd 44 71,43
Bomba 8.3 0,00 13,00 4,76 5,56 4,76 0,00 23,81
Pozo 0,7 0,00 5,90 0.0 0,00 0,00 0,00 0.00
Qtros 4,5 Q.00 10,00 9.52 0,00 0,00 3,56 4,76
i5. Hogares segun tipo de eliminacién de Residuos.

El 93% pose €l sistema de recoleccion domiciliatia de residuos vy el 0,7% utiliza basural.

Secrores Totales A B C b E F G
Recoleccion 9.3 100,00 100,00 85,7 04,44 90,48 94,44 90,48
Domiciliana
Basural 0,7 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 .00 4,76
Otros 6 0,00 000 14,29 5,56 9,52 3,56 4,76




16. Jefes de Hogar segun Nivel Educativo

El 78% de los Jefes de hogar posee Prmaria Completa, existendo un mayor porcentajes en D. El 12% poseen
Primana Incompleta existiendo el mayor porcentaje en F. El 0,7% posee Secundania Completa. El 4,5% son Jefes
de Hogar con Secundana Incompleta.

Sectormes Totuiles A B C > E E G
Pl 12 0.00 10.00 1905 |0.00 1429 2778|952
Xe 78 76,904 | 85,00 7610 |94 143|611 80,05
51 e 1538 |0.00 3,76 5,56 9,52 0.00 .00
5C o7 0.00 0,00 0.00 0.0 476 0,00 0.00
Otros 37 ) 3,00 0,00 0,00 0,00 356|952
CONCLUSIONES:

Los hogares beneficiarios del PRANI, presentan en general, caracteristicas
contradictorias entre la situacion de mfraestructura habitacional y de servicios y su
realidad socioeconémica.

Por una parte se observa que el 49,2% de las familms posee vivienda propia, el 8,3%
dispone de bafio instalado v el 86,3% cuenta con servicio de agua corriente. Por otra
parte, del total de las familias, el 37% estd counstituido por madres solas a cargo del
hogar; el 51;3% lo hacen en empleos mestables. Ademas el 85,5% son familias
numerosas y el porcentaje de hacinamiento alcanza el 29,5%. También es de destacar
que el 78% de los jefes de hogar tienen solo escolaridad primara completa y el 12%
primaria incompleta.

Estos indicadores permiten inferir que de no mediar asistencia externa {(gubernamental
y/0o no gubernamental), la familia mvolucra en el relevamiento tendrian escasa
posibilidad de acceder a una mejor calidad de wvida.



DIAGNOSTICO SOCIO-COMUNITARIO DE LOS BARRIQS

VILLA SANTILLAN Y AEROPUERTO

El Barrio Aeropuerto es un sector de nuestra ciudad recientemente constituido, situado
en la zona Nordeste.

Villa Santillin se ubica en la zona Centrosur y es junto a otros uno de los primeros
barrios constituidos en Santa Rosa (1920-1930), ambos han logrado un crecimiento
positivo en favor de sus pobladores, como es la pavimentacion de las calles, el poder
contar con los servicios de luz, gas natural, iluminacion en las calles, recoleccion
domiciliaria de los residuos, mcorporacion de comercios a fin de f1c111ta1 la satisfaccion
de necesidades sin tener que trasladarse a otros barrios.

Villa Santillan cuenta con una poblacion total de 15938 habitantes, del cual se registran
10546 varones y 5932 mujeres; notando gran diferencia con el Bamrio Aeropuerto,
debido a que como dfjimos es un barrio nuevo, siendo su poblacion de 2438 habitantes,
entre ellos 1199 varones y 1239 mujeres.

Con respecto al mdicador de N.B.I. del total de poblacion de Villa Santillan, 1437
habitantes se registran con N.B.IL lo que hace un porcentaje del 9% del total; en B.
Aeropuerto 134 habttantes tienen N.B.L, lo cual representa el 5,4% del total.

Haciendo referencia a los hogates v viviendas de ambos barrios, se observa que V.
Santillan tiene 2716 viviendas y 2890 hogares de cal se considera como precarias a 263
de éstas, 166 hogares con hacmamiento y 973 habitantes con hacinamiento; B.
Aeropuerto cuenta con 578 viviendas y 587 hogares, del total, 30 viviendas son
consideradas de tipo precaria tegistrandose 17 hogares con hacmamiento y 109
habitantes bajo este indicador. En cuanto a los servicios de cloaca, electricidad y agua
corriente ambos sectores no presentan diferencias significattvas en cuanto a la
existencia de éstos, en V. Santillan del total de viviendas (2716), 1802 poseen servicios
de cloaca, 2706 servicio eléctrico y 1572 agua corriente y en B. Aeropuerto se obsetrva
que del total de viviendas (578) 497 tene servicio de cloaca, 577 servicio eléctrico y 565
agua cortriente en ambos encontramos que la recoleccion de residuos domuciliaria se
realiza en el 100%.

Si tomamos a los hogares con tenencia de vivienda en V. Sanullan se registra el menor
numero de hogares con tenencia de vivienda siendo cedida en el 60% de los casos y en
B. Aeropuerto solo un 38,46% es cedida, de éstos el 70% en V. Santdflan posee una sola
habitacion a difetencia de Aeropuerto donde el 46,15% tiene una habitacion. Con
respecto a la distribucion de mifios v adolescentes, si por hogar en ninguno de los dos se
registran 8 o mas nifios o adolescentes si de 4 a 7 miembros el cual es mayor en B.
Aeropuerto, donde asciende el porcentaje al 46,15%y solo del 20% en V. Santdlan, de 2
a 3 miembros vemos que es mayor en V. Santillan el cual es del 50% y solo del 23,08%
en el otro barrio, en V. Santillan que el porcentaje de 3 a 4 miembros dobla al de
Aeropuerto siendo en el primero del 43% y del 15,38% en el segundo, no asi en el % de
5 a 8 miembros ya que ¢l B. Aeropuerto presenta un 53,85% y V. Santllan un menor
porcentaje el cual se estima en un 30%



Refiriendonos a los Jefes de Hogar en B. Aeropuerto el 53,85% de los hogares esta
encabezado por madres y el 35% en V. Santillan siendo mayor el nimero de padres
65% y 45 en el otro barrio. Ambos presentan un indice similar en cuanto al total de
ocupados, de éste se desprende que en B. Aeropuerto en el 38,46% es el padre que
trabaja y 23,08% es la madre, en V. Santillan se registra un 5% donde 2 miembros por
hogar trabajan, no asi en B. Aeropuerto. En cuanto al upo de trabajo el 23,08%
(Aeropuerto) v 20% (Santillan) trabaja en “changas”, un 15% en ambos trabaja en
comercios, ut 15,38% y un 10% en V. Santillan trabaja en la Industria y no se registra
en ninguno de los dos casos trabajo en algin servicio, encontramos que el 15% en V.
Santillan trabaja de empleada doméstica v es menor en B. Aeropuerto donde es solo del
7,69%.

Con respecto al indicador Educacidn, la poblacion de 6 a 14 afios en Villa Santillan es
de 1994, stendo la mayoria (1890) los que asisten a la Escuela, 92 asistieron y solamente
12 no asisten.

En B. Aeropuerto el total de esta poblacion es de 392, siendo solamentne 8 personas
las que no asisten.

Si nos remitimos al Nivel de Instruccion alcanzado para los Jefes de Hogar,
observamos qué en Villa Santillan el 10% posee Primana Incompleta v el 85% Primaria
Completa y con rtespecto a B. Aeropuerto el 76,92% posee Primaria Completa y el
15,38% Secundaria Incompleta.

Asimismo no se registra en ninguno de los dos Secundarta Completa.

Tomando los Programas Sociales observamos que en Vila Santillan el nimero de
beneficiarios del Programa INAUN es de 139 v 285 en B. Aeropuerto, dentro del
Programa PRO-VIDA, Ayelén tiene 55 beneficiarios en Aeropuerto, 50 en V. Santillan,
Cumelén posee 14 beneficiarios en Aeropuerto v 13 en V. Santdlan; en los Talleres
Comunitarios V. Santillan tiene 79 beneficiarios v 68 B. Aeropuerto y en Apoyo Escolar
V. Santidlan wene 40 y 30 el otro barrio.

Conclusién

Tomando indicadores como es el de N.B.I. ambos barrios no presentan porcentajes
alarmantes, por lo que el nivel de satisfacciéon de necesidades es en general bueno,

en relacion al total de poblacion existente se desprende que éstos tienen posibihidades
para garantizar la vivienda v el acceso a servicios como son la luz eléctrica, gas y agua
potable entre otros lo que mejora sus condiciones de vida y evita el deterioro en las
condiciones generales de saneamiento ambiental.

A este respecto Los Gobiernos Municipal y Provincial implementan acciones con el fin
tratar las problematicas que se desprendan de las famihas mas vulnerables. Como se ve
en los cuadros por barrio sobre Programa Sociales, a través de Ayelén, Comedores,
Cumelén v otros se asiste permanente a la poblacion.

El indice de desempleo es bajo v se observa que en estos hogares por lo menos uno o
dos miembros por familia esta ocupado v los casos de desempleo suelen atenuarse con
la puesta en marcha de los Programa Provinciales de Trabajo.



En el plano educativo, el nivel de asistencia en la poblacion de 6 a 124 afios a
Establecimientos Educativos alcanza el 94% en su totalidad en tanto que el indice de
personas que no saben leer ni escribir es del 1,8% en el B Aeropuerto, siendo sumnilar en
V. Santillan en relacidn al total de la poblacion que 12 misma presenta. Vemos que la
educacion ocupa un lugar importante en las familias de estos barrios como posibilidad
de desarrollo personal; caracteristica que le es propia a los sectores medios de nuestra
soctedad.

Otro aspecto que ha merecido nuestro analisis en el presente diagnodstico ha sido el
relevamiento de el numero de jdvenes menores de 18 afos con causa judicial. De
acuerdo a los datos brindados por el Programa INAUN el porcentaje de poblacion
atendida por el mismo es escaso y el tipo de atencion comprende actividades destinadas
a las familias y a su fortalecimiento vincular.



Caracterizacion de los Barrios Seleccionados:

BARRIO VILLA SANTILLAN

Caracteristicas de la Poblacion:

EDAD

Total NBI Total NBI
0 - 1 arios 246 52 256 57
2 - 5 afos 566 103 515 121
TOTAL 812 155 ! 178
Edad Fértil (13-49 afios) 2927 339
POBLACION TOTAL 10546 701 5392 736

Fuente: Censo Nacional de Poblacion v Vivienda. 1991.-

2716

Total del Barrio 2890
Precarias 265

Hacinamiento 166
Habitantes hogares con 973
hacinamiento

Servicio cloacal 1802

Servicio eléctrico 2706

Agua corriente 1572

Fuente: Censo Nacional de Poblacién v Vivienda, 1991.-

6 a 14 anos | 1994 12 1890 92 0
Poblacion 10546 244
total

Fuente: Departamento Estadistica Educanvade la D.G.E. v C.




Programas Sociales

INAUN

(Personal) 18

(Beneficiarios) 139

Programa Pro-Vida | Ayelén 50

(Beneficiarios) Cumelén 13
Talleres 79
Comunitarios 40
Apoyo Escolar

Programa Pro-Vida | Avelén 3

(Personal) Cumelén 2
Talleres 4
Comunirarios 1
apoyo Escolar

SIPIEM- Sistema Provincial de Informacion, Evaluacidn y Monitoreo de Programas Sociales.

Educacion: J.I.N. (Jardines Infantes Nucleados)

JLN.N°7 Matricula: 45 1 g" e::ﬁor ¢
( 3 secciones ) 1 icedirector
1 Secretaria

Fuente: Departamento Estadistica Educanva de Ja D.GE. v C.

SALUD: Centro de Salud

Total Consultas 763 755 937 1214 1258 | 1231 839
Ginecologia 47 38 54 57 53
Medicina General 228 251 407 397 442 304

Psicologia 43 118 142 127 138 74




Obstetricia 65 70 69 71 72 52
Odontologia 194 175 256 258 167 82
Total de practicas 1520 1991 2123 2815 1998 2191
Inyecciones 507 488 554 947 556 547
Nebulizaciones 349 468 392 590 687 815
T. Arterial 303 446 586 644 297 474
Curaciones 253 388 308 286 297 189
Vacunas 108 201 283 348 161 166

Fuente: Esradisiticas Vitales y Hospitalanas de la Provincia de La Pampa.

Personal:

Administrativos

Profesionales

Servicios
Generales -

Técnicos
Auxiliares

y

Fuente: Estadisticas Vitales vy Hospitalarias de la

Provincia de La Pampa.




BARRIO AEROPUERTO

Caracteristicas de la Poblacion:

EDAD

Total NBI Total NBI
0 - 1 afios 70 6 52 3
2 - 5 afios 150 14 178 8
TOTAL 220 20 230 . 1
Edad Fértil (13-49 afios) 703 30
POBLACION TOTAL | 1199 75 1239 59

Fuente: Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991.-

Total del Barrio

Precarias

Hacmamiento 17

Habitantes hogares con 109
hacinamiento

Servicio cloaca 497

Servicio eléctrico 577

Agua corriente 565

Fuente: Censo Nacional de Poblacién v Vivienda. 1991.-

6 a 14 afios 592 0 584 8 0
Poblacion 2438 46
total

Fuente: Departamento Hstadistica Educatva de la D.G.E. y C.



Programas Sociales

Comedor Infannl

(Personal) 7
(Beneficiarios) 285
Programa Pro-Vida Avelén 55
(Beneticiarios) : Cumelén 14
Talleres Comunitarios | 68
Apoyo Escolar 50
Programa Pro-Vida (Personal) é:lilsllen '21'
Talleres Comunitarios | 3
Apoyo Escolar 1

SIPIEM- Sistema Provingial de Informacion, Evaluacion v Monitorco de Programas Sociales.

Educacion: J.I.N. (Jardines Infantes Nucleados)

e e — Director
J.I-N. N. 3 J.\"Iﬂtrlc‘.l!.ﬂ. 85 1 Vicedil-ector
(4 Secciones) i Secretaria

Fuenre: Departamento Estadistica Educativa de la D.G.E. y C.

SALUD: Centro de Salud

Total Consultas 877 668 1359 1258 1411 1446 937
Ginecologia 42 75 69 81 78 10

Pediatria 219 197 172 239 219
Medicina General 426 638 568 642 702 455
Psicologia 52 137 93 106 123 171




Obstetricia 23 32 40 57 61 10
Odontologia 125 258 291 353 243 172
Total de practicas 1290 2067 1827 2263 | 2323 2491
Inyecciones 484 054 556 674 676 732
Nebulizaciones 210 390 466 546 651 848
T. Arterial 418 584 503 587 547 595
Curaciones 178 262|107 |24 |272 | 206
Vacunas 177 195 242 177 110

Fuente: Estadisticas Vitales v Flospitalarias de la Provincia de La Pampa.

Personal:

Administrativos

Profesionales

Servicios
Generales

Técnicos
Auxiliares

y

Fuente: Estadisticas Vitales v Hospitalanias de la

Provincia de La Pampa.




CIUDAD DE GENERAL PICO

General Pico es cabecera del Departamento Maraco, que en lengua araucana
significa “Aguada de la liebre”.

Se encuentra ubicada al N.E. de la provincia y mita al Este con la provincia de
Buenos Aires. Se encuentra a 143 m sobre el nivel del mar y dista 131 km de la ciudad
Capiral (Santa Rosa) y a 660 km de la Capital Federal.

Estd ubicada dentro de la regidn llana o pradera. Cuenta con el 93% de la
poblacion total del Departamento al que pertenece.

Caracteristicas demograficas

Segun el C.N.P.V. del atio 1991 la cudad de General Pico contaba con 12.377
hogares lo que hace un promedio de 3,38 personas por hogar, levemente mferior a la
media nacional (3,6 personas por hogar); de estos el 20,69% correspondia a hogares
con jefa muyjer, también por debajo de la media nacional (22,3%). En el ultimo censo
nacional se evidencid un mncremento de la jefatura femenina respecto al censo del aio
1980, tendencia que se habra profundizado en los dltimos afios segin manifiestan
informantes calificados de la ciudad.

Para la implementacion del programa de Prevencion Comumnitaria de Adicciones
se seleccionaron dos areas geograficas considerando caracteristicas demograficas de
relacion directa con el programa, orientada a sectores de alta vulnerabilidad. Los
sectores seleccionados se ubican en asentamientos urbanos con predominio de
poblacién obrera o ex obrera. No se utilizé para la seleccion el indicador NBI debido a
que en la poblacidon de la ciudad de General Pico es de mayor gravedad la problematica
del desempleo con numerosa poblacién empobrecida por bajos o nulos ingresos
(nuevos pobres), que la pobreza estructural.

Estos dos sectores quedaron conformadas de la siguiente manera:

Sector [- Barrios Frank Allan, Don Bosco y Carlos Berg,
Sector II - Barno El Molmo.

Cabe aclarar que el sector I actualmente posee una estructura muy diferente a la
censada en el afio 1991 por la construccion de nuevos nicleos habitacionales, por lo
que las proyecciones carecerian de valor.



Participacién econémica y empleo. Pobreza.

Evolucién de las principales fuentes de produccién, ingreso y empleo de la
provincia de La Pampa y de la ciudad de General Pico.

La Pampa se caracteriza por ser una provincia esencialmente agricola-ganadera,
asi lo demuestra la participacion del 56,14 % del sector primario en el Producto Bruto
Geogrifico en €l ailo 1990, en el que €l 33,90 % pertenecia al sector agropecuario y el
2,2 % a la mineria. Los cereales, las oleaginosas, el ganado bovino y en menor medida la
leche son sus principales producciones. El sector probablemente hoy halla aumentado
su participacion en el PBG, esencialmente por la caida del sector mdustrial, no obstante
¢l mismo esta pasando por un periodo de crisis producto del profundo endeudamiento
que ha experimentado en los dltimos afios, por la baja productividad de los pequefios y
medianos productores, por los altos costos internos, por la necesidad de reconvencidn,
etc.. Este sector producto de los avances tecnolégicos y la modatidad productiva local
de tipo extensivo, ocupa poca mano de obra en forma directa, lo que genera la
emigracién de poblacion rural, especialmente la de joven edad.

El sector secundario, integrado por la actividad industrial, la produccion y
distribucién de electricidad, gas natural y agua y la construccidon publica y privada,
participaba en 1990 con casi ¢l 21% del PBG. En el aiio 1988 el sector manufacturero
tuvo una participacioén de 12,05 % del PBG, pero a partir del afio 1990 comienza una
fuerte declinacién del sector llegando al afio 1993 con una participacion estimada en el
6,4 % de PBG. Esta tendencia del sector ha continuado hasta el presente generando los
actuales problemas de desocupacién. La rama de actividad del sector tmas importante
es la de alimentos y bebidas dentro de la que se destaca la actividad frigorifica. El
segundo lugar en importancia segin el Censo Econdémico de 1985 lo ocupaba la
industtia metalirgica orientada en general a la provision de maquinanias y equipos para
la actividad agropecuaria y se ubicaba en su mayor parte en la ciudad de General Pico.
Esta industria en la década del 90 entro en una grave crisis que desemboco con la
quiebra de las empresas mas importantes del rubro con expulsion de numerosos
obreros muchos de ellos altamente calificados. La industria metalirgica sumamente
importante para la economia regional por la mano de obra directa e mdirecta que
ocupaba, actualmente no se ha reactivado.

Fl sector terciario, de COMErCio y Servicios experimento un gran crecimiento a
comienzo de la década actual, principalmente en pequefios comercios, COMO
consecuencia principalmente de la privatizacién o reestructuracion de las empresas del
estado. Hoy el sector esta pasaudo por una grave crisis producto de la saturacidon de
alpuno de los rubros, el circulo vicioso de la desocupacion y la tendencia  del sector
hacia las grandes tiendas (Supermercados, Hipermercados, etc.). Las pequefias empresas
unipersonales de servicios orientadas a la atencién de problemas hogarenos (Plomeros,
gasistas, cloaquistas, etc.) fueron las primeras que colapsaron por la gran saturacion de
la actividad.



Las ciudades més industrializadas de la Pampa son Santa Rosa y General Pico;
esta niltima es la que sufrié el mayor impacto de la situacion descripta anteriormente
debido fundamentalmente al predominio en décadas pasadas de una industria
metalirgica floreciente hoy desfalleciente; y a la baja oferta de empleo publico situacton
que la diferencia de la ciudad capital.

Actividad economica de la poblacidn.

Segun el CNPV del afio 1991 el 60,5 % de los habitantes de la provincia de 14
afios y mas conformaban su poblacion econdmicamente activa y sumaban 110.993
personas, de las cuales el 66 % eran varones y el 33,9 % mujeres. El 3,5% de esta fuerza
de trabajo se encontraba desocupada, fendmeno que afectaba en mayor medida a las
mujeres.

Durante el periodo intersensal 1980 - 1991 dismmuyé la proporcion de
trabajadores en relacion de dependencia dentro de las estructura ocupacional de la
provincia. Este proceso tiene su origen en la retraccidon del sector privado como
generador de empleos en la economia pampeana

Varmcmn de la poblacion ocupada segun categona ocupacxonal penodo 1980/ 1981

Obteros o empleados 63,1% -4,9%
Sector publico 21,4 % -
Sector privado 38,0% -12,6%
Servicio domestico 5,7% +28,1%
Trabajadores por cuenta propia 22,5% -0,4%
Patrones 8,0% +12,5%
Familiares sin remuneracion fija 4,4% +52,2%

Como se observa en la tabla el sector de trabajadores por cuenta propm se ha
mantenido casi sin variacidn, pero ha crecido en forma substancial la proporcidon de
trabajadores familiares sin remuneracién fija y el servicio domestico, a la vez que se ha
incrementado lgeramente la proporcion de patrones o empleadores. Estos datos
indican que en el periodo considerado se produjo un incremento de la economia
informal en la provincia a expensa de sus sectores mas organizados.

Esta sitiacion de pérdida de empleos por crisis del sector privado se agudizo en
la situacién pos-censo 1991; asi lo muestra la evolucion de la tasa de desocupacion
medida por la Encuesta Permanente de Hogares (EPH) en el conglomerado urbano
Santa Rosa-Toay ; que presenta una tendencia ascendente, principalmente a partir de la
onda octubre de 1993 para hacer un pico en la onda mayo de 1996(ver cuadro 1).



TASAS [1991 1992|1993 1994 1995 1996 1997 1998  [1999
*)

Ma |Oct |Ma [Oet [Ma [Oct [ May [Oct. | May. [Oct [Ma |[Oct. |Ma | Oct [Ma | Oct | May.

Activi 400 | 40,0 39,0 300 | 384 | 307 | 403 | 405 419 41,1 | 412 1 41,4 432 1421 (43,1 |43 [44,1
dad

Empleo  [390 1385 1376 1378 | 370 [377 | 380 |384 [383 370 | 364 378 38,1 | 382 (388 1393 [3960
5

Desocup | 24 2,7 39 2.4 3.9 2 5,7 52 85 106 1117 | 86 119 1953 100 (113 [ 116
ados
Subocup [ 31 34 38 |38 135 3,3 3,4 3,1 4.6 6,3 |65 6,1 124 199 197 11,8 | 10,6
ados

(*) Datos Provisorios
Fuente: Encuesta Permunente de Hogares- Dir. General de estadisticas y Censos. Pcia. De La Pampa.

No obstante este conglomerado no seria representativo de la situacién de
desempleo en la ciudad de General Pico, esencialmente por la importancia del sector
publico como categoria 0cup1c1o:nl de la cwudad capital. Comparando a ntvel de
division politico-administrativa segin el CNPV 1991, los Departamentos Capital-Toay
tienen un 44 % de los obreros y empleados pertenecientes al sector publico, contra un
29 % del Depto. Maraco en el que predomina el empleo privado con el 58 % (ver tabla
N°G). Esta diferente estructura ocupacional, mas la grave crisis del sector mdustril
metal-mecanico; sector predominante en la ciudad de General Pico, hacen suponer que
la situacién de desempleo en esta ciudad supera ampliamente las evidenciadas por las
tasa de desempleo medidas por la EPH en el citado conglomerado urbano.

Tabla N°G - Poblacién de 14 afios o mas ocupada segin categoria ocupacional de
obtrero o empleado pot sectores, segun division politico-administrativo.

 Division politicak: " SRR Totale + 1.7 Sector:publcoRifiy Sectonprivadoiy: |44 Servicioidomestico: -
Provincia 66.234 22.954 33.521 7.759
Provincia 100 % 35 % 54 % 12%
Deptos.Capital -Toay 23.89%6 10.406 10.982. 2.508
Deptos.Capital -Toay 100 % 44 % 46 % 10 %
Depto. Maraco 11.807 3.483 6.905 1.419
Depto. Maraco 100% 29 % 58 % 12 %

Situacion de pobreza de la poblacion segun el indicador NBI .

Segin el CNPV de 1991 la provincia de La Pampa con el 12 % posee una de las
poblaciones con NBI mas bajas del pais, mejorada esta situacion solamente por Capital
Federal y la Provincia de Bs. As. exceptuando el cono urbano. Este fenomeno se repite
pata el Departamento Maracé que en el censo poblacional de 1991 presenté el
indicador mas bajo de toda la provincia; no obstante como se exphcara en el acapite
siguiente este indicador no es aplicable en una provincia que se ha caracterizado en los
sucesivos gobiernos port realizar una administracién ordenada y orientada a satisfacer
las necesidades basicas de los pampeanos, garantizando la vivienda digna, la atencion de
satud, la educacién y los servicios. La problematica de pobreza actual gira en torno al
desempleo, con la dificultad de que actualmente no se cuenta con ninguna medicion de
linea de pobreza y en especial en la ciudad de General Pico en que no se realiza por
ahora la Encuesta Permanente de Hogares.



En el tabla N°8 se detalla la poblacién NBI y no NBI de la ciudad de General
Pico por grupo de edad y segun sexo.

Tabla N°8: Poblacién NBI y no NBI _por grupos de edad segiin sexo..

“Tramos;, Total “Porcent, | " o NBIRE SR

,De._edad ke NBI e Varonid [:: Mijesi sl otalidt s Mardn & [ e
Total 41. 837 9.98% 4.149 2.056 2.093 37.388 18.378 19.310
0-1 1.711 17.97% 304 151 153 1.407 691 716
2-5 3.370 25.34% 520 263 257 2.870 1.469 1401
6-12 5.916 11,77% 696 359 337 5.220 2.652 2568
13 - 14 1.680 10,09% 162 73 89 1.446 713 733
15-19 3.502 9,83% 343 152 191 3.159 1.595 1.564
20-29 6.057 11,26% 679 - 352 327 5.378 2656|2722
30—49 10.436 7,25% 753 308 355 9.683 4.741 4.942
50 v mis 9.217 21,97% 692 308 384 8.525 3,861 4.6064

Fuente: Elaborado por Sipiem, en base al Censo Nacional de Poblacidn y Vivienda 1991 (INDEC
1991)

Situacién actual de la pobreza en la ciudad de General Pico

Como se dijo en el acipite anterior en el afio 1991 los hogares con Necesidades
Basicas Insatisfechas (NBI) representaban el 9 % de todos los hogares del
departamento Maracd, el porcentaje mas bajo de toda la provincia de La Pampa; pero
la caida del empleo por el cierre o achicamiento de las principales fuentes de trabajo
local en los ultimos cinco afios a afectando la capacidad de subsistencia de numerosos
vecinos de nuestra ciudad.

A nuestro criterio, la utilizacidén del indicador de NBI no resulta el mas adecuado
para la medicién de la pobreza en nuestra comunidad ya que el mismo mide
esencialmente la pobreza estructural y relega 2 un nivel inferior las situaciones de
desempleo que caracterizan a los nuevos pobres. No obstante utlizando como
referencia para analizar la situacién actual de pobreza los indicadores utilizados para la
determinacién de las NBI, con una explicacion cualt-cuantitativa de la sttuacton actual
nos permitira clarificar la situacién de empobrecimiento local.

El indicador NBI se construye considerando cinco criterios:

1) Hacinamiento : hogares que tuvieran mas de tres personas por cuarto.

2) Vivienda : hogares que habitan una vivienda de tipo inconveniente.

3) Condiciones Sanitarias : hogares que no tuvieran ningun tipo de
retrete.

4) Asistencia Escolar: hogares que tuvieran algin niflo en edad escolar
que no asistia a la escuela.

5) Capacidad de ‘Subsistencia: hogares que tuvieran cuatro O mas
personas por miembro ocupado y, ademds, cuyo jefe tuviera baja
educacion.




Los tres poimeros indicadores, hacinamiento, vivienda y condiciones sanitarias
son problemas que han sido fuertemente atacados por las diferentes administraciones
locales y provinciales, como patte de sus politicas de mejoramiento de las condiciones
de vida de los pampeanos, de forma tal que actualmente el 33 % de las familias de la
ciudad ocupan una vivienda construida a través de algin plan local, provincial o
nacional. Pero la situacién actwal de desempleo o subempleo unido a anteriores
situaciones de desidia respecto al pago de las cuotas por parte de algunos benefictarios
hacen que potencialmente 1350 adjudicatarios se encuentren en condiciones de perder
su vivienda en manos del banco Hipotecario Nacional, por inconvenientes en
regularizar su situacién de endeudamiento.

Segiin estimaciones el departamento Maracé contaria con 13.807 hogares,
indicando que el 9,77 % de los hogares se encuentran en tesgo de perdida de su
vivienda digna.

También son bastantes generalizados los casos de desalojo de las familias
arrendatarias y asi como la existencia de nuevos asentamientos en los ultimos dos afios
en viviendas totalmente deficitarias en areas marginales de la crudad.

La provisién de agua y servicios sanitarios es otro problema actualmente resuelto
en un alto porcentaje dado el esfuerzo de los gobiernos locales de llevar los mismos a
todos los sectores sociales. Estos servicios son suministrados por la Cooperativa local
junto con el servicio de energia eléctrica. La situacidn actual es que la falta de pago de
estos servicios por parte de aproximadamente 4.000 asociados de la cooperativa le ha
obligado a la misma a iniciar una campafia agresiva de suspencion del servicio de
energia eléctrica, con todas las implicancias sociales que significan la mterrupcion de un
servicio hoy tan esencial. E1 municipio local ha atendido el 26 % de los casos de cortes
de energia eléctrica con programa de pago de la deuda por trabajo comunitario.

La educacién como la salud siempre ocuparon un lugar muy importante en las
politicas provinciales; inclusive todos los programas sociales orientados a nifos
provenientes de familias de bajos recursos en edad escolar tienen como condicion su
escolarizacion. Esto hace que nuestra ciudad tenga un bajisimo porcentaje de nifios en
edad escolar que no asisten a la escuela. Uno de los programas de mayor mmpacto en la
poblacidn escolar es la de comedores escolares que se incrementaron de un numero de
tres en el afio 1991 a una cantidad actual de seis establecimientos.

Por otra parte, si se relaciona la matricula escolar ( 5 a 14 afios ) de toda la
ciudad con el nimero de nifios que asisten a los Comedores Escolares, se comprueba
que estos ultimos representan el 17 % del total de alumnos del nivel preescolar y
primario.



Respecto  a el indicador de la capacidad de subsistencia, debe-destacarse la
incidencia de la grave situacién de desempleo actual. Hacia mediados de la década del
'80 se inicid el cierre -paulatino pero continuo- de las fabricas y la quiebra de las grandes
empresas que caracterizaban a la economia de nuestra cudad y que constituian la mayor
fuente de ocupacién de mano de obra intensiva. En la década del "90 se profundizo la
crisis economica regional produciendoce la expulsién de numerosos trabajadores
muchos de ellos altamente calificados por las caracteristicas de la industra local
prevalecientc (metal - mecinica). A esta problematica del desempleo, también
contribuyd la privatizacion de dos grandes empresas piblicas, como Ferrocarnles
Argentinos y Entel, que racionalizaron su personal. Una porcion mmportante de esta
mano de obra fue ocupada por la obra publica local y provincal, pero la disminucion de
la actividad en el rubro de la construccidn publica como privada en el aiio 1996 nos
pone en un mivel de carencia de trabajo critica. Si bien no se dispone de mformacion
estaclistica sobre desempleo o linea de pobreza ya que las mediciones en la provincia de
La Pampa se realizan en el conglomerado Santa Rosa - Toay; debido a las caracteristicas
diferenciales de nuestra ciudad con mayor predominio del empleo privado de tpo
industrial y comercial se supone un indice sensiblemente mayor de desocupacton,
respecto al citado conglomerado.

La situacion descripta anteriormente llevd al empobrecimiento de muchos
hogares que comenzaron a ver limitadas sus posibilidades de vida digna, encontrandose
con problemas hasta para garantizar el nivel de alimentacidn de sus miembros. Fste
fendmeno se puede constatar considerando el aumento de la poblacién en edad escolar
que asistc a los comedores y al incremento de la demanda de asistencia alimentaria
municipal en un 160 %, con respecto al afio 1991, a pesar de los planes nacionales y
provinciales que también cubren estas necesidades. Si se consideran los planes
nacionales vy provinciales que operan en nuestra ciudad este mcremento  seria
aproximadamente del 340 %. Actualmente el munictpio entrega 2.200 bolsas por mes
de alimento del plan alimentario municipal y 400 cajas de los planes nacionales
(ASOMA y APOSODE) vy la delegacion provincial del Ministerio de Salud y Accidn
Social entrega 1.700 caja mensuales del programa alimentario nacional PRANL En el
afio 1991 solamente existian planes de asistencia municipal con un miximo de 1.200
entregas mensuales.

El registro de personas desempleadas venfica 2.410 mscriptos, pero el mismo no
incluye al grupo etireo de 14 a 18 afios y no se ha realizado una promocion de dicho
SErvicio.

A pesar de ser una ciudad que ha tratado de garantizar la vivienda y los servicios
a sus habitantes, la actual crisis socioeconomica por la que atraviesa nuestro pais ha
repercutido hondamente en la economia regional generando una peligrosa situacion de
desocupacion. Esta situacion lleva a que actualmente las politicas sociales estén
abocadas fundamentalmente a garantizar la alimentacién a sus ciudadanos, relegando las
demas areas de accion a un segundo plano.



Caracteristicas de los Hogares beneficiarios del Programa PRANI:

Al diagnéstico de situacion planteado agregamos un estudio efectuado sobre el
total de encuestas realizadas en hogares beneficiarios del Programa PRANI, de los
cuales se selecciond una muestra para un nivel de confianza del 90%. Tomamos el total
del universo para el analisis global, pero hacemos especial incapié en los sectores
seleccionados para el programa, es decir los sectores Iy II1 de la encuesta. Se vuelcan a
continuacion las conclusiones mas relevantes:

Universe: Total de hogares con familias beneficiarias del Programa PRANI de
Gral. Pico

Unidad de andizsis. cada uno de los hogares

Muestra: Se organizaron cuatro sectores 2 los fines del estudio:
Sector I: Barrios F. Allan, Don Bosco, Carlos Berg.
Sector IT: Barrios Malvinas, Roca, San Etelvino.

Sector I1I1: Barrio EI Molino
Sector IV: Barrios Energia y Progreso, Indios Ranqueles.

Tabla N° 9. - Para un nivel de confianza del 90 %. se tomaron alcarocamente las siomentes muestras:
)

Sector L. -~ | Secror I1 . SectorTIL..: .~ . | - SectorIV:

Tofal © Muestra | = TForal _Muestra Total ~ ‘Muestra Total Muestra

331 . 249 41 267 33 289 52

Se sintetizan a continuacién las vadables v sus categodas de mayor relevancia:
1. Jefes de hogar segin relacidn parental
Sobre el total de las muestras vemos que en el 78,2% de los hogaces son jefes los padres; en el

20.2% son las madres; otros 0,.8%. Analizando los cuatro sectores el mayor porcentaje de madres al
frente del hogar se daen el N° IV, y el menor en el N° L

Tubla N® 1

. SectorT - ... SectorII - Sector IIL- | i SecrorIV. - TOTAL
. F % |- F. % F _D/o . F. % _F .-;ofo:
‘Madre 3 6,4 11 26,8 10 18.9 15 28.8 39 20,2
‘Otros 2 4.3 1 24 0.0 0,0 0 N0 3 1,6
Padre 42 B9+ 29 707 43 81,1 37 712 151 78.2
Total 47 100,06 41 1000 33 100,0 32 1000 193 1000

2. lefes de hogar que trabyajan
. gar |

En el 69,4 % de los hogares el jefe de hogar trabaja; el 20,6 se encuentra desocupado. De los
desocupados et mavor porcentaje se presenta en el sector L1 (41,5 %).




3. Hogates con la presencia de un solo conyuge

Tabla N 11
o | . Seetor I it . SectorIL . Sector II1 Secror IV=. | . TQTAL ...
F % '} F % F % F - %- -1 F. Yo
Si 6 128 i2 29,3 10 18,9 16 308 # 228
No | 41 81,2 29 71,7 43 81,1 36 3921 149 77,2
Total 47 1400 41 1000 53 1000 52 10001 193 1000
El 22,8 % del total de hogares tiene un solo conyuge: sc encuentra en ¢l sector [V el mayor porcentaje de
hogares monoparentales (30,8%).
4. Hogares segan estrucrura familiar
E120,7.% de los hogares tiene una estructura ampliada. Vemos que en cl sector T se presenta
con una frecoecia del 35,8 %o.
3. Miembos del hogar que trabajan
Tabla N® 12,
: PADRE _.MADRE -~ ..~ OTROS .
T8I T TONO SE . [ - NO- SL T NO
Secror: F % o [E. | % F Yo F Y. Y HE - [ %
Secror I -~ 32] 762 10| 238 51 215 39 885 3 6,6 Hi 936
Sector IT . 19| 633 11 26,7 91 220 321 780 4 9,8 371 902
-Ssector 11T 33 814 8] 28p6 15{ 288 37 N2 5 9,6 471 904
Sector. IV i 28| 737 0] 223 12| 235 39 765 2 4.0 301 960
TOTAL - 1441 745 39) 2355 41] 218} 147] 782 14 731 178 927

En el 74.53% de los hogares.el padre trabaja; en tanto que ks madres lo hacen en el 21 8
%.Respecto de otros miembros del hogaren el 7,3 % por lo menos uno de ellos trabuja. En relacion a la
distnbucidn por sectores la misna s homogeénea .

6. Distabucion por grupo de edad de las madres

Tabla N 13.

Sector I “Sector IL © SectorIII | SectorIV. " | ~~#-Total”

SF ol % B | % F - % . F | Yo | FOU % -
16ai9. - - 2 4.65 3 7,31 0 0.00 7 13,72 12 6,50
20a24 10 2325 6 14,63 15 29,41 11 21,06 42 227
25 a29 16 37.20 12 290,26 14 2745 13 25,49 33 297
30a34: . 6 13,95 10 24,39 10 19,60 5 9.80 30 16,2
35239 - 3 16.62 3 12.19 3 7.84] 11 2156] 25 13,3
402 44" 3 6,97 3 7.31 G 11,76 4 7.84 17 9.2
45y + 0 Q.00 2 4,85 2 5,92 0 .00 4 2.2
Tatal 43 100.00 41 100,00 31 100,00 51 10000 185 100.00

=24/,

Fn el 29,7 % de los hogares, las madres se encuentan en la franja etirea de 25 a 29 afios; el 22.7% s¢
encuentea en el grupo de 20 a 24 afios.Los menores porcentajes se encuentran en los grupos etarcos de

adolescentes (13,72%).




7. Cantidad de personas por hogar

El 61% dc los hogares pertenecen a la calificacion de familia numerosa. El mayor porcentaje se
presenta ea el sector L

Tabla N° 14

Secior I Sector II . Sector Il Sector IV Total
F %- F % .- F - | % -} F % . K 7 %
2 2 42 2 4,9 3 5,7 1 1.9 8 4,1
Jy4 10 21,2 14 341 11 20,7 16 30,8 51 26,4
5a8 31 66,2 21 51.2 33 622 34 654 119 61,7
9y + 4 8,4 4 9,8 6 11,4 1 1,9 15 7.8
Total - 47 1000 41 1000 53 1000 52 1000 193] 1000
8. Poblacién potencialmente activa (PPA) por hogar
En el 58.5% de los hogares 2 de sus miembros son PPA; en el 13.5%solamente 1 de ellos lo es.
Con 3 miembros se encuenrea el 13% de los hogares. No hay diferencias entee los sectores de estudio.
9. PPA que trabaja
En el 24, 9% de los hogares ningiin miembro trabaja. Con un solo integrante que trabaja
encontramos ¢l 61%.
Tabla N° 15.
~SeciorI | Secrorll  Sector III - “. Sector IV .-~ | - 'Total =
- F % b F %o E .| % -~ F % | F Y
0 11 234 15 36.6 9 16,98 3 25,00 48 249
1 30 63.9 20 48.8 34 64,15 34 65,38] 118 61,1
2 - 5 10,6 5 12.2 3 13,09 5 9.62 23 11,9
3 0 0.0 1 24 1 1.89 0 0,00 2 1.0
4. 1 21 0 0.0 1 1,89 0 000 2 10
Total 471 1000 41 100,0 53] 100,00 321 10000 193] 1000
10, Tipo de empleo
En ¢l 14% de los hogares, por lo menos 1 de sus miembros se desemperia como beneficiario
de los Programas de Empleo Transitorio det MTSS. En el 29% el tipo de trabajo es “changas”, el 7.7%
es empleo doméstico. Con trabajo estable (mdustria, comercio ¥ servicios) 20,2%. Con otra fuente de
ingresos (Jubilacidn, Pension, cuentapropistas, etc.) 19.7%.
11. Distribucién de nifios menoges de 12 anos
Cn el 53% de los hogares entre 2 v 3 miembros son mirios menores de 12 aiios. En el 31,6%
encontramos entre 4 v 7 miembros en este grupo etdreo. En cl sector III, es en el unico donde se
cacuentran entre § v mas miembros menores de 12 afios porc hogar en un 3,7%.
Tabla N 16.
Sector I - Sector I1 Sector 111 - Sector IV .~ Toual
F Yo F Yo B | % ‘F’ Yo . F %
1 6 12,7 8 19.5 7 13,2 3 5,8 24 12,4
2vy3 24 51,00 20 48,5 52 60.4 30 37,0 106 55,0
4a7 17 36,3 3 32,0 12 22,6 19 36,6 ) 31,6
3y + 0 0,00 0 ) 2 3.7 0 0.0 2 1.0
Total 471 1000 41 1000 531 1000 320 1000 193 100.0




12. Distribucion de nifios v adolescentes por hogar v sector

En el 67% de los hogares hay entre 2 v 4 nifios menores de 5 afios. En el 32% hav un solo nifio
en esa franja de edad. Por otra parte el 41% de los hogares no tiene miembros entre 6 y 12 afios y el 29%
tiene entre 2 v 4 miembros para este grupo etareo. En las edades de 13 a 18 aflos encontramos que solo
el 30% de los hogares tienen entre 1y mis miembros adolescentes.

Tabla N® 17.

< 5 afios I o balZafies . | . 13'a 18 afios

0 il " 24 5-7 0 1 2-4 5-7 0 -1 2-4 5-7
Sector |47 - 12 35 - 22 10 15 0 37 3 3 0
I % - 25 73 - 16 21 31 - 78 10 10 -
Sector |41 - 17 23 1 18 12 11 0 26 10 ) O
1o % - 41 36 2 43 29 26 - 63 24 12 -
Sector ~ | 53 - 21 32 - 22 16 13 2 38 6 9 0
SOOI % - 39 60 - 41 30 24 3 71 11 1 -
- Sector. | 52 - 12 40 - 19 13 18 0 35 8 9 1]
VI % - 23 6 - 36 23 34 - 67 13 17 -
Totales | 193 - 62 130 1 81 53 a7 2 136 29 28 0
' % - 32 67| 03 41 27 29 1 70 15 14 -

13. Discapacirados

Encl 6.7 % (14) del total de hogaces, 1 de sus miembros presenta algin tipo de discapacidad
mental, motora o sensorial. No se observa un predominio de un tipo sobre otro. La mavor frecuencia de
la muestra se presenta en el sector 111, con 6 hogares con 1 discapacitado, y en sector 11 en un solo hogar
enconteamos 2 discapacitados,
14. Hogares Segun Lugar de Asistencia Médica

El 91,5% de las familias se atende en establecimientos de Asistencia Pablca.

El 7% lo realiza un establecimientos privados v el 1,5% unliza ambas modahdades.

Tabla N° 18.

Total General::

F T
Pablica ~ - 177
Privada .. ... - : 16 i
Mixta - 3 1,3

15. Hogares Donde por lo Menos 1 Miembro tiene Obea Soaal

En el 13,5% de los hogares, por lo menos un miembro posee Obra Social; en cambio. en el
84.5% ninguno la posee.

Tabila N° 19.

Sectoq Sector [ Sector 11 - Sector III SectorIV: - - Total
0.5. F Ya - F Yo F % . F - % F Yo .
SI - § 17,0 6 14,6 7 132 9 17,5 300 13,5
NO 39 83,0 33 85,4 46 86,8 43 82,7 163 84,5
Fotal 47 1000 41 100,004 53 1000 52 1000 193 100.0




16. Hogares con Presencia de Mujeres Embarazadas al Momento de la Encuesta

En el 13,5% de los hogares uno de los miembros estaba embarazada al momento de realizarse
la encuesta.

Tabla N° 20.

Sectof  SectorI -] SectorIl . Sector IT1 - . Seector IV ° - -. Total
1 - F | % F i % F | % T F . % - F . | %.
403 85,1 38 927 45 84,9 &4 82,6 167 86,5
: 7 149 3 7,3 8 15,1 8 15,4 26 13,5
otal 4] 1000 41 100,00 33 1000 52 100.0 193 100,0

17. Hogares con Alguna Patologia Aguda o Crénica en Alguno de sus Miembros al Momento de ia
Encuesta

Fl 80% de los hogares no tienen personas con patologias agudas o cronicas, el 18,7% tienen
una persona que si padece alguna patologia v el 0.5% ticnen dos personas en el hogar con enfermedad.

18. Hogases segun Tenencia de Vivienda

Ein el 61,1% de los hogaces la tenencia de la vivienda es propia. En el 20,7% es cedida y
alquilada en el 16,1%.

En ¢l sector 11T s¢ registrd el menor nimero de hogares con teaencia de vivienda propia
s

(30,9%), mientras que el mavor porcentaje pertenece al Sector I {68,1%).

19. Hogares segun ocupacién de la vivienda

En et 74,6% de los hogares la ocupacién es individual, en el 18,1% es compartida. En el sector
I1I se encuentra el mayor porcentaje de viviendas compartidas (26,4%).

20. Hogares segan Cantidad de Habitaciones de la Vivienda
El 46,1% de los hogares poseen dos habitaciones en sus viviendas; el 27,5% solo posec una
habitacién y el 22,3% posee tres habiraciones por vivienda.

Solo en el 4,1% de los hogares la vivienda posee 4 habitaciones.
21. Hogares segtin Flacmamiento

En el 48,7% de los hogares se registra hacinamiento. EI mayor porcentaje se encuentra en el
sector I {53,2%) v ¢l menor en el sector 1T (43,9%).

Tabla N° 21.

Sectof  Sector I Sector 11 ~ Sector 111 ~ Sector IV - Total ~ -
_ F_ % | F Yo- F | % |- F | % “F [ %
S1 24 33,7 18] 439 28 52.4 24 46,1 94 48.7]
NO 23 46,8 23 56,1 25 47.2) 28 53,9 99 51,3
Total 17 1004 41 1000 53 1000 5 1000 193 w0
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. Hogares Segin tipo de Servicios Sanitarios

El 82,9% de los hogares poscen baio instalado. E1 13.5% tienen letrina v el 1% a cielo abierto.

. Hogares Segin Tipo de Provision de Agua

(g
L3

El 80,8% de los hogares poseen servicio de agua corriente. [l 9,8% unliza el sistema de
perforacion y el 1% aljibe.

24. Hogares Segin Tipo de Eliminacidn de Residuos

E191,2% posee el sistema de recoleccion domictliana de cesiduos v el 2,1% utihiza el basural.

2

3. Jetes de Hogares Segun Procedenca

El 44,0% de los jefes de hogar son origmarios de General Pico. El 29,5% proceden de otras
provincias, el 24,9% son del interior de la provincia de La Pampa y el 1,6% provienen del extranjero.

26. Jefes de Hogar con segin Nivel Educaovo

El 57,5% de los jefes de Hogar posee Pamana Completa, existendo un mayor porcentaje en el
sector 1. El 21,8% poseen Primaria Incompicta existiendo el mavor porcentaje en los sectores 11 v [LE El
52% posee Secundaria Complera. El 3,6% son jefes de hogar con Secundana Incompleta. El 1,6% de los
jefes de hogar son analfabetos.

Conclusiones

Los hogares beneficiarios del PRANI presentan, en general, caracteristicas
contradictorias entre la situacion de mfraestructura habitacional y de servicios y su
realidad socioecondmica.

Por una parte, se observa que el 61,1% de las familias posee vivienda propa, en
82,9% dispone de baiio mstalado y el 80,8% cuenta con servicio de agua corriente. Por
otra parte, del total de las familias, el 20,2% esta constituido por madres solas a cargo
del hogar; en el 24,9% de los grupos familiares no hay miembros que trabajen; de los
hogares con miembros que trabajan, el 50,7% lo hacen en empleos inestables. Ademas
el 61% son familias numerosas vy ¢l porcentaje de hacinamiento alcanza el 48,7%.
También es de destacar que el 537,5% de los jefes de hogar tienen solo escolanidad
primaria completa y el 21,8% primaria incompleta,

Estos indicadores permiten mferir que de no mediar asistencra externa
(gubernamental y/0 no gubernamental), la familia mvolucrada en el relevamiento
tendrian escasa posibilidad de acceder a una mejor calidad de vida.



SITUACION EDUCATIVA EN GENERAL PICO

Cantidad de Nifios Matriculados segiin poblacién en Edad Escolar

Total Pob..en:| .Poblacién-..|. Poblacién~ |
Edad Escolar.| Matriculada " [sin-Matricwlar | = - %
. "6’::‘_1-441105_..: A G o LTI A
7524 7472 52 0,7
E. G.B. Matricula v Repitentes por escuela. Ao 1995.
T L . - TOTAL GENERAL -
ESCUELAS Matricula’ |  Repitente ~ Tasa
Escuela N"12 - 200 31 10,20
Escuela N°26 - 636 15 236
T Escuela N°57 524 6 1,15
" EscuelaN°6d 386 36 6,14
-+ .- Escuela N°66 - 713 22 3,00
T Escucla N"84 508 45 8.86
.. EscuelaN"111. 682 8 1,17
- Escuela:N® 216+ 403 0 0,00
"Escuela:N°233 514 40 7,78
- - -Egcuela N° 237 473 32 0,77
7 EecuelaN°241 . - | 569 34 3,08
_ - . Los Caldenes. = 79 0 0,00
. .. "Argentina.de Exp. Directa 20 0 0,00
o - . Santalnés. . ¢ 174 0 0,00
‘Nuestra Seiiora de Lujan 334 15 4,49

De acuerdo a estas estadisticas se observa que el mayor nimero de repitencia se
da en las escuelas ubicadas en los barrios de mayor marginalidad socioeconomica

En general las caracteristicas mas sobresalientes de estos grupos sociales se
asocian con serios conflictos vinculares en sus nucleos familiares que conllevan a
problematicas de violencia familiar, falta de una adecuada alimentacion, carencima
afectiva, ausencia de estimulacién en el proceso de crecimiento y desarrolio del bebé,
etc..

Estos factores wnfluyen en forma duwecta con el proceso de ensefianza
aprendizaje por las que debe transitar conjuntamente el docente con el alumno.

Es asi que Ia institucion escolar se encuentra hoy frente a nuevas problematicas
sociales sobre las cuales no puede hasta el momento dar respuestas mas asertivas a la
realidad presente actuando con mecanismos poco contenedores y expulsores del
sistema.




Por el contrario, se observa que en la mayoria de las escuelas Privadas la tasa de
repitencia es menor, cuyo grupo escolar se define en un sistema socioecondmico medio
- alto y alto. Sélo existe un establecimiento en particular (Nuestra Setiora de Lujan) que
presenta indices de repitencia, quien recibe un importante numero de niios con
carencias sociocconomicas v afectivas.

Matricula v Repitentes por Grado - Ao 1995

.1°Grado | 2° Grado-| 3°Grado | 4°Grado' | 5°Grado | 6° Grado | 7°Grado
Mat- | Rep }Tasa j Mat |-Rep- | Tasa | Mar.. | Rep | Tusa-| Mat [ Rep | Tasa: Mat: | .Rep | Tasa. | Mat | Rep | Tasa | Mat | Rep | "Tasa
07| 72 {667[979] 26 |266] 1013 | 65 [642}925] 39 [421]1002| 57 | 569 | 859] 39 4,54 [857} 6 07

En cuanto al cuadro de matricula v repitentes por grado se observa que la mayor
tasa de repitencia se establece en aquellos grados que mmplican un cambio importante
no so6lo en lo pedagdgico sino también en el desarrollo v crecimiento del nuio.

Es asi que los mayores indices estan ubicados en primero, tercero y quinto

grado.

Si bien existe un minimo indice de repitencia en séptimo grado, los mismos se
establecen en las escuelas ubicadas en los sectores del proyecto:

Sectores Tiscuelas. -} Porcentaje de repitencia
Sector | Esc. N® 233 2,27
Eisc. N° 64 1,16
Sector II Esc. N° 84 3,17
Sector 111 Esc. N° 12 3,33
Sector IV Fisc. N° 241




SITUACION EN SALUD

Organizacion del Sector Salud
Subsector Publico:

En la Provincia de La Pampa los efectores publicos de salud son de dependencia
provincial. El Ministerio de Bienestar Social se organiza en tres Subsecretarias: la de
Salud, Ia de Coordinacion y la de Promocion v Asistencia a la Comunidad.

La Subsecretatia de Salud posee dos areas especificas:
a) una de staff (planeamiento y control) con cinco Direcciones;
Direccién General de Salud,
Direccién de Medicina Social {en ella el Departamento de Matermidad e
Infancia),
Direccion de Educacion para la Salud,
Direccién de Bromatologia y Salud Ambiental,
Direccion de Recursos Humanos; v
b) una operativa con cuatro Zonas Sanitarias:
Zona | - Centro
Zona Il - Norte
Zona LI - Sur Oeste
Zona IV - Qeste-.

La Zona Sanitaria II, tiene una poblacion estimada en 100.000 habitantes.
Cuenta con 3 establecimientos de nivel IV, 11 de mvel 111, 8 de nivel I y 12 de nivel 1
(ver mapa N° en Anexo). En su radio de accién se encuentra la ctudad de Gral. Pico,
en el Departamento Maraco.

Fl Establecimiento Asistencial Gobernador Centeno de General Pico es el
hospital de referencia de toda la Zona Sanitaria II, con un nivel de complejidad V1.

e Los Centros de Salud Penféricos al Hospital cabecera son siete:

1- Centro de Salud Frank Allan (Sector I). Abarca el barrio que le da su nombre y los
barrios Carlos Berg y Don Bosco. Tiene una poblacion estimada de 8500 personas.
Se ha planteado reiteradamente que su estructura edilicia requiere remodelacion y
ampliacion (ver proyecto). Es el centro de salud donde mas se ha detectado
demanda insatisfecha, fundamentalmente en Pediatria y Tocoginecologia. Realiza
consultas odontologicas.

2- Centro de Salud Energia v Progreso (Sector IV): Este Centro de Salud abatca los
barrios Energia v Progreso ¢ Indios Ranqueles. Debido al gran crecimiento
habitacional por la entrega de viviendas FONAVI, estos barrios han crecido hacia el



Este quedando a gran distancia del Centro de Salud existente. La infraestructura
edilicia es de pequefias dimensiones, no se adapta a la demanda en crecimiento. No
posee odontologia. Poblacion estimada: 8000.

3- Centro de Salud Mauricio Knobel (Sector [II): ubicado en el Barrto E1 Molino, cubre
unas 6000 personas. Funciona en antiguas dependencias del policlinico Ferroviario.
Las mismas, de amplio espacio, son alquiladas y alli se traslado el antiguo Centro de
Salud cuya infraestructura era wrrecuperable.

Ademas de las prestaciones propias de un Centro de Salud con dos sillones
odontoldgicos posce Laboratorio y Radiologia. Alll también se asienta el Servicio
Social del Area Programatica.

El laboratorio procesa las muestras de todos los Centros de Salud descomprimiendo
de esta forma al Hospital en Bioquimica General. El equipo Radiologico (si bien es
obsoleto) cumple la misma funciéon. De esta forma resuelve las prestaciones
mencionadas para el 40% de las consultas totales de General Pico.

Al no contar el Hospital Centeno con espacio suficiente, funcionan alli los consultorios
externos de Traumatologia, Otorrinolaringologia, Fonoaudiologia y Kinesiologia. La
ampliacion de la estructura hospitalarnia  que se encuentra en ejecucion contempla el
traslado de Traumatologia y Otorrinolaringologia. Con esta realidad y considerando
la accesibilidad geografica mala para su area programa, se solicita la construccion de
un nuevo Centro de Salud en una localizacidn mas adecuada con fondos del
PROMIN. En este nuevo Centro solamente se contempla prestar servicios de
enfermeria, consultorios médicos v el odontolégico, dispensario de medicamentos y
irea administrativa. Los servicios de radiologia, depésito de medicamentos y servicto
social de drea programatica se relocalizaran en el nuevo Centro de Salud Indios
Ranqueles. El laboratorio sera absorvido por el Laboratorio Central del Hospital
Centeno.La mfraestructura edilicia del Ex-Policlinico Ferroviario dejara de funcionar
como Centro de Salud.

El depdsito de medicamentos recibe provision de nivel central y abastece al resto de los
Centros de Salud, controlando asimismo stocks, vencimientos y rendiciones.

4. -Centro de Salud Guillermo Brown (sector II): Barrios Malvinas, Roca y San
Etelvino. Poblacién estimada: 8400 personas. Fue maugurado a fines de 1994. Sus
pequeiias dimensiones no permiten su crecimiento ni la promocion de la demanda.
No posee Odontologia.

5- -Centro de Salud Ignacio Rucct en la actualidad se considera adecuada la
infraestructura para una poblacién de 6000 personas en los barrios Rucci, Alborada y
Empleados de Comercio. Posee Odontologia.

6- Centro de Salud del Este: Poblacién estimada 4000 personas. Infraestructura
adecuada. No posee odontologia.



7- Centro de Salud Petit de Meurville: habilitado en el corazon de la ciudad el 8 de Abril
de 1997, es asentamiento del Servicio de Emergencias Médicas (SEM). Posee dos
moviles con médico para cubrir las emergencias domiciliatias y de la via publica.
Surge de la asocracion de un servicio previo que prestaba el Colegio Medico,
ambulancias de la Cooperativa Fléctrica (CORPICO) y la Subsecretaria de Salud.
Requeriria una ambulancia coronaria de cefuerzo.

* Programa: “Crecer”
Objetivos.

Prevenir situaciones de alto riesgo en nifios comprendidos entre 0 a I ano
promoviendo en los padres conductas de cuidado, estimulacion y rehabilitacion en edad
temprana.

Funciona desde el mes de mavo de 1994 en el sector Infanto Juveml de Salud
Mental del Hospital Gobernador Centeno. Tambi#én se ha mmplementado en
instituciones municipales como Reciclaje de Papel y Hogar de Madres Solas.
Aproximadamente un total de 40 madres han pasado por el proyecto en forma grupal y
se trabaja en seguimiento en forma mdividual
Dificuitades

Falta de personal para poder Hevar el proyecto a las centros de salud, ya que es
alli donde mas llega la poblacion en niesgo.

* Programa: “Estimulacién Temprana” en Jardines Maternales Municipales
bfetivos

Prevenir situaciones de alto riesgo en nifios comprendidos eatre 0 a 5 arios a
partr de:

o deteccion precog en las salas correspondientes a los jardines municipales

Para tal efecto se organizan grupos de estudio con las docentes, observacion en
las salas, supervision de actividades pedagogicas, talleres con padres.

Se trabajo a partic de 1993 con dos Jardines Mumicipales cuya matricula es
aproximadamente de 120 ninos y sus padres.
Dificultades

El proyecto se implementa si el personal de los jardines lo demanda, esto implica
para el mismo concurric fuera del horario de trabajo.

* Programa: “Prevencion de la Violencia Familiar”
Objetivos

Informar, contener y asistir a mujeres en situacidn de riesgo por padecer
situaciones de violencia doméstica, apuntando al bienestar personal y de sus hros
previniendo nuevas conductas de nesgo fisico y/o psicolégico para ellas y sus hyos.



Funciona en el Servicio de Salud Mental desde septiembre afio 1992, un grupo
de ayuda mutua para mujeres victimas de estas situaciones en un mismo dia y horario
(jueves 9 hs.).

Han pasado por el grupo aproximadamente 200 mujeres.

Dificultades

A la fecha se observa como dificultad el hecho de la escasez de personal (dentro
del Servicio de Salud Mental), para las tareas de prevencidn y capacitacion del resto del
personal hospttalario y/o el trabajo interinstitucional.

* Programa: “Psicoprofilaxis del Parto”
Fecha de Iniciacién

Septiembre de 1984.
Objetivos

- Informar.

- Sostener.

- Acompanart.

- Desmuistificar.

- Prevenir.

- Promover.
Alcances

Fundamentalmente dirigido a las mujeres embarazadas mncluvendo al grupo
familiar de la misma y sobre todo al bebé que se esta gestando.
N°de Embarazadas Mensuales

Aproximadamente 15.

Resultados
Altamente positivos.
Dificultades
o Liscasez de tiempo de las profesionales intervimentes para dedicar al
programa

e No coutar con personal auxiliar para las tareas colaterales que surgen el
programa.

e No disponer de elementos (proyectores, ctc.) propios, lo que entorpece la
tatea y demanda un tiempo extra ya que son realizados por los que coordinan
(profesionales de Salud Mental).

Participantes
Servicio de Ginecologia, Neonatologia v Salud Mental.
Laugar: Salon Aditorium del Hospital Gdor. Centeno.

* Programa: “Acompaiiantes Domiciliarios en Salud Mental”
Fecha de Iniciacion

Abril de 1994
En qué consiste?



El Servicio de Salud Mental del Establecimiento Asistencial Gobernador
Centeno, ante el excesivo niimero de reinternaciones de algunos pacientes, decide
capacitar 2 un grupo humano no profesional a los efectos de acompaiar a las personas
con sufrimiento mental en su domucilo.

El objetivo fundamental radica en evitar la exclusion y aislamiento que agrava las
patologias y cosifica al ser humano. El acompanante debe garantizar Ia continuidad del
tratamiento ambulatorio, fomentar actitudes independientes, mejorar la relacion entre
familia e institucion ya que se constituye en el nexo entre ambas y lo mas minportante
radica en brindar contencidn a la persona que lo requiere y su familia.

Fl equipo responsable: PsicSlogo y Asistente Social se retine diariamente con los
acompadantes a fin de supervisar la tarea. Se lleva un registro diario de la evolucion del
paciente.
acientes incluidos en el prayecto

Han sido incluidos 15 pacientes, todos ecllos presentaban frecuentes ¥
prolongadas internaciones algunos hasta 5 meses.

Resultados

Desde que éste esta en funcionamiento no han sido internados. Este objeavo es
uno de los sostenes principales de nuestro accionar como lo es el bienestar de los
pacientes, quienes al no estar mternados pueden desarrollar su potencial sano.
Recursos Humanos

desde abril de 1994: 4 acompaiiantes que dependen del Programa.

desde marzo de 1997 4 acompafiantes se sumaron al proyecto.

Sueldos provenientes de Programas Laborales Nacionales
Capacitacion

Un mes intensivo v supervision diara.

Dificultades

e Seria imprescindible incorporar al personal a Salud.

e Este proyecto deberia ser extendido a pueblos cercanos de donde surge una

gran demanda.

* Madres en Riesgo Social

En vista de los resultados descriptos ¥ ante la demanda de atencion a madres
jovenes que presentaban un alto riesgo social, se decidio extender el programa a este
sector de la poblacion.

Desde hace un afto se lleva a cabo este plan piloto con resultados positivos.
Entendemos gque podrda extenderse a otro tipo de personas con otros padecimientos.
Jetivos de este ltimo (Madres en Riesgo)

- Afianzar el equipo interdisciplinario (Ginecologia, Pediatria, Salud Mental, etc.)

- Fomentar vinculos sanos.

- Fomentar lactancia materna.

- Brindar countencidn social.

- Brindar [nformacion.

- Garantizar el control del nifio sano.



- Deteccién precoz de patologias.
Alcances

Fundamentalmente dirigido a las mujeres embarazadas incluyendo al grupo
familiar de la misma y sobre todo al bebé que se esta gestando.Lagar: Servicio de Salud
Mental del Hospital Gdor. Centeno.

* Programa: “Primer Ao de Vida”

Fundamentacion

Como continuidad del Curso de Psicoprofilaxis del parto, se encuentra en
preparacién un programa que cubre a los bebés nacidos de las madres que hicieron el
curso. La idea es tomar tres grupos etareos:

- (a4 meses

-4 a 8 meses

-3 2 12 meses.

La modalidad es de taller y el equipo estara formado por integrantes de
Neonatologia, Pedmatria y Salud Mental.
Lugar

Dentro del establecimiento. (Salon Auditorium)
Fecha de Inicio

junio de 1997

* Programa: “Prevencion de SIDA”
Destinatarios

o Jovenes de 37 ailo de escuelas secundaras.

o Grupos de mujeres de los distmtos barrios.
Objetivos
- Conocer formas de contagio y no contagio.
- Trabajar los sentimientos de solidaridad y no discriminacion.
- Disminuir la incidencia de STDA-FHIV.
Metodologia :
Taller con técnicas de Educacion Popular,
Fecho de Inicio
Desde el afio 1992- se realizan 20 talleres al afio; los desttnados a jovenes se
realizan en forma conjunta con la Direccidn Municipal de Juventud; los destinados a
Mujeres, con el Departamento Municipal de la Mujer.
Coordina
Servicio Social del Departamento del Area Programatica.



* Otras Actividades realizadas desde el Servicio de Pediatria

Participacién en los Centros de Salud con Grupos de Padres para estimular Ia
vacunacion contra el sarampion.

Talleres con docentes y padres sobre enfermedades mfecto-contagiosas (hepatitis,
diatrea, colera, pediculosis, escabiosis, meningitis) conjuntamente con Servicio Social
de Hospatal.

Participacion en el Programa PRANI con los temas de IRA (Programas de
Infecciones Respiratorias Agudas). '

* En Elaboracién para su Ejecucion

Proyecto de Alimentacion en el 1° Afo de Vida (incluye lactancia materna). A realizar a
partir del mes de junio en los Centros de Salud con participacidn del servicio de
Pediatria y la Asistente Social del Departamento Area Programatica con la
metodologia de Taller y convocatoria a los grupos de riesgo.

Proyecto de Prevencion de Accidentes en el Flogar. A ejecutarse a partir del mes de agosto
con participacion del Asistente Social del Area Programitica y el Servicio de
Pediatria. Destinado a padres de nifios de 0 a 5 afios. Se realizaran en los Centros de
Salud con la metodologia de Taller.

* Programas desde el Servicio de Tocoginecologia

Consultorio de Embarazo de Alto Riesgo.
Consultorio de Panificacion Familiar
Consultorio de Patologia Cervical y Mamaria
Consultorio General

No se realizan actividades comunitarias, se realizan charlas de educacidén sexual a

demanda de los establecimientos secundarios.

Los ginecologos no concutren a los Centros periféricos. Si lo hacen las

obstétricas una vez por semana en cada centro de salud.

* Programa de Procreacién Responsable

En los Centros de Salud se realiza entrega de anticonceptivos. Para ello se ha
implementado una ficha donde consta la realizacién del examen mamano, la
colposcopia y el PAP, con una frecuencia semestral o anual segin edad o condicién
de la paciente. Se consigna mensualmente la entrega del anticonceptivo por su



nombre comercial. En los casos que asi se requiera se realiza la referencia al
Consultorio de Planificacién Familiar del hospital cabecera.

* Pensiones No Contributivas (PNC) PROFE

e Desde el mes de agosto de 1996 los beneficiatios de pensiones no contributivas
nacionales fueron mcorporados al PROFE, dejando de pertenecer a PAMI,
comprometiéndose la Provincia a brindar la misma cobertura que recibian
anteriormente. Corresponden a nuestra localidad 1057 beneficiarios, 52 % titulares y
48 % extenciones (familiares).



PROGRAMAS SOCIALES EN EJECUCION EN LA CIUDAD DE

GENERAL PICO

AREA

PROGRAMA

TOTAL DE
BENEFICIARIOS

DESARROLLO
SOCIAL

Pro-Vida:

A Jfin de promover procesos de desarrollo sacial planificado gue
tiendan a lu descentralizacion e integralidad de las acciones en el
nivel local, elevando la participacion

Subprogramas:

Centros Deportivos Comunitarios:

Para mejorar la calidad de vida a través de la practica de
actividades recreativas y deportivas, incorporando a los sectores de
alta vinerabilidad

Centros Ayelen :
Para promover ¢l desarrolly psicosocial de nifios mediante
actividades de estimulacion, con partictpacion de la famniilia

Centros Cumelen
Espacto para que personas de la 3 © edad puedan comunicarse,
crear y relacionarse

Modulos Flexibles

Para la interpacion y fortaleciminelo de los grupos de pares a
fravéy de propuestas articnladas de cardcter comunitario
relacionadas con: Talleres de aprendisaje, actividades para
Jovenes, elc.

Prani- Capacitacion

Destinadoa a fortalecer la consolidacion dg las Comisiones Prani
en cada barrio para favorecer la gjecucion de acciones de
Prewmidﬁ -y promiocion que beneficien a la poblacion objetivo en
la loma de decisiones para la politica social local.

1379

812

443

Nifios con Discapacidad —
70 nifics.

Orgamizacion Barrial.

FORTALECI-

MIENTO

INSTITUCIONAL

Promin

Dirgido a optimizar los programas sociales vigentes,
especialmente del drea malerng-infantil, incorporando las
estrategtas de integralidad, intersectorialidad y descentralizacion

Sipiem
Destinado a fortalecer la gerencia social a través de la
informacion, evaluacidn y moniloro de los programas soctales y la

capacitacion de los recursos humanos.

Todos los programas
sociales.




ALIMENTACION

Asoma
Para mejorar las calidad de vida de las personas miayores a
artir de formas d¢ alimentacion y estilos de wdas sanos

259

ALIMENTACION

Comedores Escolases Integrales

A fin de brindar cobertura alimentana a nifios pertenecientes a
familias vulnerables, con el objetivo de alcanziar un desarrollo

| picofisico adectado.

Prani

A fin de mgjorar las condiciones de vida_y el acceso a tna
alimenlacion adeciada y suficiente a los ninios perlencaentes a
hogares desfavorecidos, a través del aporie complementario de
alimentos y apoyo a la educacton bdstca.

1303

1700

PROTECCION A LA
NINEZ Y A LA
FAMILIA

AREA DI

MEJORAMIENTO

HABITACIONAL

Controles Tutelares

Efectivizar el tratamiento tutelar adoptado por el Juzgado de la
Flia. y el Menor, atendiendo a las carasteristicas de personalidad
y la inteoralidad de factores gue interviensn en la problemadtica
del nienor.

Familias Sustitutas Subsidiadas
Brindar un contexto familar permanente o tranjitorio a nifios y
/ 0 jovenes, tendiendo a la reinsercion en sus Jamilias de origen.

Pequeiios Hogares

Destinado a albergar a nifios y/ a jovenes que requieran atencion
integral de sus necesidades, basta alcanzar condiciones gue
posibiliten la reinsercidn del menor en su dmbito familiar.

Pequeiios Hogares de Transito
Para brindar contencion profesional y asistencial inmediata a
wifios y jovenes en Sitnacion de vulnerabilidad psicosoctal

Guardas y Procedimientos Asistenciales
Presistos par el tratamiento familkar a situaciones de riesgo de
PIEROTES.

Inaun

Destinado a generar acciones de contencion a niros ylo
adolescentes cuya problemitica social y familiar requiere de un
abordgje intesral preventivo yf o asistencial.

Mejoramiento de Barrios:

Mejorar las condiciones de vida de la poblacidn nrbana con NBI,
asentadas en barrios con carenvias de infraestructura urbana,

| problemas ambientales.

22

10

100 familias

1179




Rucalhué:

Destinado a procurar elevar el nivel y calidad de vida de la

| poblacion de menores recirsos, a partir de la implementacion de
unat linea de créditos accesible para mejoramiento de vivienda.

Rehabilitacién de Zonas Inundadas
Para e mejoramiento habitacional y reacondicionamiento de la
infraestructira social de las onas afectadas.

1750

110




BARRIO EL MOLINO
Necesidades, problemadticas y capacidad de accién de la poblacién

Los problemas sociales del batrio son ocasionados principalmente por:

e Falta de trabajo estable; numerosos jefes de hogar tienen trabajo temporario.

e Viviendas que no presentan condiciones de habitabilidad, por lo que requieren de
tejoramiento como terminaciones de pisos, revestimiento de bafios y cocmas,
revoque grueso y fino; catierias internas de agua, gas, luz; arreglos de techos.

e Familias incompletas formadas por mujeres solas ‘con numerosos hijos a cargo.

e Menores en situacion de tiego social.

e Dersonas de la tercera edad sin contencidn familiar, encontrandose muchos de ellos
en situacion de abandono.

Estos problemas son abordados tauto desde el ambito publico (Municipalidad)
como desde las organizaciones sociales del barrio. No obstante el batrio no cuenta con
un salén comunitario; la capacitacion de la Asociacién seria de suma importancia para
afianzar su autonomia e identidad y abordar los conflictos sociales con la participacion
activa de sus habitantes.

Existen antecedentes de participacion comunitaria en casos como el pago de tasas
por servicios municipales con trabajo de limpieza de calles y espacios publicos; en el
pago de obras de infraestructura bésica (cordén cuneta, cloacas , agua potable) con el
aporte de mano familiar por el sistema de construccion de esfuerzo propio y ayuda
mutua.

Algunas familias poseen malos habitos ambientales, depositando los desechos
familiares en baldios o lugares publicos, contaminado el bartio.

Entre las necesidades planteadas por la poblacion del barrio, se destacan la
terrinacidén v refaccion de viviendas, conexiones a las redes de gas, cloacas, y agua

potable.

Dinamica Barrial
SOLIDARIDAD VECINAL.:

La poblacién se catacteriza por la presencia de lazos de solidaridad fuertes, que
si bien no estin formalizados, resultan en acciones concretas ante la manifestacion de
distintas problematicas que puchieran afectar a los vecinos.

Fl barrio comparte eventos comunes como festejos de dias especiales, reuniones
recreativas organizadas por instituciones u organizaciones barmales, especialmente
como forma de recaudar fondos para proseguir con sus actividades.



DESARROLLO ORGANIZACIONAL:
No existe articulacidén formal entre las distintas organizaciones del barrio.
Aunque la cooperacion se realiza en actividades puntuales.
La mayoria de las organizaciones se han constitiido formalmente y sus
actividades datan desde un tiempo prolongado, por lo que st bien la participacion de los
vecmnos, no es continua, son reconocidas pot los mismos.

Atencién Social brindada por Instituciones y Acciones de otros Actores
Sociales en el barrio

WA CLUB DE LA TERCERA EDAD

P : Hal AL {

Dependencia Prvada

Tiempo de ejecucion 8 afios

Objetivos Mejorar la calidad de vida de los adultos mavores de 60 anos

Prestacion Tlleres culturales, actividades recreativas, ensefianza de oficios

Cobertura El 60% de 1a poblacion de mis de 60 afios del barnio

Participacién Comunitaria El resto de la comunidad participa en los eventos sociales comunitanos que
organiza la Institucion, sus miembros directos lo hacen en cada una de las
actividades

Articulacién La organizacidn coording actividades sociales con el resto de los programas
existentes en el barrio

Imagen comunitaria La comunidad reconoce v apoya a la orgamzacion, la misma es vista como

un refercate barrial importante

gt 5 T IGLESIAS EVANGELICAS

Dependencia Privada

Tiempo de ejecucion 10 afios

Objetivos Brindar avuda espiritual v matenal a los mds necestrados

Prestacion Asistenciales (alimentacidn, vestido, etc.), de promocidn a través de Talleres
educativos v recreativos

Cobertura Toda la supechcie barnal

Participacién Comunitaria La comunidad participa activamente, en las actividades y campanas que se
realizan, la solidaridad es el eje de sus acciones

Articulacion Articula con otras cntidades barrales en la orgamzacion de eventos
puntuales

Imagen comunitaria Es percibida como un recurso que contribuye a pahar los problemas

sociales, aquellos que profesan la misma f€, depositan en la Insntucién su
confianza para la resolucion de sus demandas

COOPERADORA POLICIAL

s IR SN ;

Dependencia Privada

Tiermpo de ejecucion Desde la instalacion de la Seccional segunda

Objetivos Contnbuir al funcionarruento de la seccional Sepunda

Prestacion Se relaciona unicamente con la dotacion de los matenal necesarios para el
funcionamiento policial

Cobertura El radio de accidn de Ia Seccional sepunda

Participacién Comunitaria La comunidad aporta recursos en los eventos que se organizan para
recaudar fondos

Articulacién Solo si la orpanizacidn de actividades lo requiere

Imagen comunitaria Es vista como la organizacidon que contribuye al sosteimiento de la
seccional Sepunda, la comunidad no reconoce otra funcion

s R & ke COMEDOQR ESCOLAR

Dependencia ‘ Mumcipal




Tiempo de ejecucién

5 afios en la sede actual

Objetivos Brindar cobertura alimentaria a nifos de 5 a 14 afios de edad
Prestacion Almuerzo diano
Cobertura 280 nifics

Participacion Comunitaria

Fiscasa, solo a través de la utihzacion del servicio

Articulacion

Para eventos puntuales

Imagen comunitaria

Es positiva en tanto resuelve problemas de alimentacion en loy nifios

L K ot CASA HOGAR DEL MENOR

Dependencia Privada

Tiempo de ejecucion 7 afios

Obijetivos Brindar cuidados v alimentacion a los mifios de 45 dias a 5 ados, cuyas
madres trabajan y no poseen los recursos suficientes para solventar atencton
privada -

Prestacidn Alimentacion v cuidado de los nifios

Cobertura 50 nifios

Pariicipacion Comunitaria

La comunidad participa apoyando a través de contnbuciones al

sostenimiento de 1a organizacion

Articulacion

Articula con el resto de las entidades barriales, especiaimente la Asociacion
vecinal v ia delegacion de Accién Secial

Imagen comunitaria

Es percibida como un importante recurso de aststencia a madres de escasos
recursos

SR o AR ASOCIACION CHILENA
Dependencia Privada

Tiempo de ejecucion 15 arios

Obijetivos Nugclear a los vecinos de nacionalidad chilena

Prestacion Actividades recreativas v culturales

Cobertura Poblacién inmigrante chilena de toda la ciudad de General Pico

Participacion Comunitaria

En las actividades que se organizan

Articulacion

Solo en eventos puntuales

Imagen comunitaria

Es percibida como el espacio de encuentro y rescate de la cultura de los
vecinos chilenos o descendientes de estos

e IGLESIA TESTIGOS DE JEHOVA
Dependencia Privada

Tiempo de ejecucién 5 afios

Objetivos Asistir material v espiritualmente a los miembros de su congregacion
Prestacion Actividades recreativas v aquellas determinadas por su dogma
Cobertura La congregacién bacnal

Participacion Comunitaria

Escasa, solo quienes profesan su religion

Articulacién

Pricticamente no existe relacion con el resto de las Instituciones

Imagen comunitaria

Es percibida como una Institucién religiosa a la que solo acuden quienes
profesan esta fé

Los vecinos del barrio hacen uso de otras Instituciones mntermedias y
Gubernamentales ubicadas en el barnio Mohno I, las mismas son:

¢ Parroquia Sagrado Corazén

¢ Delegacién Municipal (Servicio Social de Base, dependiente de a Secretaria de

Desarrollo Social) que brinda asistencia alimentaria a 600 familias.




Comedor Escolar Municipal.

Escuela N° 12: 515 alumnos

Escuela Especial N° 1: 83 alumnos

Escuela de Ciegos y Disminuidos Visuales: 50 alumnos

Centro de Salud Dr. Mauricio Knobel: dependiente del “Hospital
Gobernador Centeno”.

Ropero Comunitario

Grupos Ayelén

Programa Tiempo Libre

Apoyo Escolar

Casita INAUN: programa preventivo destinado 2 la atencién especifica de
nifios vy adolescentes entre 6 y 18 afios de edad, en sitiacion de vulnerabilidad
bio-psico-social, dependiente de la Direccion de Muyjer, Infancia y Famiha.



BARRIO FRANK ALLAN

Necesidades, problematicas y capacidad de accién de la poblacién

Los problemas sociales del barrio son ocasionados principalmente por:

e Falta de trabajo estable; numerosos jefes de hogar tienen trabajo temporario.

e Viviendas que no presentan condiciones de habitabilidad, por lo que requieren de
mejoramiento como terminaciones de pisos, revestimiento de bafios y cocmnas,
revoque grueso y fino; cafierias internas de agua, gas, luz; arreglos de techos.

s Familias incompletas formadas por mujeres solas con numerosos h1jos a cargo.

¢ Menores en situacion de riego social.

o DPersonas de la tercera edad sin contencion familiar, encontrandose muchos de ellos
en situacion de abandono.

Estos problemas son abordados tanto desde el ambito publico (Municipalidad)
como desde las organizactones soctales del barrio. No obstante el barrio no cuenta con
un saldn comunitario; la capacitacion de la Asociacion seria de suma importancia para
afianzar su autonomia e identidad y abordar los conflictos sociales con la participacion
activa de sus habirantes,

Existen antecedentes de participacion comunitarta en casos como el pago de tasas
pot servicios municipales con trabajo de limpieza de calles y espacios publicos; en el
pago de obras de infraestructura basica (corddn cuneta, cloacas , agua potable) con el
aporte de mano familiar por el sistema de construccidon de esfuerzo propio y ayuda
muftua.

Algunas familias poseen malos habitos ambientales, depositando los desechos
familiares en baldios o lugares publicos, contaminado el barrio.

Entre las necesidades planteadas por la poblacion del barrio, se destacan la
terminacion y refaccion de viviendas, conexiones a las redes de gas, cloacas, y agua
potable.

La conexiéon de domiciliaria de gas es importante por el bajo costo del insumo, la
comodidad y sobre todo la seguridad del sistema, ya en que numerosos casos en las
familias del barrio, los hermanos mayores quedan a cargo de los mas pequefios,
ocurriendo accidentes e incendios provocados por esta situacion.

[a conexion de cloacas evitaria el uso de pozos clegos, que se encuentran
actualmente saturados por la altura de las napas freaticas; evitando desmoronamientos,
llenado frecuente y volcado en la via publica.

Las conexiones de agua potable, mejorarian los problemas de salud de pobladores.

Lo expuesto muestra que el proyecto de mejoramiento urbano es de suma
importancia para el mejoramiento de la calidad de vida de las familias que habitan el
barrio.



Diniamica Barrial

SOLIDARIDAD VECINAL:

La poblacién se caracteniza por la presencia de lazos de solidaridad fuertes, que
_si bien no estan formalizados, resultan en acciones concretas ante la manifestacion de
distintas problematicas que pudieran afectar a los vecinos.

Fl barrio comparte eventos comunes como festejos de dias especiales, reuniones
recreativas organizadas por instituciones u organizaciones barriales, especialmente
como forma de recaudar fondos para proseguit con sus actividades.

DESARROLLO ORGANIZACIONAL:
No existe articulacion formal entre las distintas organizaciones del barro.
Aunque la cooperacién se realiza en actividades puntuales.
La mayoria de las organizaciones se han constitwido formalmente y sus
actividades datan desde un tiempo prolongado, por lo que si bien la participacion de los
vecinos, o es continua, son reconocidas por los mismos.

Atencién Social brindada por Instituciones y Acciones de otros Actores
Sociales en el barrio

AR R A e R CLUB DE LA TERCERA EDAD

Dependencia Privada

Tiempo de ejecucién 8 afios

Objetivos Mejorar la calidad de vida de los adultos mayores de 60 aios

Prestacidn Talleres culturales, actividades recreativas, ensefianza de oficios

Cobertura El 60% de la poblacion de mas de 6} arios del barnio

Participacién Comuniraria El resto de la comunidad participa en los eventos sociales comunitanos que
organiza la Institucion, sus miembros directos 1o hacen en cada una de las
actividades

Articulacidn La orgamzacién coordina actividades sociales con el resto de los programas
existentes en el barrio

Imagen comunitaria La comunidad reconoce y apoya a la organizacion, la misma es vista como
un referente bamal importante

SRRNRSES T RS TR IGLESIAS EVANGELICAS

Dependencia Prvada

Tiempo de ejecucion 10 afios

Obijetivos Brindar ayuda espiritual y material a los mds necesitados

Prestacion Asistenciales (alimentacidn, vestido, etc.), de promocion a través de Talleres
educativos v recreativos

Cobertura Toda la superficie barnal

Participacion Comunitaria La comunidad participa acttvamente, en las actvidades y campafias que se
realizan, la solidandad es el eje de sus acaones

Articulacion Articula con otras entidades barmales en la organizacidn de eventos
puntuales

Imagen comunitaria Es percibida como un recurso que contribuye a paliar los problemas

sociales, aquellos que profesan la misma &, depositan en la [nstitucion su
conhanza para la resolucion de sus demandas




o L.,

COQPERADORA POLICIAL

Dependencia Povada

Tiempo de ejecucién Desde la instalacidn de la Seccional segunda

Objetivos Coutsribuir al funcionanuento de la seccional Segunda

Prestacion Se relaciona unicamente con la dotacidn de los material necesarios para el
funcionamiento policial

Cobertura Gl radio de accidn de la Seccional segunda

Participacién Comunitaria

La comunidad aporta recursos en los eventos que se orgamzan para
recaudar fondos

Articulacion

Solo si la organizacion de actividades lo equicre

Imagen comunitaria

Es vista como la organizacion que contnbuve al sostemmiento de la
seccional Segunda, la comunidad no reconoce otra funcion

e L COMEDOR ESCOLAR
Dependencia Murictpal
Tiempo de ejecucién 5 afios en la sede actual .
Objetivos Brndar cobertura alimentana a nifios de 3 a 14 ados de edad
Prestacion Almuerzo diano
Cobertura 280 nifios

Participacién Comunitaria

Escasa, solo a teavés de la unlizacidn del servicio

Articulacion

Para eventos puntuales

Imagen comunitaria

Es positiva en tanto resuclve problemas de alimentacion en los mifios

i

CASA HOGAR DEL MENOR

Depe ndencia

Povada

Tiempo de ejecucion

7 anos

Objetivos

Brndar cuidados ¥ alimentacion a los nifios de 45 dias a 3 aiios, cuyas
madres trabajan ¥ no poseen los recursos suficientes para solventar atencion
povada

Prestacion

Alimentacton v cuidado de los nifios

Caobertura

30 nifios

Participacién Comunitaria

La comunidad participa apovando a través de contobuciones al
sostenimiente de la organizacion

Articulacion

Articula con el resto de las eatidades barnales, especialmente la Asociacion
vecinal v la delegacion de Accidn Social

Imagen comunitaria

Es percibida como un importante recurso de asistencia a madres de escasos
recursos

SRR ASOCIACION CHILENA
Dependencia Povada

Tiempo de ejecucion 15 arigs

Objetivos Nuclear a los vecinos de nactonalidad chilena

Prestacion Actividades recreativas v culturales

Cobertura Poblacién inmigrante chilena de toda la ciudad de General Pico

Pardcipacién Comunitaria

En las acovidades que se organizan

Articulaciéon

Sclo en eventos puntuales

Imagen comunitaria

Es percibida como el espacio de encuentro v rescate de la cultura de los
vecinos chilenos o descendientes de estos

IGLESIA TESTIGOS DE JEHOVA

D;zﬁeﬁdencia

Povada

Tiempo de ejecucion

3 anos

Objetivos

Asistir matenal v espiritualmente a los miembros de su congregacion




Prestacion Actividades recreativas y aquellas determinadas por su dogma

Cobertura La congregacion baroal

Participacién Comunitaria Escasa, solo quienes profesan su religion

Articulacién Practicamente no existe relacion con el resto de las Instituciones

Imagen comunitaria Es petcibida como una Institucion religiosa a la que solo acuden quiencs
profesan esta fé

Los vecinos del barrio hacen uso de otras Instituciones mtermedias v
Gubernamentales ubicadas en el barrio Molno, las mismas son:

Parroquia Sagrado Corazén

Delegacion Municipal (Servicio Social de Base, dependiente de la Secretaria de
Desarrollo Social) que brinda asistencia alimentaria a 600 famuilias.

Comedor Escolar Municipal.

Escuela N° 12: 515 alumnos

Escuela Especial N° L: 83 alumnos

Escuela de Ciegos v Disminuidos Visuales: 50 alumnos

Centro de Salud Dr. Mauricio Knobel: dependicnte del “Hospital
Gobermador Centeno™.

Ropero Comunitario

Grupos Ayelén

Programa Tiempo Libre

Apovo Escolar

Casita INAUN: programa preventivo destinado a la atencion especifica de
nifios y  adolescentes entre 6 v 18 anos de edad, en situacion de vulnerabilidad
bio-psico-social, dependiente de la Direccién de Mujer, Infancia y Familia.




DIAGNOSTICO SOCIAL DEPARTAMENTO LOVENTUE

El departamento Loventué esta ubicado en la zona noroeste de la provincia, en
el limite con la provincia de San Lus.

Las localidades que componen este departamento son : Victorica, Luan Toro,
Telén, Carro Quemado v Loventué.

La poblacién total de este departamento es de 8.021 habitantes, concentrandose
la mayor parte de la poblacion en la localidad de Victorica, que con 4.764 habitantes,
representa el 59% del total del depattamento.

Fs especialmente en esta localidad del departamento donde ponemos la
atencién al momento de seleccionar las localizaciones para la realizacién del Programa
de Prevencidn Integral de las Adicciones. Ademas de los mdicadotes de Necesidades
Bisicas Insatisfechas (Censo nacional de Poblacién v Vivienda —1991-), analizamos
otras variables como los movimientos de poblacién ¥ caracteristicas urbanas de la
localidad. Si bien no disponemos de datos sistematizados sobre la problematica de
drogadiccién en Victorica, de las entrevistas con los responsables de los centros de
salud v los docentes de algunas escuelas hemos encontrado que son altamente
frecuentes los casos de consumo y tenencia de drogas y que los mismos constituyen
una gran preocupacidn, principalmente en los sectores medios de la localidad.

Victorica se ha constituido en centro referencial de esta zona para los aspectos
comerciales, bancarios, de atencién de la salud, erc.. Lo mas frecuente es que lleguen a
esta localidad jovenes que dejan su localidad de origen o su residencia rural para
trabajar o estudiar. Victorica dispone de la Escuela Media Agrotécnica, que por su
modalidad con ternacion, atrae a adolescentes de toda la regidn. En cambio, én él
plano laboral son escasas las fuentes de trabajo —la produccion zonal es rural-
aumentantando asi el nimero de desocupados v ocupados en condiciones precarias.

En el desarrollo urbano es notorio observar que hacia la petiferia de la ciudad se
han asentado en barrios precarios v también en barmos de planes provinciales de
vivenda, familias con marcadas caracteristicas de vida rural. Por otra parte hacia el
centro se constituven 1as viviendas de las familias de nivel medio y medio-aito. Otta
caracteristica importante es la llegada, mas permanente desde hace dos o tres afios, de
familias v trabajadores ocasionales de las localidades de Mendoza y San Luis,
imprimiendo al ambito local algunas costumbres v habitos distntos.

En los ulumos tiempos se han maugmado locales bailables con difusién hacia
las localidades vecinas y es comun que los jovenes se lleguen alli en busqueda de un
tipo de diversion noctuena que con toda seguridad no encontratin en sus localidades,
carentes de este tipo de actividades.

De acuerdo a los datos del Censo de Poblacion —de 1.991— el porcentaje de
poblacion con Necesidades Basicas Tnsatisfechas es de 15,58 puntos, que representan
un total de 1.205 habitantes; compuesto en partes iguales por hombres y mujeres.

En los tramos de edad de los 2 a los 19 ailos, los porcentajes de N.B.I. son
patticularmente significativos:

-2a5 20,42
-6al2 19,59
-13a 14 14,59
-152 19 14,66



El total de hogares én &l Depattamento Loventue és de 2.231, de los cuales 542
tienen Jefatura Femenina. A su vez 384 de estos hogares tienen Jefatura Femenina sin
conyuge .

Una caracteristica destacable es el numero de hogares cuya Jefatura es Juvenil,
existirian 273 hogares con Jefe de 20 a 24 afios de edad.

En la Zona Urbana de este departamento se ubican 1.828 viviendas y en la
Z.ona Rural 3533, en total estartamos hablando de 2181 viviendas.

Uno de los indicadotes mas crticos en el plano de 1a vivienda y el habitat es el
de hogares en situacién de hacinamiento: de un total de 2.231 hogares particulares, 511
tienen hacinamiento.

FEl 182% de ias viviendas —en total 2.181— son consideradas deficitarias,
conteniendo a una poblacidn que asciende a 1.350 personas.

En el 4rea de Salud, tomamos la tasa de mortalidad general para los afios 95 y
96: entre ambos se produjo un descenso del 8,9 al 7,3%. Mientras tanto el porcentaje
de poblacidn s cobertura de Salud es de 47,3%

Las problematicas que los indicadores anteriormente mencionados retlejan son
abordadas en fomna permanente a través de distintas lineas de accion de gobierno,
ranto municipales como provinciales.

En el ambito de los programas sociales se asiste a través del programa
alimentario Comedores Integrales a 445 beneficiarios; el programa Prani da cobertura
alimentatia a 449 nifios de 2 a 5 afios v el programa Asoma — destinado a petsonas de
60 atios y mas— llega a 65 beneficiarios.

Por su parte el programa de participacién comunitaria Pro-Vida a través de sus
Subprogramas Ayelén -mifios de 2 a 5 afios- ; Centros Deportivos Comunitatios —iflos
de 6 a 14 afios- y Cumelén —destinados a adultos mayores- tiene una alta cobertura que
supera los 600 beneficiarios. El énfasis en este programa estd puesto en las actividades
de socializacion, estinulacion, deporte y tecteacion en 1as distintas edades.

La franja etirea que menor cobertura posee es la de los jovenes desde los 14
afios en adelante. Esta es una dificultad que mcide en las posibilidades de msercion
vincular y social deé 108 jovenes va que la eseasez de ofetta de actividades de re¢reacion
v socializadoras repercute fuertemente en esta etapa de la vida.

El Programa Pro-Vida se ejecuta en cada localidad a través de los equipos
locales mtegrados por Operadores Comunitarios y referentes locales, los municipios
aportan al presupuesto provincial la infraestructura y gastos operativos requeridos.

En este departamente se observa en forma permanente la realizacion de actividades
intet-locales, en el plano del deporte comunifario v en la fealizacidn de distintas
celebractones zonales.

Estos equipos Pro-vida representan un recurso altamente estimable en la
proyeceion de actividades que supongan la conformacion de redes interinstitucionales y
de contencion de los grupos de mayor vulnerabilidad.

Localidades como Victorica v Telén llevan a cabo actvadades tales como
Talletes Comunitarios destinados a grupos en resgo social de distintas edades. En el
caso de Telén se encuentra en ejecucion el proyecto “La Casa de la Familia”, en el
marco de Pro-Vida, con actividades como: Taller de Apovo Escolar, Artesanias,
Revalorizacion de la Cultura Aborigen y otros.

La Municipalidad de Victorica lleva a cabo talleres de Costura, Artesanfas y
demas con un importante nivel de participacion . También se encuentra en ejecucion

‘.
Q.



en Victorica el proyecto: “La Umidad en la Diversidad” que en cootdinacion con el
programa INAUN intenta apuntalar el desarrollo afectivo, social y cognitivo de los
nifios en etapa escolar para evitar el fracaso en la escuela y garantizar el desarrollo
mtegral de los mismos. Este programa, INAUN, realiza la atencién de jovenes con
causa judicial v asiste a las familias de los mismos con actividades de contencidn y
recreativas, son 123 las familias beneficiarias de estas actividades.



POBLACION

DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO

DEPARTAMENTO LOVENTUE

Tramos e Edad Total | Powcentae NBI N.B.L No N.B.L
Total Vaton Mujer Total Varon Mujer

TOTAL 8021 15,58 1205 602 603 6816 3345 3271
-1 392 2143 34 40 44 308 168 i40
2-5 724 2942 147 81 66 577 296 281
6-12 1310 19,39 231 113 118 1079 353 524
15-14 390 14,72 53 26 " 27 337 163 174
13-19 639 14,66 25 43 52 594 302 292
20-29 1034 13,65 140 72 68 894 471 423
30-39 1952 11,36 220 120 100 1732 918 814
50-39 634 t0.85 68 40 28 566 302 264
60-G6+ 255 1542 39 L7 22 2i6 P17 9%
63 v nuis 641 21,26 128 50 78 513 233 260

Fuente: Censo nacional de Pablacion v Viviemda, [991.-

DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO

LOCALIDAD VICTORICA
Tramos De Edad Total Porcentaje NBI N.B.IL No N.B.L
Total Varon Mujer Total Varon Mujer
TOTAL 704 14,41 676 323 353 4088 2001 2087
Q-1 246 20,33 3 26 24 196 113 31
2.5 440 20 88 51 37 352 189 163
6-12 786 16,31 128 62 66 658 342 36
13-14 232 12,33 28 14 14 204 87 117
15-19 405 13,64 34 22 32 351 151 200
20-29 596 13,68 81 39 42 315 258 257
30-39 1163 10,23 118 37 Gl 1045 304 541
50.5% 355 7,71 27 13 14 328 162 166
60-6:+ 133 1327 20 9 11 113 58 35
63 vy mis 408 22 16 32 30 52 326 135 191

Fuente: Censo nacional de Poblacion v Vivienda. 1991 -

DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO

LOCALIDAD TELEN
Tramos De Edad Total | Porcentaje NBI N.B.L No N.B.L
Toral Varon Mujer Total Varon Mujer

TOTAL 1141 17,12 195 80 115 046 162 484
0-1 62 24,19 15 5 10 47 23 24
2-5 119 23,64 26 14 12 84 42 42
6-12 187 23,99 43 16 27 144 62 a2
13-14 65 13,85 9 4 3 36 27 29
15-19 109 12,96 14 6 8 95 51 44
20-29 149 11,49 17 6 11 132 67 65
30-39 248 12,10 30 12 8 218 136 112
30-59 79 18,49 15 8 7 64 28 36
60-64 1 11,90 3 1 4 37 14 23
65 v mas 90 2333 21 8 13 69 42 27

Fuente: Censo nacional de Poblactén v Vivienda 1991.-




DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO

LOCALIDAD 1.IJAN TORO
Tramos e Edad Total | Porcentaje NBI NBIL Ne N.B.L

“otal Varon Mujer Total Varon Mujer

TOTAL G628 17,20 108 51 57 520 250 270

0-1 31 25,81 8 2 6 23 o 14

2-5 67 11,94 3 3 5 59 24 35

6-12 94 13,83 13 7 6 81 41 40

13-14 41 21,85 9 4 ) 32 17 15

15-19 57 : 26,32, 15 ¥} Q 42 18 24
20-29 41 8,11 & 3 3 68 27 41 .

30-39 144 14,58 21 12 9 123 i%¢] 57

50-59 46 1522 7 5 2 39 18 21

60-04 20 20 4 1 3 16 12 4
63 v mas 54 31,48 £7 3 9 18 19

DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPQOS DE EDADES SEGUN SEXO

LOCALIDAD CARRO QUEMADOQ

Tramos De Edad Totd Porcentaje NEBI N.B.L NoNDBL
Total Vardén Mujer Total Varon Mujer
TOTAL 04 20,37 35 it 24 249 128 121
0-1 9 33,33 3 2 1 6 + 2
2-5 28 2847 8 3 3 20 9 11
6-12 85 19,30 11 6 3 74 36 38
13-14 13 20 2 2 0 11 G 3
15-19 19 26,32 ) 3 2 14 10 4
20-29 37 35,99 12 7 5 23 12 13
30-39 71 12,68 9 7 2 62 30 32
50-5% 24 4,17 1 1 ¢ 23 10 13
60-64 4 25 1 0 1 3 2 1
45 v mds 14 21,23 3 ] 3 11 9 2

Fuenie: Censd nacional de Poblacidn v Vivienda, 1991.-

DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO

LOCALIDAD LOVENTUE

Tramos De Edad Total | Porcentaje NBI NBL No N.B.L
Total Varon Muger Total Vardn Mujer

TOTAL 63 7,94 3 2 3l 58 34 24
0-1 6 16,67 1 ¢ 1 5 4 1
2-5 10 10 1 0 0 9 3 6
6-12 0 0 0 0 7 7 0
13-14 1 0 0 0 0 1 i 0
15-19 0 0 0 1 4 3 1
20-29 10 10 1 0 0 9 5 4
30-39 8 12,50 1 1 0 7 2 3
30-59 9 0 ] 0 0 9 4 5
60-64 4 25 i 1 0 3 2 1
65 v mas 4 0 0 0 0 4 3 1

Fuente: Censo nacional de Poblacién y Vivienda. 1991.-




INDICADORES DE CONDICIONES DE VIDA INADECUADA

La dinamica de Jos procesos de cambio econodmico, politico y social en nuestra
provincia ha generado cambios significativos interpretables a través de los indicadores
de la demanda de servicios sociales.
Los siguientes cuadros nos acercan los indicadores que se refieren a poblacion,
hogates, salud, educacidn, vivienda y habitat en ese ordén para Jos departamentos de

Loventué y Utracan.

La seleccién del departamento de Utracan se justifica dado que la localidad de Gral

s

Acha tepresenta el 77,9 % del total de poblacidn del mismo.

i- POBLACION

INDICE DE BIENESTAR INFANTIL

Tasa de | Tasa de | % de} % de | Alta Indice de

Mortalidad | Mortalidad | poblacion poblacion Concen- Bienestar

Neonatal de Menores [con Red de §con acceso ajtracion  de | Infannl

de 5 afios Agna red cioacal  § pobreza
Potable

Valor- NP | Valor- N° | Valor- N9 | Valor- N° | Valor- IN® | Valor- N°
LOVENTUE 1961 21 [448 20 (80,58 4 033 12 1560 11 1041 i5
UTRACAN 0,77 153 {962 22 82,58 1 2,12 5 16,00 12 (043 17

Fuente: Estadisticas Vitales y Hospitalarias de la Provincia de la Pampa.

HOGARES CON JEFATURA FEMENINA

2- HOGARES

Total de Hogares

Toral de Hogares con jefe

% de Hogares cou jefe

Mujer Mujer
LOVENTUE 2231 542 243
UTRACAN 3674 899 245
Censo Nacional de Pablacion y Vivienda. 1991.-

HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFATURA FEMENINA

Total de Hogares
Muitipersonales

Total de Hogares

Multpersonales con Jefe

% de Hogares
Mulopersonales con Jefe

Mujer Mujer
LOVENTUE 1825 412 226
UTRACAN 3076 665 21,6

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991.-
HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFE MUJER SIN CONYUGE

Total de Flogares
Mulupersonaies

Total de Hogares

Mujer sin convuge

Multipersonales con Jefe

Y% de Hogares
Multipersonales con Jefe
Mujer sin conyuge

LOVENTUE

1825

384

210

UTRACAN

3076

600

19,5

Censo Naclonal de Poblacién

y Vivienda, 1991.-

FMOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL EDUCATIVO

Total de Hogares
Multipersonales

Total de Hogares

Mujer sin Instruccion o
Primaria Incompleta

Multipersonales con Jefe

% de Hogares
Multnpersonales con Jefe
Mujer sin Instruccion o
Primada Incompieta

LOVENTUE

1825

208

16,3

UTRACAN

3076

462

15.0

Censo Nacional de Pobiacion

y Vivienda. 1991 .-




POBLACION EN HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL

EDUCATIVO
Total de poblacion en|Total de Poblacion en|% de Poblacitn  en
Hogares Multipersonales | Hogares Multipersonales | Hogares Multipersonales
con Jefe Mujer sinjcon  Jefe  Mujer sin
[nstruccidn o Prmarna] Instruccion o Primaria
Incompleta Incompleta
LOVENTUE 7269 822 11,3
UTRACAN 11954 1282 10,7

Censo Nacional de Poblacion vy Vivieuda, [991.-

HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL EDUCATIVO Y SIN

CONYUGE
Total de Hogares | Total de Hogares | % de Hogares
Multipersonales Multipersonales con Jefe | Mulupersonales con Jefe
Mujer sin Instruccion o[ Mujer sin Instruccion o
Primaria Incompleta v sin | Primana Incompleta v sin
conyuge conyuge
g
LOVENTUE 1825 218 11,9
UTRACAN 3076 318 10,3

Censo Nacional de Poblacion v Vivienda. 1991 -

POBLACION EN HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL
EDUCATIVC Y SIN CONYUGE

Total de Poblacién en
Hogares Mulapersonales

Total de de Poblacion en
Hogares Multipersonales
con Jefe Muyer sin
Instruccion o  Pomana
Incompleta v s conyu-

% de Poblacidon en
Hogares Multipersonales
con Jefe Mujer sin
Instruccion o Pomana
Incompleta vy sm cdnyuge

ge
LOVENTUE 7269 781 10,7
UTRACAN 11954 1150 9.6

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda, 1991 -

HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL DE INSTRUCCION,

SIN CONYUGE Y CON AL MENOS UN HiJO

Total de
Mulbipersonales

Hogares

Total de Hogares
Multipersonales con Jefe
Mujer sin Instruccién o
Pamana Incompleta y sin
conyuge v con al menos
un hyjo

% de Hogares
Multipersonales con Jefe
Mujer sin Instruccién ©
Primana Incompleta y sin
conyuge con al menos un
hijo

LOVENTUE

1825

180

9.9

UTRACAN

3076

245

8,0

Censo Nacional de Poblacién y Vivienda. 1991 .-

POBLACION EN HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL

EDUCATIVO Y SIN CONYUGE

Total de Poblacidn en
Hogares Multipersonales

Total de de Poblaadn en
Hogates Multipersonales
con Jefe Mujer sin
Instruccion o Pomana
Incompleta y sin cényuge
con al menos 1 hijo

% de Poblacion en
Hogares Multipersonales
con Jefe Mujer sin
Instruccion ¢  Prmana
Incompleta v sin conyuge
con al mencs 1 hijo

LOVENTUE

7269

687

9,5

UTRACAN

11954

963

81

Censo Nacional de Poblacién v Vivienda. 1991.-




HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL EDUCATIVO Y SIN
CONYUGE Y CON TRES O MAS HIJOS

Total de Hogares
Multipersonales

Total Hogares
Multipersonales con Jefe
Mujer sin Instruccidn o
Primana Incompleta y sin
conyuge con 3 0 mas

% de Hogares
Multipersonales con Jefe
Mujer sin Instruccion o
Primana Incompleta y sin
conyuge con 3 o mas

hijos hijos
LOVENTUE 1825 55 3,0
UTRACAN 3076 90 29

Censo Nacional de Poblacion

POBLACION EN HO

v Vivienda. 1991.-

EDUCATIVO Y SIN CONYUGE Y CON TRES O MAS HIJOS

GARES MULTIPERSONALES CON JEFA MUJER CON BAJO NIVEL

Total de Poblacidn en
Hogares Multipersonales

Total de de Poblacidn en
Hogares Multipersonales
con Jefe Mujer sin
Instruccidn o Prmaria
fncompleta y sin cényuge
con 3 o mas hsjos

% de DPoblacion en
Hogares  Multipersonales
con Jefe Mujer sin
Instruccién o Pamana
Incompleta y sin couyuge
v con 3 o mas hijos

LOVENTUE

7269

4,2

UTRACAN

11954

>

Censo Nacional de Poblacidn

y Vivienda. 1991.-

TOTAL DE HOGARES Y DE HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFATURA

ADOLESCENTE
Total de Hogares Totul de Hogares | Total de Hogares Total de Hogares
con Jefe de 15-19 | Mulopersonales Mulapersonales
afos % con Jefe de 15-19
afios %
LOVENTUE 2231 22 10 1846 144 0.8
UTRACAN 3674 25 0,7 3119 18 0.6

Censo Nacional de Poblacion

¥ Vivienda, 1991.-

TOTAL DE POBLACION EN HOGARES Y EN HOGARES MULTIPERSONALES CON

JEFATURA ADOLESCENTE

Total de Poblacion | Total de Poblacidn | Total de Poblacién | Total de Poblacion

en Hogares en Hogares con en Hogares en Hogares

Jefe de 15-19 afios | Mulnpersonales Mulapersonales
%o con Jefe de 13-19
afios Yo

LOVENTUE 7734 52 0,7 7349 44 0,6
UTRACAN 12666 53 0,4 12111 46 04
Censo Nacional de Poblacion v Vivienda. 1991.-

TOTAL DE HOGARES

Y DE HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFATURA JUVENIL

Total de Hogares | Total de Hogares | Total de Hogares | Total de Hogares
con Jefe de 20-24 | Multipersonales Multipersonales
afios % con Jefe de 20-24
afios %
LOVENTUE 2231 82 3.7 1846 72 39
UTRACAN 3674 25 0,7 3119 18 0,6

Censo Nacional de Poblacion

¥ Vivienda. 1991.-

TOTAL DE POBLACION EN HOGARES Y EN HOGARES MULTIPERSONALES CON

JEFATURA JUVENIL
Total de Poblacion | Total de Poblacién | Total de Poblacidn | Total de Poblacion
en Hogares en Hogares con en Hogares en Hogares
Jefe de 26-24 arios | Mulupersonales Multpersonales
% con Jefe de 20-24
anos %
LOVENTUE 7734 275 3.5 7349 263 3.6
UTRACAN 12666 436 34 12111 411 34

Censo Nacional de Poblacion

v Vivienda. 1991.-




TOTAL DE HOGARES Y DE HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFATURA ENVEJECIDA

Total de Hogares | Total de Flogares | Total de Hogares | Total de Hogares
con Jefe de 65y Multipersonales Mulbpersonales
mis % con fefe de 63 afios

y mas %o
LOVENTUE 2231 404 18,1 1846 284 15,4
UTRACAN 3674 696 18.9 3119 502 16,1

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda, 1991 -

TOTAL DE POBLACION EN HOGARES Y EN HOGARES MULTIPERSONALES CON

JEFATURA ENVEJECIDA
Total de Poblacion | Total de Poblacion | Total de Poblacion | Total de Poblacidn
en Hogares ¢n Hogares con en Hogares en Hogares
~ Jefe de 63 afos v Multipersonales Multipersonales
mas con Jefe de 63 afios
Yo ¥ mas %
LOVENTUE 7734 1000 129 7349 830 12,0
UTRACAN 12666 1662 13,1 12111 1468 12.1

Censo Nacioual de Poblacion v Vivienda, 1991.-

HOGARES CON JEFE CON BAJO NIVEL DE INSTRUCCION POR SEXO

Toral de Total de Hogares con Jefe sin Instruccion o primaria Incompleta
Hogares Total % | Jefes Varones Jefes % de
Mujeres  Jefes Mujeres
LOVENTUE 2231 1022 45,8 724 298 292
UTRACAN 3674 1520 41,4 1058 462 304

Censo Nacional de Poblacion v Vivienda. 1991.-

HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFE CON BAJO NIVEL DE INSTRUCCION POR

SEXO
Total de Total de Hogares Multipersonales con jefe sin Instruccion o primara
Hogares Incompleta
Multperso | Total % Jefes Varones Jefes % de
nales Mujeres  Jefes Mujeres
LOVENTUE 1846 801 434 573 228 28,5
UTRACAN 3119 1232 395 879 353 287

Censo Nacional de Poblacion v Vivienda, 1991.-

TOTAL DE POBLACION EN HO
DE INSTRUCCION POR SEXO

GARES MULTIPERSONALES CON JEFE CON BAJO NIVEL

Total de Total de Poblacién en Hogares con Jefe sin Instruccion o primana
Pobla Incompleta
cion Total % |Jefes Varones Jefes % de
Mujeres  Jefes Mujeres
LOVENTUE 7734 3470 449 2578 892 25,7
UTRACAN 12666 3129 40,5 3738 1391 271

Censo Nacional de Poblacion v Vivienda. 1991.-
TOTAL DE POB]:.ACION EN HOGARES MULTIPERSONALES CON JEFE CON BAJO NIVEL
DE INSTRUCCION POR SEXO

Total de Total de Poblacidn en Hogares muitipersonales con Jefe sin
Pobla Instruccidn o pomana Incompleta
cion en Total % |Jefes Varones Jefes %o de
hogares Mujeres  Jefes Mujeres
Muiyiperso
nales
LOVENTUE 7734 3249 442 2427 822 25,3
UTRACAN 12666 4841 40,0 3559 1282 26.5

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda 1991.-




TOTAL DE NINOS EN HOGARES CON JEFE SIN INSTRUCCION

Poblacion de & a 14 afios

Poblacion de 0 a 14 arfios en Hogares
con Jefe sin Instruccion %

LOVENTUE

2651

289

10,9

UTRACAN

4236

318

75

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda, 1991 .-

TOTAL DE HOGARES Y DE POBLACION EN HOGARES CON JEFE DESOCUPADO

Cantidad de | Cantidad de | %o de hogares | Cantidad de | Cantidad de | % de
Flogares Hogares con | con jefe Poblacion poblacidn en | poblacidn en
Jefe desocupado hogares con | hogares con
Desocupado jefes jefes
desocupados | desocupados
LOVENTUE | 2231 29 1.3 7734 130 1,7
UTRACAN {3674 91 25 12666 380 30
Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991 .-
3- SALUD

TASA DE MORTALIDAD GENERAL POR DEPARTAMENTO. 1995 Y 1996

1995 1996
TOTAL 7.5 7.1
LOVENTUE 8.9 7.3
UTRACAN 6.6 5.7

Fuente: Estadisucas Vitales y Hospitalarias de la Provinda de la Pamnpa,

NACIDOS VIVOS SEGUN DEPARTAMENTO DE RESIDENCIA DE LA MADRE Y LOCAL DE

OCURRENCIA. 1995 Y 1996.

1995 1996
Establecimien | Domucilo Otro Lugar | Establecimien | Domicilio Qtro Lugar
to Asistencial Pactcular to Asistencial Particular
LOVENTUE j219 1 0 153 0 0
UTRACAN 275 2 29 304 0 3

Fuente: Estadistcas Vitales y Hospitalarias de 1a Provinga de la Pampa.

POBLACION SEGUN COBERTURA DE SALUD

Poblacion Total Poblacion sin Cobertura | % de poblacion sin
cobertura
LOVENTUE 8021 3791 47,3
UTRACAN 13128 5952 45,3

Fuente: Estadisticas Vitales v Flospitalarias de la Provincia de la Pampa.

4- EDUCACION

POBLACION ANALFABETA POR GRUPOS DE EDADES Y DEPARTAMENTOS

10-14 15-19 20-24 25-29 30Y MAS TOTAL
PROVINCIA | 289 303 346 424 6900 8262
LOVENTUE |11 12 21 26 492 362
UTRACAN |20 16 32 37 374 679

Censo Nacional de Peblacion v Vivienda, 1991.-




MEDIANA DE ANOS DE ESCOLARIDAD DE LA POBLACION DE 15 ANOS Y MAS Y 25 ANOS Y
MAS

Tot 15 v mas 25 y mis
total varon mujer total Varon Mujer
LOVENTU (5 7 7 7 6 6 7
B
UTRACAN |6 7 7 7 7 7 7

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda, 1991.-

POBLACION DE 15 A 24 ANQS CON REZAGO ESCOLAR

Poblacion de 15 | Asiste Asiste a primania | Asiste a Asiste a pnimaria

a 24 afios % % |secundana % | v secundana %
LOVENTUE 1205 42() 349 17 40 |9 21126 .62
UTRACAN 1970 567 238 |21 37 122 39|43 - 76

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991.-

RETENCION DE PRIMARIA. COHORTES 90-97 POR DEPARTAMENTO

DEPARTAMENTO 90-96 91-97
LOVENTUE 68,72 71.78
UTRACAN 72,75 69,9%

Fuente: Departamento Estadistica Educativade la D.GE. y C.

RETENCION DE POLIMODAL. COHORTES 92-97 POR DEPARTAMENTO

DEPARTAMENTO 22-96 93-97
LOVENTUE 79,86 51,92
UTRACAN 57,32 50,50

Fuente: Departamento Estadistica Educativade laD.GE. y C.

TASA DE REPITENCIA EGE. 1996 Y 1997

DEPARTAMENTO 199 1997
LOVENTUE 5,10 10,59
UTRACAN 4,56 2,77

Fuente: Departamento Estadistica Educativade laD.GE. v C.

TASA DE REPITENCIA POLIMODAL. 19% Y 1997

DEPARTAMENTO 1996 1997
LOVENTUE 6,31 6,26
UTRACAN 7,66 8,51

Fuemie: Departamenra Estadistica Educativade laD.GE. y C.

5- VIVIENDA Y HABITAT

VIVIENDAS SEGUN ZONAS DE LOCALIZACION

DEPARTAMENTOS Total de Zona Urbana Zona Rural
viviendas
Total de % de wiviendas Total de % de viviendas
viviendas viviendas
LOVENTUE 2181 1828 25 353 0,5
UTRACAN 3600 3006 4.2 504 0,7

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda, [991.-




POBLACION QUE RESIDE EN VIVIENDAS SEGUN COBERTURA DE SERVICIOS
SANITARIOS. VALORES ABSOLUTOS.

Total Agua Solo agua Cormente Solo cloaca | Sin agua lgnorado
Cornente y corriente m
Cloaca cloaca
Con Sin inodoro
modoro o O retrete
retrete
LOVENTUE | 7734 41 5286 905 0 1248 254
UTRACAN 12666 261 90734 1165 8 1866 332

Censo Nacional de Poblacidn y Vivienda 1991.-

VIVENDAS CON PRECARIEDAD Y POBLACION QUE RESIDE EN ELLAS

Departamento Generales Viviendas Deficitanas Porcentajes
Viviendas Poblacion Viviendas Poblacién Viviendas Poblacidn

LOVENTUE { 2181 7734 398 1350 18,2 17.5

UTRACAN | 3600 12666 585 2001 16,3 15,8

Censo Nacional de Poblacion v Vivienda, 1991.-

HOGARES EN SITUACION DE HACINAMIENTO Y DE HACINAMIENTO CRITICO

Departamento Hogares Hacinamiento %o de Hacinanmento % de
particulares Hacinamiento critico Hacinamiento
critico
LOVENTUE |2231 311 2290 106 475
UTRACAN 3674 776 21,12 182 4,95

Censo Nacional de Poblacion v Vivienda, 1991 .-




PROGRAMAS SOCIALES EN EJECUCION EN EL DEPARTAMENTO

LOVENTUE
AREA PROGRAMA VICTORICA |LUANTORO| LOVENTUE C. QUEMADO TELEN
DESARROLLO Total Pro-Vida; 293 238 10 24 233
SOCIAL Subprogramas:
Centros Deportivos Comunitarios 147 98 100
Centros Ayelén 83 50 40
Centros Cumelén 21 21
Modulos Flexibles 42{FEsc. De Tango
y Taller de
Costura y Tejido)
“LaUnidad en la “la Casade la
Hacia Un Camino Creativo: Diversidad 2”7 Farulia”
65 beneficianios 160 famihias
Pram 296 47 10 24 72
FORTALECIMIENTO {Promin Experiencia Rural
INSTITUCIONAL Sipiem Informacion, Evaluacién y Monitoreo de los Programas Sociales en Ejecucion
ALIMENTACION Asoma 33 47 11 ) 10
Comedores Bscolares Integrales 204 5 21 40 100
Prani 296 47 10 24 72
PROTECCION A LA [Controles Tutelates
NINEZ Y A LA
FAMILLA
Familias Sustitutas De Ancianos v/o 1
Discapacidad
Famulias Sustitatas Subsidiadas 1 1
Guardas Y Procedimientos Asistenciales |1 1 2

Inaun

123 familas




SALUD

Procreacién Responsable

Todos los Establecimientos de Salud Publica Provinciales

Lihreta Sanitaria Matemo-Infanto-
Juvenil

Todo el ambito provincial

Atencion Integrada a las enfermedades
prevalentes de la infancia

Todo ¢l imbito provincial

Salud integral del Adolescente

»

Todo el ambito provincial

Vigilancia y Seguimiento de la
Mortalidad

Todo el dmbito provincial

Promocidn, Proteccion y Seguimicnto
de la lactancia materna

”

Todos los nitios

Control del embarazo

Todo el ambito provincial

Asistencia alimentana a embarazadas y

nifigs de 2 a 5 afdos

Todo el ambito provincial

Viglancia Epidemiologica

T'odos los Establecimientos de Salud Pablica Prowvinciales

Accidentes de Transito

»

l'odos los Establecimientos de Salud Pablica Provinciales

Plan provincial de alimentacion v
nutricion

Toda la poblacién

Salud Escolar

Todo ¢l ambito educacional

Atencion edontoldgica del mifio en
escuelas hogares

»

['odo el ambito provincial

Prevencion del suicidio

Todos los Hstablecimientos de Salud Publica Provinciales

Sisterna inico de prestaciones hAasicas
para persouas con discapacidad

Todos los Establecimientos de Salud Phblica Provinciales

Consejo Pampeano de Prevencidn y
Lucha contra las Adicciones

Todo el imbito provincial

Consejo de Prevencién y Lucha contra
el SIDA

Todo el ambito provincial

Bromatologia v Sancamiento Ambiental

Instituciones publicas y privadas de ia provincia




LOCALIDAD DE GENERAL ACHA

La localidad de General Acha forma parte del departamento Utracan y se
encuentra ubicada a 107 Km de la capital provincial, por su poblacidon y desarollo
urbano representa una de las cuatro localidades mas importantes en la provincia.

Paulatinamente ha ido transformandose en el centro comercial y socal de una
amplia zona que comprende un nimero mportante de localidades pequerias vinculadas
a General Acha. Comparte con la localidad de Victorica el hecho de erigirse como
lugar privilegiado para los jovenes de la zona en cuanto al desarrollo de actvidades
recreativas y de diversion. De hecho en el plano de los encuentros intercolegiales,
deportivos y recreativos de la zona, Gral Acha se consnruye en la sede de su
realizacion.

En los ultimos ailos y con el deterioro de la actividad agropecuaria, las
caracteristicas de la poblacién achense se han tomado preocupantes y de esta situacidon
da cuenta un relevamiento de la Municipalidad sobte demanda laboral por parte de los
jOvenes, segin el cual 320 personas de entre 18 y 25 afios habian pedido trabajo en el
mes de Septiembre del presente afio.

Los datos que confirman la creciente situacion de vulnerabilidad y que nos
moviliza en el sentido de llevar a cabo acciones de prevencion mntegral de adicciones
son preocupantes, uno de ellos es el caso del numero de adolescentes que cuentan con
causa judicial y por esa condicidén son beneficiarios del Programa provincial INAUN.
Este programa tiende a la contencién de estos jovenes en el seno de sus famihas de
origen, fortaleciendo los aspectos vinculares y sociales en las mismas.

Los datos del programa INAUN dan cuenta de la atencién de 300 familias y si
bien no pensamos en una relacidn directa entre el hecho de encontrarse en conflicto
con la ley v el uso de drogas, si consideramos que es un factor de riesgo que expone a
los jovenes a vincularse a grupos cuyos habitos podrian perjudicar su desarrollo
personal y vincular.

De acuerdo a los datos del Censo de 1991 el total de poblacion del
departamento Utracin era de 13128 personas, el 77,9% se encontraba concentrado en
General Acha. Esta caracteristica se ha mantenido hasta la fecha del mismo modo.

Para la ciudad de G. Acha la poblacion es de 10146 habitantes de los cuales el
16,19 % tendria Necesidades Basicas Insatisfechas, es decir 1619 habitantes.

En el plano de la desagregacion de las mediciones de N.B.I. se registra un total
de 3085 wviviendas, con 3154 hogares. La mayoria de las viviendas se encuentran
ocupadas por 1 solo hogar (3027 viviendas-3027 hogares); son pocas las viviendas
ocupadas por 2 (48 viviendas-96 hogares) v 3 hogares(9 viviendas-27 hogares).

En relacidn al clima educacional de los jefes de hogar el 36,84 % ha completado
la educacion primaria y el 30,56 % no lo ha hecho. En cuanto a los estudios
secundarios el 6,06 % los ha completado, mientras que el 8,47 no. Si cruzamos estos
datos con los tipos de vivienda vemos que los jefes de hogar con primaria completa o
secundaria incompleta han accedido mayontariamente a Casas Tipo A y B, mientras
que un importante porcentaje de aquellos que no alcanzaron a completar la educacion
primaria 0 nunca asistieron ocupan viviendas tipo rancho o casilla.

De las 3085 viviendas el 81,68 % tene retrete y el 17,6 no lo posee. Con
respecto a la disponibilidad de servicios en la vivienda del total de 3085 viviendas solo



el 2,1 % posee agua corriente y cloaca; el 70,53 % posee solo agua comnente con
inodoro y se registra que el 16,23 % de las viviendas no posee ninguno de estos
SEerviclos.

En el irea de Desarrollo Socil el Programa Provincial Pro-vida realiza la
contencion de los sectores mayormente vulnerables y el fortalecimiento institucional
para el trabajo intersectorial en cada localidad. En los subprogramas de Pro-Vida la
cobertura es alta dado el tipo de actividades que ofrece —recreacion, estimulacién,
socializacién, formacion en deportes, paseos, campamentos-; también por la larga
trayectoria del programa en nuestra provincia. El nimero de beneficiarios se detalla en
el cuadro sobre Programas Sociales, junto a los programas de Salud, dependientes del
Ministerio de Bienestar Social.

También el drea de alimentacion se oftece a todos los grupos de alta

vulnerabilidad la posibilidad de enriquecer su dieta o asistir a los comedores integrales
que en la localidad de General Acha son dos, a los mismos asisten tanto niios como a
ancianos, jovenes madres, jefes de hogar desocupados y discapacitados.
El programa provincial SIPIEM (Sistema Provincial de Informacion, Evaluacion y
Monitoreo de Programas Sociales) realiza el seguimiento de la ejecucidn de los
programas sociales provinciales y municipales a través de un sistema trimestral de
monitoreo que permite planificar y re-dimensionar las acciones en cada area de las
politicas sociales.



DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO
DEPARTAMENTO UTRACAN

Tramos De Ldad Total Porcentaje N.B.L No N.B.L
NBI

Total Vardn Mujer | Total | Vardn | Mujer

TOTAL 13128 2025 1022 1003 11103 5599 5504
0-1 613 135 63 72 478 243 235
25 1235 267 135 132 988 487 501
6-12 2083 390 191 199 1693 849 844
13-14 508 90 40 50 418 217 201
15-19 1083 163 92 71 920 443 477
20-29 1838 245 122 123 1593 782 811
30-39 3176 357 198 159 2819 1503 1316
50-39 1094 97 48 49 952 480 472
60-64 418 36 35 21 362 187 173
63 y mals 1105 225 98 127 880 408 472

Fuente: Censo nacional de Poblacion v Vivienda, 1991.-

DATOS DE POBLACION NBI Y NO NBI POR GRUPOS DE EDADES SEGUN SEXO
LOCALIDAD GENERAL ACHA

Tramos De Total Porcentaje N.B.L No N.B.L
Edad NBI
Totat Vardn Mujer | Total | Vardn | Mujer
TOTAL 10146 16,19 1619 782 837 8527 4082 4445
0-1 513 23,47 119 59 60 304 197 197
2-3 1029 22,24 228 114 114 301 399 402
0-12 1647 20,43 336 166 170 1311 650 661
13-14 433 18,35 78 37 41 355 179 176
15-19 890 15,01 130 71 59 760 343 417
20-29 1392 13,87 190 86 104 1202 352 650
30-39 2386 11,48 270 138 132 2116 1067 1049
50-59 721 8,87 63 24 39 058 296 362
60-64 293 11,81 34 18 16 259 120 139
63 y mas 842 20,98 171 69 102 671 279 392

Fuente: Censo nacional de Poblacion y Vivienda, 1991.-




POBLACION DE 3 A,P:TOS Y MAS QUE ASISTE AUN ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO POR
EDAD Y SEXQO SEGUN NIVEL DE ENSENANZA

Nivel De Ensefianza
Edad Total que | Jardin o Primano | Secundano | Terciano | Universitano Ignorado
asisten Pre-escolar
3-4 70 70 0 0 0 0 0
5-9 1227 219 1008 0 Q 0 0
10-14 1101 0 812 289 0 0 0
15-19 441 00 11 1079 47 3 1
20-24 8Q 0 8 22 39 11 ]
253-29 26 0 2 S 13 5 1
30-34 10 0 1 3 3 2 i
35-39 G 0 4 0 1 0 1
40-44 7 0 6 0 1 10 0
45-49 4 0 2 2 Q 0 0
50-54 4 0 4 0 0 0 0
55-59 2 0 1 1 0 0 0
60-64 4 0 4 0 0 0 0
65-69 5 a 3 1 1 0 0
70-74 1 0 1 0 0 0 0
75-79 2 0 2 0 0 0 0
80-84 0 0 0 0 0 0 0
85 v mas 0 0 0 0 L 0 0

Censo Nacional de Poblacidon v Vivienda. 1991.-

POBLACION DE 3 ANOS Y MAS QUE NO ASISTEN PERO ASISTIO A ALGUN
ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL POR EDAD Y SEXO SEGUN MAXIMO NIVEL DE
INSTRUCCION ALCANZADO

Ambos | Poblacion | Total Nivel de Instruccion alcanzado
Sexos de 3 afos
v mas
Pre Primario Secundario Terciano Universitario Ignorado
Primano
Inc. | Compl | Inc. Compl | Inc. Compl § Inc. Compl
Total 10457 6218 17 1934 | 2554 | 719 578 34 180 58 120 34
3-4 572 3 3 0 0 ] 0 0 0 0 0 0
5-9 1270 16 4 12 0 Y 0 0 0 0 4] 0
10-14 1206 96 034 53 9 0 0 0 0 0 0 0
15-19 970 317 |0 126 | 208 129 47 0 2 1 0 4
20-24 74 672 |0 1533 | 253 123 104 6 24 4 4 1
25-29 824 765 |0 170 | 294 122 99 8 45 9 14 2
30-34 809 748 |0 166 | 279 107 106 11 40 11 26 2
35-39 716 664 |0 180 | 279 76 28 3 22 14 28 2
40-44 601 549 |0 180 (235 53 43 0 11 9 17 1
45-49 585 538 10 163 | 249 54 35 2 12 4 16 3
50-54 451 393 |0 137 | 199 17 25 0] 6 1 7 1
55-59 408 347 |0 130 [ 173 8 21 0 6 2 4 3
60-64 339 267 |0 116 | 116 9 15 i 0 2 3 5
65-69 311 226 |0 115 |85 6 12 0 4 0 1 3
70-74 277 184 10 118 |48 3 G 1 7 0 0 1
75-79 175 122 |0 71 36 2 7 (] 1 1 1] 4
80-84 109 72 0 43 28 0 Q 0 0 0 0 1
85 y mas | 60 39 0 20 17 1 0 0 0 0 0 1

Censo Nacional de Poblacidn v Vivienda. 1991.-




VIVENDAS PARTICULARES OCUPADAS SEGUN CANTIDAD DE HOGARES Y DE PERSONAS
EN LA VIVENDA SEGUN TIPO DE VIVIENDA

Viviendas TIPO DE VIVIENDA
particulares
ocupadas por
numero de
hogares y de
personas en
1a vivienda

Total Total Casa A Casa B Rancho o | Departamen- | Casa de

casilla to Inquilinato

Viviendas 3085 2930 2439 511 54 10 6
Hogares 3154 3014 2482 332 56 10 8
Pablacion 11030 10618 8851 1767 125 32 30
1 HOGAR
Viviendas 3027 2896 2404 492 52 10 5
Hogares 3027 2896 2404 492 52 10 3
Poblacion 10611 10230 8608 1622 116 32 18
2 HOGAR
Viviendas 48 45 28 17 2 0 O
Hogares 26 90 56 34 4 0 0
Poblacidn 319 300 170 130 9 0 0
3 HOGAR
Viviendas 9 8 6 2 1] 0 1
Hogares 27 24 18 6 0 0 3
Poblacion 83 71 56 15 0 0 12
4 HOGAR
Viviendas 1 1 1 0] 0 0 0
Hogares 4 4 4 0 0 0 0
Pablacion 17 17 17 0] 0 0 0

Censo Nacional de Poblacidn v Vivienda. 1991.-

HOGARES PARTICULARES POR MAXIMO NIVEL DE INSTRUCCION ALCANZADO POR EL
JEFE DE HOGAR SEGUN TIPO DE VIVIENDA

Méximo TIPO DE VIVIENDA
Nivel de
Instruccion
alcanzado por
el Jefe de
Hogar

Total Total Casa A CasaB Rancho o Departarnent | Casa de

casilla o Inquilinato

3154 3014 2482 532 56 10 8
Nunca asistio | 335 308 184 124 17 0 1
Pomada Inc. | 964 907 682 225 27 0 3
Prmara 1162 1128 997 131 8 3 2
Completa
Secundaria 267 259 240 19 1 4 1
Inc.
Secundara 191 186 181 3 1 0 0
Completa
Terciano Inc. 127 25 25 0 1 0 0
Terciario 53 51 50 1 0 0 0
Completa
Universitarto | 32 3 31 0 0 1 0
Inc.
Universitario | 77 75 75 O 0] 2 0
Completo
Ignorado 46 44 17 27 1 0 1

Censo Nacional de Poblacidén y Vivienda, 1991.-




VIVIENDAS PARTICULARES SEGUN EXISTENCIA DE RETRETE CON DESCARGA DE AGUA

Total

Tiene retrete

No tiene retrete

Desconocido

Viviendas

3085

2520

543

22

Censo Nacional de Poblaadn v Vivienda. 1991.-
VIVENDAS PARTICULARES POR DISPONIBILIDAD DE SERVICIOS EN LA VIVIENDA

DISPONIBILIDAD DE SERVICIOS EN LA VIVIENDA

Total Apua Solo agua Solo agua Solo doaca | Sin nmguno | Desconoci-
Comente y | corrente corriente sin de estos do
Cloaca con modoro | inodoro SETVICIOS
Viviendas 3085 65 2176 270 2 501 71
Hogares 3154 05 2205 283 2 305 94
Poblacién ;11030 261 8036 1037 8 1372 316

Censo Nacional de Poblacion y Vivienda. 1991.-




PROGRAMAS SOCIALES EN EJECUCION EN LA LOCALIDAD DE

GENERAL ACHA

DESARROLLO SQOCIAL | Total Pro-Vida: 727
Subprogramas:
Centros Deportives Comunitartios 160
Centros Ayelen 157
Centros Cumelen 9
Prani 319
FORTALECIMIENTC - |Promia Expedencia Rural
INSTITUCIONAL
Sipiem Informacion, Evaluacion y
Momnitoreo de los Programas
Sociales en Ejecucion
ALIMENTACION Asoma 187
Comedores Escolares Integrales 300
Pram 319
PROTECCION A LA |Controles Tutelares 1
NINEZY A LA
FAMILIA
Familias Sustitutas De Ancianos Y/O Discapacidad |2
Familias Sustitutas Subsidiadas 2
Inaun 300
Procreacion Responsable Todos los Establecimientos
de Salud Pablica Provinciales
Libreta Sanitana Matemo-Infanto-Juveml Todo el ambito provincial
Atencién Integrada a las enfermedades prevalentes de|Todo el ambato provincial
la 1nfanctu
Salud Integral del Adolesecente Todo el ambito provinceal
Vigilancia v Seguimiento de la Mortahdad Todo el dmbito provincial
Promocién, proteccion y Seguimiento de la lactancia [ Todos los nufios
materna
SALUD Control del embarazo ‘Todo el ambito provincial

Asistencia alimentana a embarazadas ymdes de 22 3
AROS

Todo el ambito provincial

Vigilancia Epidemioldgica

Todos los Bstablecumientos
de Salud Publica Provinciales

Accidentes de Transito

Todos los Establecimientos
de Salud Publica Provinciales

Plan provincial de alimentacidon y nutricion

Toda la poblacion

Salud Escolar

Todo el dmbito educacional

Atencion odontologica del nifio en escuelas hogares

Todo el ambito provincial

Prevencién del suicidio

Todos los Establecimientos
de Salud Publica Provinciales

Sisterna unico de prestaciones bisicas para personas
con discapacidad

Todos los Establecimentos
de Salud Publica Provinciales

Consejo Pampeano de Prevencion y Lucha contra las
Adicciones

Todo el ambito provincial

Consejo de Prevencion v Lucha coatra el SIDA

Todo el ambuto provincial

Bromatologia v Sanearmiento Ambiental

Instituciones pablicas y
povadas de la provincia




