
  

Informe de 
Terminación

PROYECTO  CAMBIOS DE HÁBITOS DE 
HIGIENE FAMILIAR PARA LA SALUD 
DE 5 COMUNIDADES (ZONA 2-LAGO)



  

QBL-BO – UAC Pucarani 

Responsable

Sindicatos Agrarios de Amacari, San Martin, 
Camacachi, Chicharro y Calata Grande 

Institución solicitante 

Cambios de hábito de higiene familiar para la 
salud de 5 comunidades (Zona 2 Lago)

Título del Proyecto

IDENTIFICACION DEL PROYECTO



  

Departamento: La Paz

Provincia: Manco Kapac

Municipio: Tiquina

Comunidad: Amacari

Tiempo de viaje: 3 horas

Distancia: 110 Kms.

Beneficiarios: 741

LOCALIZACION 
DEL PROYECTO

Tiquina



  

Aporte QBL:         $us  5.220,98 
                      
Aporte UAC:         $us     627,50

Aporte Propio:       $us.    849,18

Costo Total:         $us 6.697,66 
                       

noviembre 2006Fecha de 
Finalización:

mayo, 2005Fecha de 
inicio:

TIEMPO DE EJECUCION Y COSTO



  

A junio 2005, se levanto 5 líneas 
de base en  las comunidades de 
Amacari, Chicharro, Calata 
Grande, San Martín, y 

Camacachi. 

Al primer mes, se habrá 
levantado 5 líneas base (1 
por comunidad) en hábitos 
de higiene y uso de agua. 

LogradoPlanificado

RESULTADO 1



  

A noviembre 2006 se realizaron 
2.210 visitas a 857 familias 
capacitando en el uso del agua e 
higiene básica a 10 comunidades 

del Municipio de Tiquina. 

Hasta el 8vo mes, se habrán 
realizado visitas familiares a 
741 familias, y capacitado en 
uso de agua (5 visitas/familia) 
e Higiene Básica (5 
visitas/familia).
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RESULTADO 2



  

RESULTADO 3 

A noviembre 2006, se hizo 
evaluación del programa de 
saneamiento en 10 
comunidades, realizando un 
concurso en las comunidades 

involucradas. 

Al 9º. Mes, se habrá 
desarrollado 1 evaluación del 
programa de saneamiento en 
las 5 comunidades (zona 2-

lago). 
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Según datos del Centro de 
Salud, a noviembre 2006, se 
disminuyo un 40%, los casos 
de enfermedades diarreicas 
agudas (EDAs), de las 
comunidades de Amacari, 
Chicharro, Calata Grande, 
San Martín y Camacachi, 
desde el levantamiento de la 
línea de base. Al 
levantamiento de la línea de 
base, en 5 comunidades, se 
detecto un 29.11% de los 
menores de 5 años con casos 
de EDAs. 

Al finalizar el 2005,  después 
de haber desarrollado el 
programa de saneamiento, se 
espera una disminución del 
35% de casos de 
enfermedades diarreicas 
agudas (EDAs en la población 
de las comunidades de 
Amacari, Chicharro, Calata 
Grande, San Martín y 
Camacachi (actualmente en la 
zona 2, son 33,94 por mil). 
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OBJETIVO Y META
FIN



  

OBJETIVO Y META
PROPOSITO

857 familias de 10 comunidades, han 
incorporado hábitos en el uso de agua y 
los de higiene, reduciendo las 
enfermedades diarreicas de la población 

infantil. 

A los 9 meses de 
haber iniciado el 
proyecto, 741 
familias habrán 
incorporado 
hábitos en el uso 
de agua y hábitos 
de higiene, para 
reducir las 
enfermedades 
diarreicas de la 
población infantil. 
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Se disminuye el gasto por Salud de las familias del Municipio de 
Tiquina, debido a la disminución de EDAS en la población menor 
de 5 años.

ECONOMICO

IMPACTOS



  

SOCIAL

Se mejora el acceso a los servicios de salud, mediante la 
realización de actividades de educación lo que motiva la 
participación y apropiación de hábitos de higiene y uso del 
agua. 

IMPACTOS



  

Dotación de material educativo y fichas de seguimiento. 

TECNOLOGIC
O

IMPACTOS



  

ECOLÓGICO

Se mejora la salud ambiental, mejorando mejor el recurso 
agua y el mejor manejo de basura. 

IMPACTOS



  

COMENTARIOS ADICIONALES

•La ejecución del proyecto, nos ha permitido llegar a 5 comunidades, 
que no son parte de nuestra cobertura asignada por la Jefatura de 
Salud del Municipio, pero se han sentido identificados con el proyecto, 
y se contó con una participación más activa de parte de estas 5 
comunidades que no están en nuestra jurisdicción. 
•El Comité de Aguas de  Amacari, está trabajando en el apoyo al 
establecimiento.
•La implementación de premios, para las personas que participaron 
en el concurso de implementación de los hábitos de higiene, fue muy 
bien recibida.
•La participación de las personas de tercera edad, es la que más se 
resalto.
•La participación de los directores y profesores de escuelas, en las 
diferentes comunidades, fue importante para un mejor desarrollo del 
proyecto.
•Se debe seguir con un reforzamiento con este proyecto en las 
próximas gestiones, para medir un verdadero impacto del mismo.
Resaltar la participación de las personas de  la tercera edad, de las 
comunidades involucradas en el proyecto.


