éaé COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDADADANA DE CONCEPCION

COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD
CIUDADANA .




P

L )3 COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDADADANA DE CONCEPCION
v

ESTRUCTURA DEL PLAN DISTRITAL DE SEGURIDAD CIUDADANA
DECONCEPCI(2015

PRESENTACION

l. GENERALIDADES

VISON
MISION
OBJETIVO
BASE LEGAL
ALCANCE

moowp

[IDIAGNOSTICO

A. Geografia y Poblacién

Situacion Actual de la Seguridad Ciudadana

Estadistica®oliciales.

Mapeo de puntos criticos en violencia e insegubiad a d e | Delitood
Zonas de riesgo en seguridad ciudadadda pa de Ri esgoo
Problematica en el ambito educativo

Problematica en el ambito de salubridad

I OTMOO®

Otros aspectos a considerar.

. RECURSQS

A. Humanos
B. Logisticos
C. Financieros.

IV. PROGRAMACION DE ACTIVIDADES

A. Visado
B. Anexos

— @



COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDADADANA DE CONCEPCION

PRESENTACION

Para hacer retraeg a la delincuencia es necesario que todos los aSisiesmaelSeguridad

Ciudadana trabajen juntos. No se puede construir una comuna segura, que viva en paz, sin que |
diferentes entidades estatales y ciudadanos organizados compartamlgueftienan sobre la

violencia e inseguridad, sin que hagan planes de trabajo en conjunto y se encarguen de ejecutar
adecuadamente, evaluando los avances y girando cuando sea necesario. Para que eso sea posible
preciso tener claro el panoraman&ied, pero también contar con herramientas para hacer una
evaluacion de la situacion nacional.

Lalnsegurida@iudadana es un problema de multiples dimensiones, que esta ligado no solo a hechos
sino también a sensaciones, por lo que es difictiediearayamomprender. Para poder conocerlo en

su complejidad, es necesario contar con informacion correcta y actualizada sobre algunos indicadc
que ofrezcan un panorama neutral y genesdgigittad Ciudadameel Peru. En ese sentido, se
requierdnformacién sobre faltas y delitos, asi como de los recursos disppnéviesirpgra
combatirlos. Ademas,iraportante conocePdacepcion deseguridad Victimizacion, ya que en

base a estos indicadores es posible analizar la calidad ¢ détdividaciones a favor de la
Seguridad Ciudadaagiculadas a través de politicas ppbticaeialeikcales y nacionales

El PlarProvinciale Seguridad Ciudadarkbafe la Provincia@encepcigma sido formulado en

forma conjunta con todas miembrasitegrantes del COFSET, es por ello, que resalto y
reconozco el esfuerzo realizado y el compromiso asumido por todas las instituciones que lo conforr
y que desarrollan un trabajo articulado en las diferentes actividades plasned@mrdentro d
Provinciale Seguridad Ciudadarisb2a Provincia d&oncepcion

El presente Plan Busca ser el instrumento orientador del accionar de todos los integrantes; es de
homogénea los lineamientos establecidos que servirdn para queaaddagrardes disefien y

ejecuten sus respectivas actividades establecidas para su acciotaBdgutidadieCiudadana;

se espera que desde una forma planificada y desde un punto de vista integral, se egluzcan los nive
delnseguridad en la Pronan

En el aflo 2015, se buscara las mejores soluciones al problema de la Inseguridad, con reunion
constantes con operadoregrantes del Comité Provileciaéguridadiudadana (COPREL) y

con organizaciones vdesde los diferenfastritos déa Provincigara conocer directamente la
problematica de Insegur@iadadana.

Manéner un mapa actualizado dedrtem fundamental para generar enfoques adecuados y
eficientes, parareorientar el trabajo corporativo preventivo buscanddosrfadioees de riesgos
generados muchas veces por la falta de cultura de seguridad en la poblacion.

La percepcion de la inseguridad genera ansiedad y afecta la productividad individual y colectiva,

desmedro de la economia de las personas ydGsdecalika Esta, ira disminuyendo en la medida en
gue disminuya la victimizacion.

— @
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Desde esta perspectiva, la politica publica en maeguaidbeCiudadana debe ser disefiada y
consensuada bajo el contexto de complejidad en el que se ve inellersae Pagaiiere un

enfoque intersectorial, intergubernamental e interinstitucional que involucre la divelailad de la reali
provincial y en el ambito urbano y proalueva la activa participacion del conjunto de actores
publicos y privados de laiRc@a

Ademas cabe sefiatdiRlan Provinaitd Seguridad Ciudadarib2iHa Provincia d&oncepcion

promueve una politica publica, donde se establece una perspectiva de la dindmica social y est
iniciativas, decisiones y acciones enfrentaraituacion social que afecta a la Prolancia,
inseguridag buscara reducir los indices delictivos y se enfatizara una cultura de prevencion, adema
proyecta asegurar una cultura de paz y convivencia social de respeto a los Derechos Humanc
fomentanden la poblacion una conciencia de seguridad ciudadana.

En conclusién la Seguridad Ciudadana es y sera, la suma de esfuerzos, voluntades, responsabilida
y de compromiso. En ese sentido, nos preocuparemos que la PoliilbP¢agipnegente en la
Provinciarealice un trabajo eficaz y eficiente, que generen asociaciones con la accion de otros
componentes del sistema, dando especial importancia al trabajo con la comunidad organizada,
juntas vecinales y el sector privado.

Es por ello, y con gerusiasmo presento a la comudé@dncepciorel Plan Provincidg
Seguridad Ciudad24.5

ConcepcionleMarzalel 2015

Lic. Sixto Osore€éardenas
Alcalde de la Provinci€dacepcion
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|.  GENERALES
A-VISION
\\\ A 4 ‘, Provincia sequra, inclusiva, al servicio de

personas, donde los ciudadanos desarrollen
maximas potencialidades.

La SeguridadCiudadana como politica de Estado requiere contar con el disefio de
objetivos estratégicos, metas, planes, programas y proyectos.

Vision

B.- MISION

Desarrollaacciones participativas, intersectoriales e interguberna
alineadas estratégicamente con la politicdeNA@Jerdo Nacional y el F
Estratégico de Desarrollo Nacional denominado Plan BicehtBeatii
hacia el 2021 en su eje estratégico 02, a efectos de alinear la cono
moral publica y normeggales, especialmente mediante campaiddisasit
Estableciéndose metas trimestrales, semestrales gusugilgiesde ser
monitoreadas y evaliadas, cuyos resultdos aseguren conocelfa efi@nciay
efcaciade su puet en gjecucion.
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C. OBJETIVO

Fortalecer el trabajo multisectorial en la PrawinCen
interrelacion, capacitacion, asistencia técnica y administrativa
Instituciones comprometidas, con la participacion de la comunidad organi
VECINALES DE SEGURIDAD CIUDADANA Y JUNTAS VECINALES
C.), a fin de mejorar los niveles de percepcién de seguridad ciudadana.

OBJETIVOESTRATEGICOS

ARTICULADO Y FORTALECIDO

OE 3: REDUCIR LOS FACTORES DE RIESGO SOCIAL QUE PROPICI
’ COMPORTAMIENTOS DELICTIVOS.

OE 5: FORTAECER A LA POLICIA NACIONAL DEL PERU C
’ INSTITUCION, CON UNA GESTION EFICAZ, EFICIENTE Y C
NIVELES DE CONFIANZA CIUDADANA.

—

OE 1: DISPONER DE GSNSTEMA PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDA>
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Objetivo estratégico 1

Disponer de un SisterRaovinciade Seguridad Ciudadana articulado y fortalecido

La organizacion y coordinacion de los servicios y las instituciones involucradas en la
impleméacion del Plan se fortalecera con el nuevo caracter funcional del Sistema
Nacional de Seguridad Ciudadana (SINASEC), bajo la rectoria del Ministerio del Interior
su nueva Direccién General de Seguridad Ciudadana (DGSC). Esta Ultima se constituir:
como o organo de linea encargado, por un lado, del disefio y evaluacion de las politicas, v,
por otro, de coordinar la ejecucion o implementacion de las mismas en los distintos nivele
de gobierno

La informacion veraz, oportuna, confiable y util es fupdentamtgdrender la situacion

de inseguridad, violencia y delito, y formular medidas eficaces para enfrentarlos, asi com
compromisos politicos y ciudadanos que contribuyan a mejorar la seguridad ciudadana. Pc
ello, constituye una tarea primordial danémigicion del Observatorio de Seguridad
Ciudadana, creado mediante el Decreto Legislativo 1135, Ley de Organizacion y Funcione
del Ministerio del Interior.

Objetivo estraigico 2

ImplementaEspacios Bblicos Segurosomo lugares de encuentro ciudaaan

Se asume que el estadd, la limpieza y el mantenimiento de los espacios publicos
inciden en la seguridad de los ciudadanos, para lo cual se coordinardn distintas accione
con los gobiernos regionales y locales a efectos de promover espmcios seguro
integradores y recreacionales para su disfrute publico. Se priorizardn proyectos de
renovacion urbana, la recuperaciéon de espacio abandonados, la iluminacion de vias
oscuras y la instalacion de camaras de video vigilancia y alarmas comunitarias.

Una teea primordial en este aspecholaémplementacion del Centro Naci®idéde
Vigilancia y Radio Comunicacion, constituido en el Decreto Legiglegivatedrab,

las distintas plataformas de las entidades de la administracién publisarajue admini
espacios publicos, asi como las del sector privado.

El patrullaje integrado entre los Serenazgo yalacBotiocidos operativamegortes!

comisario, y la integraciéon de sus sistemas de informacién y comunicaciones, asi como |
fiscalizacion peanente con las autoridades municipales seran fundaaentales
mantener el orden. EI mayor acercamiento a los vecinos permitira legitigar el servicio
elevar la confianza ciudadana en las instituciones encargadas de la seguridad.

La integracion en ehbhjo participativo, pro activo, y comunitario de los vecinos
organizados ha consolidado su trabajo gracias al Decreto SupibFa014; Ba Eido
robustecido por las organizaciones sociales de base identificadas como Juntas Vecinale

s
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Comunales, quésnparticiparan en este trabajo altruista de las Juntas Vecinales, ellos
organizaran y formaran red social ampliando su tejido social

Objetivo estraigico 3

Reducir los factores de riesgo social que propician comportamientos delictivos

Se pretende aetr sobre los factores de riesgo que contribuyen a conductas violentas o
delictivas, a efectos de evitar que estas se materialicen. Si bien sceaiesde

prevencion universal dirigidas a la poblacién en general, una decision importante del Pla
es concentrar los esfuerzos y focalizar recursos en individuos y comunidades vulnerables
en sus factores de riesgo, incorporando, entre otros, a las instituciones que ejecutan los
programas sociales del gobierno. Los factores de riesgo que mesatercEin una
prioritaria seran la violencia familiar, la violencia en las escuelas, el consumo de alcohol
drogas, la situacion de abandono de los nifios, nifias y adolescentes, y el uso de armas d
fuego.

Obijetivo estréigico 4

Promover la participaci delos ciudadanos, la sociedad civil, el sector privado y los
medios de comunicaei para enfrentar la inseguridad ciudadana

La ubicaén del individuo y la proteccion de sus derechos ciudadamagz@odedar

de la politica de seguridad ciudadanpgmesu mas activa participacisu @isefio,
implementacion y evaluacion. Es urgente, por tanto, priorizar el fortalecimiento del trabaj
de organizacion vecinal para la seguridad ciudadana. Esto implica, entre otros aspectos, |
unificacion de los esfns de acreditacion y capacitacion que realizan la Policia y los
municipios, asi como de equipamiento para asegurar su rapida y fluida comunicacion co
ellos. Este sistema vecinal se complementara con la creacion de un sistema de alerta
temprana integeadentre otros, por los vigilantes privados, los taxistas y mototaxistas, los
comerciantes, la comunidad educativa y los trabajadores municipales.

Este enfoque participativo éamibcluird alianzas con la sociedad civil en general y la
empresa privadesi como con los medios de comunicacion social. Estos ultimos tienen un
rol pedagogico muy importante, que puede permitir posicionar, entre otros, el andlisis de Ic
factores que impulsan la violencia y el delito, y las buenas practicas, asi cal®o el foment
una masiva cultura ciudadana.

s
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Objetivo estr&gico 5

Fortalecer a la Polic Nacional del Perd como una institucion moderna, con una
gestdn eficaz, eficiente y con altos niveles de confianza ciudadana

Si bien la Pdicno es la respongabkclusiva de la seguridad ciudadana, si es un actor
fundamental en la implementacion de esta politica publica. En este escenario, el objetive
estratégico 5 implica un conjunto de acciones, como modernizar la infraestructura policial e
términos infornté@i$ y de telecomunicaciones, especialmente de las comisarias, célula
bésica de la institucion. La medida facilitara las denuncias del publico y su procesamiento
analisis, generando las condiciones para responder de manera mas eficiente tanto a lz
prevenién como a la persecucion de los hechos delictivos. La modernizacién incluira la
interconexion de las unidades policiales y el desarrollo de bases de datos informatizadas
nivel nacional, que incluyan huellas dactilares y balisticas.

Obijetivo estréigico6
Mejorar el sistema de administhadile justicia para la reduccion de la delincuencia

Este objetivo eségito apunta a fortalecer el sistema de justicia penal para identificar a
los responsables de los hechos de violencia y delito y, luego loe wedias

probatorios en su contra con las garantias del debido proceso, establepes lasancion
corresponde. Esto requiere una mejor caordintei la Policia Nacional, el Ministerio
Puablico, el Poder Judicial y el Ministerio de Justezhog BPimanos. Un sistema de

justicia eficaz y eficiente permitird recuperar la confianza de los ciudadanos y reducir le
sensacion de impunidad, pues esta ultima, como se sabe, alienta la comision de los delito
y lleva a que los ciudadanos se sientalespéastegidos. En el distrito de Los Olivos la
Corte Superior de Justicia del di strito
Justicia en tu comunidado |, a trav®s del
desarrollan Férum, tallefegidos a la comunidad organizada a fin de fortalecer la
transparencia, la ética y la lucha contra la corrupcién en el Poder Judicial u otras
instituciones operadores de Justiciavitfterio Publd®oder Judicial asi como se

realiza capacitacidntemas de derechos humanos, cédigo penal, cédigo procesal penal,
sanciones penales contra pandillaje, drogas, violencia familiar u otros.

Estos objetivos estgatos estan alineados tanto con el Acuerdo Nacional, que establece
como séptima politica deadio la erradicacién de la violencitoiyatdcimiento del

civismo y de la seguridad ciudadana para garantizar el libre Eerdeiecthes
ciudadanos, asi como con el Plan Estratégico de Desarrollo Nacional denominado Plar
Bicentenar®l Peru &tia el 2021, que establecié como uno de sus objetivos estratégicos
mejorar la seguridad ciudadana significativamente.
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D. BASE LEGAL
A. CONSTITUCION POLITICA DEL PERU DE 1993.

El principal marco normativo en materia decseyiaana lo constituye

la Carta Magna, que establece/&n.s4q u e : ASon deberes |
del Estado: defender la soberania nacional; garantizar la plena vigencia de
los derechos humanos; proteger a la poblacion de amenazas contra su
seguridad; promover el bienestar general que se fundamenta en la justicia 'y
en el desarroll o integral y equilib

Asimismo, en Alt. 1665 e sefala que: AiLa Polic
finalidad fundamental garantizar, mantener y restabiéeerirmerno.

Presta proteccion y ayuda a las personas y a la comunidad. Garantiza el
cumplimiento de las leyes y la seguridad del patrimonio publico y del privado.
Previene, investiga y combate la delincuencia. Vigila y controla las
fronteraso.

Asimemo, en eArt. 1665 e sefal a que: inLa Polic
finalidad fundamental garantizar, mantener y restablecer el orden interno.
Presta proteccion y ayuda a las personas y a la comunidad. Garantiza el
cumplimiento de las leyes y la segugbgshtdmonio publico y del

privado. Previene, investiga y combate la delincuencia. Vigila y controla las
fronteraso.

EnelArt. 195 | it er al 5, se establ ece que
competencia para Organizar, reglamentar y admisetvasidsslocales

de su responsabilidado.

El Art. 197°s efal a que: ALas muni ci pal i d.

reglamentan la participacion vecinal en el desarrollo local. Asimismo brindan
servicios de Seguridad Ciudadana con La cooperacion de la Polici
Naci onal del Per Y%, <conforme a Leyo.

También ért. 200° | i t er al 6, sefal a: AiLa ac
contra cualquier autoridad o funcionario renuente a acatar una norma legal o
acto administrativo, sin perjuicio de las responsakilidddesyl o .

B. LEYES

1) Ley 27972, Ley Organica de Municipalidades; le permite en su Art. 85°,
parrafo 3, Funciones especificas exclusivas de las municipalidades
distritales, subparrafo 3.1 lo siguiente: Organizar un servicio de
Serenazgo vigilancia muticiEndo lo crea conveniente, de acuerdo
a las normas establecidas por la municipalidad provincial respectiva.

2) Ley 27238, Ley Orgénica de la Policia Natidoaeese establece
gue:La Policia Nacional, garantiza la Seguridad Ciudadana, capacita a

 11
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3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

lacomunidad en esta materia.

Ley 27933; Ley del Sistema Nacional de Seguridad Ciudadana y su
Reglamento.

Ley N° 29611, que modifica la Ley N° 29010, que faculta a los
gobiernos regionales y gobiernos locales a disponer recursos a favor de
la Policia Nemal del Pera.

La Ley N° 27867 Ley Organica de Gobiernos Regionales.

Decreto Legislativo N° 1135, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio

del Interior.
Decreto Legislativo N° 1148, Ley de la Policia Nacional del Peru.

Ley N° 27783, Ley de Batek Descentralizacion.

Ley N°27908, Ley de Rondas Campesinas.

10) Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

11) Ley N° 29010, Ley que Faculta a los Gobiernos Regionales y Gobiernos

Locales a Disponer de Recursos a Favor de la Polalia® deof.

12) Ley N° 29701, Ley que dispone beneficios a favor de los integrantes de las

Juntas Vecinales y establece el dia de las Juntas Vecinales de Seguridad, y su

Reglamento aprobado por Decreto Suprem@M302

13) Ley N° 30120, Ley de apoyd®adaridad Ciudadana con camaras de video

vigilancia publicas y privadas.

14) Ley N° 30026, Ley que autoriza la Contratacion de pensionistas de la Policia

Nacional del Peri y de las Fuerzas Armadas para apoyar en areas de
Seguridad Ciudadana y Seguridadidacio

C. DECRETOS Y RESOLUCIONES SUPREMAS

1.

D.S. 102002PCM; del 17 Oct 2002; que institucionaliza el Foro del Acuerdo
Nacional.

R.S. 01208002IN; del 17 Mar 2003; que designa a los miembros del Consejo
Nacional de Seguridad Ciudadana.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

Cddigo Penal, prdgado por Decreto Legislativo N° 635.

Reglamento de la Ley N° 27933, Ley del Sistema Nacional de Seguridad
Ciudadana, aprobado por Decreto Suprem@003N2

Directiva N° @D05IN/0101.01, Normas, procedimientos y acciones
complementarias pdsa conformacién y funcionamiento de los Comités
Provinciales y Distritales de Seguridad Ciudadana y las responsabilidades de
sus miembros.

Directiva N°@2®08 N/ 0101. 01, sobre fAProcedi mi
aprobacién y evaluacion de losspiacedes de seguridad ciudadana y las

responsabilidades de los miembros que conforman los Comités de Seguridad
Ciudadanao, modi f i c-ad201Y/@l010llgee Di r ec
establece los nuevos plazos para la formulacién de los planes.

Directia N° 002008/N/0101.01, Procedimientos para la seleccién de
secretarios técnicos de los Comités Regionales, Provinciales y Distritales de
Seguridad Ciudadana.

Directiva N° @D09DIRGEMNPNP/EMG, Lineamientos para la efectividad
en la ejecuciorlgatrullaje local integrado, entre la Policia Nacional del Peru
y los Gobiernos Locales.

RD N° 2142004DIRGEN/EMG, que aprueba el Manual de Organizaciéon y
Funcionamiento de las Juntas Vecinales de Seguridad Ciudadana organizadas
por la PNP.

Decréo Supremo N° 02Q@13IN, que aprueba Politica Nacional del Estado
Peruano en Seguridad Ciudadana y el Plan Nacional de Seguridad Ciudadana
20132018.

Decreto Supremo N° -Q0Q@3IN, que aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministénie dier.

Decreto Supremo N°-2014IN, que aprueba el Reglamento de la Ley del
Sistema de Seguridad Ciudadana.

Resolucion Ministerial N° -2DE8IN/ PNP, que aprueba las Guias
Metodoldgicas para el disefio de sectores y mapa del delito en las
Juriglicciones Policiales de las comisarias y para el patrullaje por sector en los
Gobiernos Locales.

Normas de indole presupuestal vigentes para el afio Fiscal que se formula el
Plan de Seguridad Ciudadana.

Resolucion Ministerial N22D®BIN de fecha 09 deero del 2015.
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AN

E. ALCANCE

El presentBlansera ejecutado por todos los integrarfesn@déProvinciale Seguridad
Ciudadana daProvincideConcepciéasi como por los operadoreSisteima Nacional
deSeguridad Ciudadalealayrisdiccion.

[I. DIAGNOSTICO

A. GEOGRAFIAY POBLACION
Especifica las caracteristicas fisicas y geogrdéiddsowdaciale Concepcion
zonificacion, area urbana, rural, ialdtististica, comercial, etc.

1.- UBICACION GEOGRAFICA:

La Povncia de Cacepcion seneuentra ubicda en elcentro- Sur del
Deoartameto de Junin, es una de las npeveinciague conforman
eldepartamentte Juninen ePer( el mismo quémita

V Por elNortecon la provinciade Jauja

V Por elEstecon laprovincia de Satipo

V Por elSurconlas provinciasle provincia de Huancayplaprovincia de
Chupacy

V Por eloeste con eDepartamento de Lima

La Provincia de Concepciére localizaAltitud: 25503856 m.s.n.m.|atitud )
Sur :11°546 590606 Longitud Oeste: 75A 18¢
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a- CLIMA:
La ciudad de Concepcidon posee un clima lluvioso y frio, con una temperatura media
anud maxima de 23°C (74°F) y minima de 4°C (39°F). La temporada de lluvias es
de octubre abril.

b.- SUPERFCIE:
La provincia de Concepcion tiene una extension territorial de 3 067.52 Km2 que
representan el 6.94% del total del territorio de la Regién Junin.

c.-LIMTES:
PORELNORTE: Con laProvinciade Jauja y Chanchamayo
PORELSUR : Con laProvinciade Huancayo y Chupaca.
POR EESIE Con laProvinciade Satipo
POR EIOESTE: Con laProvinciade Yauyos (Lima)

d.- DIMISION GEOGRAFICA DE LAPROVINGA DE CONCEPCION
Divdida en 15DistritogVerANEXO Rapa Divisidpeografiga

1. Concepcion 9. Aco
2. Andamarca 10. Chambara
3. Cochas 11. Comas
4. Heroinas Toledo 12. Manzanares
5. Mariscal Casdil 13. Matahuasi
6. Mito 14. 9 de Julio
7. Orcotuna 15. San José de Quero
8. Santa Rosa de Ocopa
2.- POBLAQON:

La Povncia de Concepcidtiene una pobla@én de 60,12 1habiantes (INEl
200), con unpobla@n ubanade 30619habiantes y rural 29502habiantes.

CUADR@MEPOBLAGN Y SUPERFACIE DECONCEPCION

DISTRITO SUPERFCIE HABITANTES
Concepcion 18.29Kn2. 14 13Habitantes.
Aco 37.86m2. 1 951Habitantes.
Andamarca 694.9Km2. 5506Habitantes.
Chambara 103.2Kn2. 2985Hahitantes.
Cochas 165.0Bm2. 222 Mabitantes.
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Comas 825.28nm2. 7801Habitantes.

Heroinas Toledo 25.8Km2. 1422Habitantes.

Manzanares 20.36Km2. 1540Habitantes
Mariscal Castilla 743.84Km2. 1509 abitantes
Matahuasi 24.74Km2. 5162Habitantes
Mito 25.21Km2. 1476Habitantes
9 de Julio 7.28Km2. 1774Habitantes
Orcotuna 44.7FKm2. 4056Habitantes
SanJoséde Quero 317.0Km2. 6452Habitantes
Santa Rosa de Ocopa 13.9IKm2. 212%Habitantes

Fuente INElI Censo Nadonal 2007: XI de Poblacién y VI de Vivienda.

B. SITUACION ACTUAL DE LA SEGURIDAD CIUDADANA.

U Percepcion de inseguridad: ¢ Qué tan ingsguos sentimda

En el 2013, diversas encuestas revelaron que la inseguridad o la delincuencia son
percibidas por la ciudadania peruana como uno de los problemas mas importantes
del pais. Existe entonces, debido a diversos factores, una grave sensacion de
inseguridad en la poblacion, una sensacion de que es probable que en el futuro
mediato las personas sean victimas de algun crimen. Segun datos actuales de la
Encuesta Nacional de Programas Estratégicos del INEI, entre enero y junio 2014 la
percepcion desaguridad entre personas de 15 afios de edad a mas en areas
urbanas y con miras hacia los préximos 12 meses, fue de 85,9%. Si bien la cifra ha
bajado ligeramente en comparacion al mismo semestre en el 2013, ella aun indica
gue aproximadamente 9 persori; de 15 afios de edad a mas y que viven en

areas urbanas, sienten que en los proximos 12 meses probablemente seran victima
de algun delito.

Poblacion de 15 a mas afos de edad con percepcion de inseguridad en los préximos doce meses

(porcentaje)

Nacional urbano 87,8 85,9
Ciudades de 20 mil a mas habitantes 89,2 87,3
Centros poblados urbanos entre 2 mil y

menos de 20 mil habitantes 84,0 82,2

: INEI 2014.Informe Técnico N° 3 Estadisticle Segdad Ciudadan2p14. Elaboracion: IBEC
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Segun esta misma fuente, 77,6% la poblacién de 15 afios de edad a mas en areas urbana
percibe que en los proximos 12 meses puede ser victima de robo de dinero, cartera o celular
70,1% percibe que puede ser vidinodo a su vivienda. Por otro lado, solo 12% percibe que
puede ser victirRaentale secuestro

Paoblacion de 15 a mas afos de edad con percepcion de inseguridad en los proximos doce meses por

tipo de delito (porcentaje)

Tipo de hecho delictivo EnereJunio 2013 EnereJunio 2014
Robo a su vivienda 70,3 70,1
Robo de dinero, cartera, celular 78,9 77,6
Robo de vehiculo 46,4 443
Amenazas e intimidaciones 38,1 38,0
Maltrato y ofensa sexual 14,5 13,6
Secuestro 13,2 12,8
Otros 33,6 24,5

Fuente INEI 2014. Informe Técnico N°@Estadisticas de Seguridad Ciudadana, septiembre 2014.
Elaboracion: IDESC.

U Tasa de victimizacion:

Otro indicador subjetivo sobre la seguridad ciudadana es nuestra percepcion de
haber sido victimas de algun delita) Eeanide mediante la tasadaenizacion.
Consideramos este indicador subjetivo, ya que mide la opinién sobre una experiencis
personal, la cual efectivamente puede haber estado relacionada a la comisién de un
delito o también puede haber tenidawgenie pero se ha percibido como delito

una diferencia importante respecto a la percepciéon de robo o maltrato.

Segun datos actuales de la Encuesta Nacional de Programas Estratégicos del INEI,
la tasa de victimizacion entre habitantes de areas urbare®)dede edad a

mas, ha disminuido de 38,0% enjener@013 a 32,0% en ejugnio 2014. En

las ciudades de 20 mil habitantes a mas, la reduccion entre los mismos semestres ha
sido ligeramente mayor: de 41,0% en el 2013 a 34,5% en el 20iruditata dism

de 6,5% parece poco, pero constituye una reduccion importante si se considera que
entre los mismos semestres del afio 2012 y 2013 la tasa aumento6 en 0,3%5.

Sin embargo, no re fleja una reduccion general de la victimizacion por los diferentes
tiposde delitos. El robo de dinero, cartera o celular sigue siendo el delito del cual la
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mayoria de personas se siente victima (17,4%), seguido por el intento de robo de
estos (6,9%) y estafa (6,6%). Mientras en los primeros dos tipos la victimizacion se
ha redcido en menos de un punto porcentual, en el caso de la estafa la reduccion ha
sido de 6,5%. De modo similar, la tasa de victimizacion referida a robo o intento de
robo de vivienda se ha reducido, aunque esta solo contabiliza los casos en los que
las victhas también han presentado denuncias. Viendo las bajas tasas de denuncia

de delitos ante las autoridades, no es posible interpretar si esta reduccion se debe a
menos delitos cometidos 0 menos denuncias presentadas.

Por otro lado, llama la atencion tasalde victimizacion por algun delito cometido

con arma de fuego se haya incrementado. Esta cifra refleja la necesidad de mejorar
las politicas de control de armas, reduciendo la cantidad de armas utilizadas sin
licencia mediante mejores sistemas deo rggisontrol del trafico de armas
pequefias.

Tasas de victimizacion por tipo de delito (porcentaje)

Indicador EneraJunio 2013 EneraJunio
2014

Poblacion de 15 afios a mas, victima de a
hecho delictivo 38,0 32,0
Poblacion de 15 afios a masnaide algun hecho delictivo, segun tipo de delito
Robo de dinero, cartera, celular 17,5 17,4
Intento de robo de dinero, cartera, celular 7,3 6,9
Estafa 13,1 6,6
Robo de vehiculo 3,1 2,7
Intento de robo de vehiculo 1,8 1,6
Amenazas e intimidaciones 40 2,9
Maltrato y ofensa sexual 2,1 15
Robo de negocio 1,1 0,9
Secuestro y extorsion 0,5 0,3
Otros 0,6 0,4
Poblacién de 15 afos a mas, victima de a 6,8 8,2
hecho delictivo cometido con un arma de
Viviendas del area urbana afectadas por r 18,2 16,3

intento de robo, con denuncia del hecho
Fuente: INEI 2014. Informe Técnico N®Estadisticas de Seguridad Ciudadana, Septiembre 2014. Elaboracion:
IDL-SC.
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Tasa de denuncias por delitos y faltas:
Mientras la tasa de victimizacion leftgjatidad de personas que indican haber sido

afectadas por un delito, la tasa de delitos y faltas denunciadas intent@scontabilizar
actos que efectivamente se han cometido.

Estos datos son recogidos por en base a las denuncias presentadaslencias depe
policiales. Debido a que solo se registran los delitos y faltas denunciadas, estas cifras
tampoco reflejan el total de los actos cometidos y siempre sera necesario tener en mente
gue esta cifra puede ser mayor debido a las bajas tasas de denuncia.

Segun informacion del Ministerio del Interior, la tasa de delitos denunciados se ha
incrementado constantemente en los Ultimos siete afos. Siguiendo esa tendencia, la tasa
de delitos denunciados que ha contabilizado la PNP para el afio 2013 haaubido a 87
cada 100 mil habitantes. El incremento entre el afio 2012 y el 2013 ha sido el mas bajo
desde el 2008, tal como lo muestra el siguiente grafico.

Tasa de denuncias de delitos por 100 mil habitantes (2aL3)

87¢
844

548 544 55
506 526
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Fuente: Policia Nacional del Perl(i, DIRNAGIEINP/DIRETIC/Direccién de Estadistica. Elaboracion:

IDL-SC.

La mayor cantidad de denuncias ha sido por los delitdsude solesiones.

En el 2013, las tasas de denuncia por robo y hurto por 100 mil habitantes se

elevaron a 262 y 273 respectivamente, mientras que la tasa correspondiente a
lesiones fue de 86. Estos tipos de delitos lideran el conteo, debido a que a la tasa
de lesiones (la menor de entre estos tres delitos) le corresponden 26 163 casos.
Mientras que al tipo de delitos con la siguiente mayor cantidad de denuncias, la
violacion de libertad sexual, le corresponden 8 611 casos. Entonces hurto, robo y
lesiones mden ser consideradas como los principales delitos denunciados en el
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pais. Las tasas correspondientes a estos delitos ademas han ido creciendo
constantemente, tal como lo muestra el siguiente grafico, siendo la tasa por
lesiones la que ha tenido el mesmame&nto
Tasa de denuncia de principales delitos por 100 mil habitantes (21 3)
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Fuente: Policia Nacional del Pert, DIRNAGIEINP/DIRETIC/Direccién de Estadistica. Elaboracién: iDL
SC.

Observar la distribucion de la denuncia de delitos segun las regiones policiales
permte dibujar un paisaje diferenciado de la inseguridad en el pais. Esto a su vez,
facilita identificar las regiones mas y menos afectadas y por consiguiente
determina las prioridades de accién por parte del Estado frente al problema. Las
variaciones que seefden observar en la tasa de denuncia de delitos segun
region, deben ser interpretadas siempre ante el trasfondo de las diferencias
poblacionales entre las regiones del pais. Un delito adicional en una regién con
poca poblacion va a elevar la tasa muehe toaue haria un delito adicional,

por ejemplo, en Lima.
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Tasa y cifras totales de denuncias de delitos por 100 mil habitantes segun regiones policiales
(20112013)

Fuente: Policia Nacional del Pert, DIRNAGIEINP/DIRETIC/Direccién de Estadistica.
Elaboracién: IDESC.
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Conforme a la tasa nacional, en laiandgdas 25 regiones del pais la tasa de
denuncia de delitos ha crecido, con excepcion de Lima y Callao, Moquegua,
Ayacucho y Apurimac. Ademas, Tumbes sigue siendo la region con la tasa de
denuncias mas alta, con 1 738, pero ya no seguida poc@nCala@| afio

2012, sino ahora por Madre de Dios, con 1 584, mientras que el Callao, con 1 228,
se ubica ahora en el cuarto puesto, después de Lima, con 1 304, y antes que
Tacna, con 1 136 denuncias por 100 mil habitantes.

El caso de Madre de Dios, duraaestd en el segundo puesto, llama
especialmente la atencién, ya que en los dos afios anteriores se ubicaba en el
noveno y luego sexto lugar. Durante el 2013, en Madre de Dios se han
denunciado 2 073 delitos, es decir 85% mas de los que fueros deafinciado
anterior. Aparte de Madre de Dios, también Ucayali y Ancash han experimentado
incrementos notorios en sus tasas de denuncia: En Ucayali, la tasa ha crecido en
266 denuncias por 100 mil habitantes entre el afio 2012 y el 2013 mientras que en
Ancaslse ha elevado en 237 denuncias en el mismo lapso de tiempo.

Por otro lado, el caso de Tumbes, que sigue liderando la lista, no ha
experimentado una variacion notoria en su tasa de denuncia. Entre las regiones
en las que la tasa ha disminuido, resaka et Callao, en el que la tasa ha
decrecido 222 denuncias por 100 mil habitantes. En Lima la reduccién entre el
afo 2012 y el 2013 ha sido menor, solo 35 denuncias por 100 mil habitantes.

En el caso de las cinco regiones que tuvieron las tasasaldeldelito mas

bajas en el 2012 (Puno, Huancavelica, Pasco, Cajamarca y San Martin) sus
indicadores han experimentado una elevacion moderada pero siguen siendo las
regiones con las tasas mas bajas del pais. La Unica excepcion en este grupo la
constituyeHuancavelica, donde la tasa del afio 2013 ha disminuido en
comparacion con el afio anterior.

Para poder comprender la situacion de la criminalidad en el pais, es provechoso
no solo observar las denuncias de delitos, sino también de faltas, puesto que
estastambién influyen en la percepcion de inseguridad y pueden afectar el
bienestar de las personas. Al igual que la tasa de denuncia de delitos, la tasa de
denuncia de faltas también se ha elevado pero en menor medida. Mientras en el
2012 era de 789 por l@Ghabitantes, en el 2013 fue de 805 denuncias. Este
crecimiento ha sido menor a aquel medido entre los afios 2011 y 2012 pero sigue
siendo el segundo crecimientaliodsn los Gltimos ocho afios.
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Tasa de denuncia de delitos por 100 mil habitantesgga regiones policiales (20122013)
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Fuente: Policia Nacional del Pert, DIRNAGIEINP/DIRETIC/Direccién de Estadistica.
Elaboracion: IDESC.

Finalmente, si se observa comparativéantste de denuncia de delitos y faltas, se

podrda identificar que la tasa de denuncia por delitos no sélo es mayor a la tasa por faltas,
sino que nuevamente el incremento de las denuncias por delitos es mayor al incremento
de denuncias por faltas. Paeatesdencia pueden existir varias explicaciones, no solo

que se estarian cometiendo menos faltas que delitos, sino que podria haber menor
voluntad para presentar denuncias por faltas, que falta claridad para diferenciar entre
faltas y delitos, o tambigéa se modificd la norma considerando ahora delito, lo que
antes era falta

24



COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDADADANA DE CONCEPCION

850+

800

750+

700+

650+

600

550+

500+

Tasa de denuncias de faltas por 100 mil habitantes (2l 3)

826

200C 2001 200z 2007 200« 200t 200¢ 2007 200¢ 200¢ 201( 2011 201z 201

Fuente: Policia Nacional del Pert, DIRNAGIPINP/DIRETIC/Direccion de Estadistica.
Elaboracion: IDESC.

JUNTAS VECINALES DE LA SEGURIDAD CIUDADANA

Existe enConcepciémn aumento sostenido de inseguridad ciudadana generada por el
incremento de habitantes; se entiende que como eje del emporio econémico, La Provincia
despierta el interés a las inversiones de empresas privadas y estales que, squéormaliza
llegan a rebasar el descontrol tanto policial como del gobierno local.

Las Juntas Vecinales de Seguridad Ciudadana organizadasas estdbldidvincia de
Concepciopor su trayectoria y preparasajmdido adecuarse y enfrentar de ameran

preventiva a las acciones delincuenciales, lo cual ha podido de alguna manera de contener e
accionar delincuencial. Pero aun asi la inseguridad viene afectando gravemente la calidad de
vida de la poblacion, cuyo tejido social no podra seidesbrissiespacios publicos y

privados son violentados continuamente. Nuestra vida cotidiana viene reemplazando las
acciones de convivencia por actitudes de agresividad e indiferencia. Por ello, es importante
conservaglliday unida los vecinos organizagh que en su avatar diario tratan de insertar la
cultura de Seguridad y Paz social.

Uno los factores coadyuvantes dxids moral y la inseguridad ciudadas® la

Degradacion de los valores en los diferentes estratos de la sociedad, dibsat@igién fam
abandonados por el padre, por la madre, o por ambos), modelos inadecuados para los jovene:
(Toman al Jefe de Pandilla como el ejemplo a emular), fweriegese en pandilleros
Abuscando un hogar f unc 6nodelad padres Wagldt@as erclos: n e s
problemas propios de la edad de los adolescentes y jovenes, etc.
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Encuestas realizadas sobre el tema de Seguridad Ciutad®noziecia déoncepcion
demuestran que un 60% de la poblacién reclama de sus autmidesdesracetas sobre
seguridad Ciudadana.

ENFOQUE DE LA POLITICA DE SEGURIDAD CIUDADANA

La perspectiva acasumida concibe a la seguridad ciudadana como un fendmeno
social complejo, multidimensional y multicausal, en el que intervienemein conjunto
actores publicos y privados, la sociedad civil organizada y ciudadanos. De ahi que, par:
resolver este problema, se requiere el disefiopdéitivaapublica de caracter

integral y sistémicoon una perspectiva de corto, mediano y largo plazo.

Uno delos instrumentosasn utilizados para el estudio y visualizaciéon de la
conformacion global de la politica publica es el esquema conceptual de las fases:
identificacion de problemas, formulacién de la politica, decision, implementacion y
evaluacion.

Sobrela base de esta secuencia de etapas, se debe aborfiards Hisgolitica

publica de seguridad ciudadana desde una perspectiva multisectorial e
intergubernamental, con una efectiva participacion ciudadana, del sector privado y de lo:
medios de comurmicden @ la Provinci&sta politica debe ser respaldada con normas
juridicas y Ordenanzas provistas de los recursos humanos y financieros necesarios;
también debe ser materia de comunicacién persuasiva acerca de los beneficios que Iz
politica publica bana los ciudadanos. En esa linea, desde la perspectiva, la politica
publica de seguridad ciudadana debe tener las siguientes caracteristicas:

a) Integral, a efectos de abarcar sistematicamente los derechos humanos en su conjunto.

b) Intersectorial e integuamental, para comprometer la participacion de los diferentes
actores estatales los distintos niveles de gobierno.

c) Participativa, por la intervencion permanemtebiclén involucrada y por favorecer
la democratizacion de la sociedad.

d) Universaljebido a su cobertura general, sin exclusiones ni discriminaciones de ningun
tipo.

No obstante lo anterior, todécpoblebe asegurar una adecuada implementacion,
monitoreo y evaluacién, a fin de verificar el cumplimiento de las actividades, metas y
oljetivos establecidos en ella. De la experiencia, se puede apreciar que existen cinco
elementos que deben considerar en la implementacion de sus politicas de seguridad
ciudadana.

a) Que la proteccion de los ciudadanos debe darse en el marco de rayClasstitucio
leyes.

b) Que no debe limitarse exclusivamente a la lucha contra la delincuencia, sino en crear ut
ambiente propicio y adecuado para la convivencia pacifica de las personas.
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c) Que sobrepasa la accion policial y, podéambdnda la participacidordinada de
todas las instituciones publicas y privadas.

d) Que la Policia, como uno de los actores fundamentales, debe definir un nuevo perfil,
orientado a la comunidad antes que hacia el Estado.

e) Que debe ponerse mayor énfasis en el desarrollcedepeecmtivas.

Desde la perspectiva de los organismos multilaterdtes [@iplata deguridad
ciudadana debe proveer a los ciudadanos, por lo menos, cuatro servicios esenciales, ¢
saber:

a) La prevenm de la violencia y el delito.
b) El cotrol y lgpersecudin del delito.

c) Larehabilitaciény reinsercién social.
d) La atencion a las victimas.

De manera complementaria, pero no por ello menos importante, se debe resaltar los
procesos de monitoreo y evaluadé las politicas y programasederidad

ciudadana. Se debe entender la evaluacion como la aplicacion sistematica de
procedimientos para valorar el disefio y la implementacién de los programas de
intervencion, a través del cumplimiento de los objetivos y resultados alcanzados, con €
finde valorar y perfeccionar las politicas y los programas publicos, dado que, desde un
punto de vista racional, caup@ner que, tras la evadlnacge debe optar por la
continuidad, la redefinicion o cese de una politica o pibicanrde seguridad
ciudadana.

C. ESTADISTICAS POLICIALES

La Estadistica se ocupa de la recoleccidn, agrupacion, presdigiacen, ana
interpretacion de datasEstadistica no son sélo los resultados de encuestas, ni
el célculo de unos porcentajes, la Estadistica esdoncragtifico que
pretende sacar conclusiones a partir de unas observaciones hechas.
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Principales problemas del pais

W ;Cudles son los tres principales problemas

610/ del pais en la actualidad? (Con tarjeta)
0

i 008 @10 @
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A8

CUADR@ESTADISTICDELA PNP DURANTE EL ANO 2014

B REGIONPOLICIAL CENTRO
REGIONROLICIAL Y FRENTE POLICIAL Y DIRECC g g %:9 a
ESPECIALIZADAS %Z é“‘ §§ §
O < 2
MODALIDAD DELICTIVA REGISTRADA
| | CONTRA LA VIDA EL CUERPO Y LA SALUD
1 | Homicidios 0
2 | Asesinatos (Sicariato) 0
3 | Lesiones 46 | 5| 2
4 | Aborto 6
Il | CONTRA LA LIBERTAD
1 | Secuestros 0
2 | Violaciones Sexuales 14 | 5|10
3 | Trata de Personas 0
4 | Actos contra el Pudor Men. De Edad. 4
Il | CONTRA EL PATRIMONIO
1 | Hurto 31 5
2 | Robo 5 10
3 | Estafa 4
4 | Extorsion 2
5 | Usurpacién 14
6 | Abigeato 3 12]|5
7 | Dafios a la Propiedad 16
8 | Robo a Domicilio 15
9 | Robo Agravado 5
10 | Robo de Vehiculos Mayores 1
11 | Robo de Vehiculos Menores 2
IV | CONTRA LA SEGURIDAD PUBLICA
1 | Tenencia llegal de Armas 1
2 | Tréfico llicito de Drogas 0
3 | Micro comercializaciéon de Drogas 0
VV | CONTRA LA TRANQUILIDAD PUBLICA
1 Violencia Familiar 148| 8 | 43
2 Omisiom la asistencia familiar 3|3
3 Abandonmfantil 0 |3
4 | Abandono o Retiro de Hogar 117
VI | PANDILLAJE PERNICIOSO
1 Numero de Grupo de Pandillas (Aprox.) 0
2 Numero de Pandilleros (Aprox.) 0
VIl | DELITO TRIBUTARIO
1 | Contrabando ol [ [ |
VIl TRAFICQLICITO DE DROGAS
PERSONAS INTERVENIDOS
1 | Tréficdlicito de Drogas 0
2 Micro comercializacion 0
3 | Organizacién Criminal Desarticuladas 0
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CUADRE&STADISTICOE DENUNCIAS POR VIOLENCIA FAMILIAR Y
VIOLACIOSEXUAL 2013 Y 2014 POR LA COMISARGNUEPCION

CUADRO DE DENUNCIAS POR VIOLENCIA FAMI

VIOLACION SEXUAL CORRESPONDIENTE AL AR
VIOLENCIA |VIOLACION

MES FAMILIAR | SEXUAL

ENERO 9 2

FEBRERO 8 2

MARD 8 2

ABRIL 15 3

MAYO 21 0

JUNIO 8 1

JULIO 12 0

AGOSTO 15 2

SETIEMBRE 11 1

OCTUBRE 15 1

NOVIEMBRE 12 0

DICIEMBRE 14 0

TOTAL 148 14

D. MAPEO DE PUNTOS CRITICOS EN VIOLENCIA E INSEGURIDAD
0O MAPA DEL VOLENEIA FAMD, PROSTTUCION
CLANDESTINA, ABIGEATO YONXEUMO DE DROGAS EN LA
CUDAD DE CONCEPCIQMNDAMARCA, SAN JOSE DE QUERO,
COMAS

1. PUNTOS CRITICOS DE LA CIUDAD DE CONCEPCION

- Sector: Jr. Jorge Chavez Cuadra 9

- Sector: Av. Mariscal Caceranterseccion con Jr. J&bavez
- Sector: Plaza Heroinas Toledo

- Sector Ovalo y Alameda Av. Mariscal Caceres

- Sector: Plazuela La Alameda

- Sector: Cementerio

- Sector: Mercado de abastos
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- Barrio:

- Baio:

- Barrio:

- Barrio

- Barrio:

Tambo Alapa
Palia Sur

Palo Seco
MariaMagdalena
Lulin

2. PUNTOS CRITICOS DE LAAIUDE ANDAMARCA

3. PUNTOS CRITICOS DE LA CIUDAD DE SAN JOSE DE QUERO

4. PUNTOS CRITICOS DE LA CIUDAD DE COMAS
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Seha elaborado el mapa d#oguariticos y zonas de riesigda ciwlad, pargpoder
identificarlos, (VANEXO 3)

E.ZONAS DE RIESGO EN SEGURI DAD
RI ESGOO

PI@BLEMATIC%DERIESGODARA LA SEGURIDADCIUDADANA DE LOS DISTRITOS
CONCEPCION, ANDAMARCA, SAN JOSE DE QUERO Y COMAS

N° SITUACIONES LUGARES

) Terrenos abandonados para areas (
01 | ESPACIOSPUBICOS ABNDONADOS recreacion y casa abandonadas sin

Barrio Palia y Barrio Tambo Alapa

02 | LUGARES CONNUA OESCASA Barri6 Lulin, Barrio Ulan y Barrio Pa
ILUMINACONARTIFHCIAL Seco, Barriduaychulo.
03 | LUGARES DEINADECUADA Alameda, Gonzales Prada, Barrio
SENALIZACIONVIAL Huaychulo, Jr. Ricardo Palma, 9 de
Julio.
04 | PARADEROS INFORMLES Jr. Bolivar, Jr. Gonzales Prada, 3 de
Marzo, Plaza Principal, Ovalo Carre
Central.
05 | PUNTOS VUNERABLES Jr. Jorge Chéavez y Ovalo, Alameda

Palia y Barrio Tambo Alapa
Barrio Lulin, Barrio Ulan y Barrio Pa
Seco, Barrio Huaychulo.

06 | PUNTOS DECONGESTIONVEHCULAR Jr. Bolivar, 9 de Julio y Bolognesi, 3
de marzo, Mcal. Caceres.

07 | LUGARES DECOMERCIOAMBUATORIO Jr. 9 de Julio, Av. Mariscal Caceres
Bolognesi y Mariscal Caceres. Jr Jq

Chéavez
08 | LUGARES DECONCENTRACON DE Canal de riego, Jr. lquitos, Jr. Junin
ALCOHOILOOS Y BOGADICTOS Tambo Alapa y Barrio Ulun.
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09 | LUG/RES DE RNAS FRECUENTES Baes,Discotecas yeBtas de fin de
semaa, chinganas. Jr. Jorge Chave
Mariscal Caceres
10 | LUGARES DONDEEXPENDENICORA Baes,Discotecasantinas,
MENORES DE EDAD ENHORARIO Baileenlosfinesde smara.
RESTRINGDO Jr. Huancaydr. Jorge Chavez.

F.PROBLEMATICA EN EL AMBITO EDUCATROAYO

Un pais sin educacion es un pais sin futuro, sin posibilidad de lograr un desarrollo sostenido en ¢
tiempo y, por ende, sin posibilidad de vencer los problemas de inequidad,usabreza y excl

Un sistema educativo debe forjar personas y ciudadanos con valores y conocimientos basicos
para lograr un desarrollo personal y profesional. En tal sentido, un pais con un sistema educativ
en crisis no puede aspirar a vencer la pobreza, ni mgto cmesolidar un desarrollo
sostenible, y sélo lograra ahondar las brechas existentes e intensificar los conflictos sociales si
poder forjar ciudadanos que puedan aspirar a disfrutar de sus derechos

La problemética en el &mbito educativo de |la Be@oacepcion y sus Distritos, en la edad
escolares son todas aquellas dificultades que sufren algunos nifios, nifias y adolescentes y qu
aparecen o se evidencian en el entorno de nuestra realidad social de nuestra Provincia y sus
Distritos.

Las situacies problematicas que aparecen en las Instituciones Educativas son: dificultades y
trastornos en el aprendizaje; problemas de conducta, fracaso escolar, entre otros factores y nac
la problemética en el sector educacion, fundamentalmente nos estdones ceesta

provincia de Concepcion.

"Cuando hay dificultad, influye la familia; el nifio; la escuela; los centro recreativos; la
sociedad; la cultura y otros hechos significativos."

A todo esto hay que sumarle los permanentes recortes y la pobrezs jpedegdgicos,
economicos, didacticos, y de conocimientos. =3

! ) -
g yeaeey
1. Abandono y/o Desercion Escolar T
A qu® se refiere O0Aband o es
Generalmente se vincula con el abandono de los ibs | | .‘1\:1" 14

por parte de una persona en edad escolar y
directamente con la situacion ecorsamigb Sin
embar go, l a deserci - -n e i est
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gue un alumno/a, o un grupo de ellos, no alcancen ebniveihtientos y capacidades
exigidas para el logrde determinados objetivos ¢duca o s 0 .

Causas de la desercion escolar:

A La primera causa se atribuye a la falta de recursos econparaseguir estudiando y
la necesidad de ayudar econémicamente a la familia, mediante una activa colaboracion en
las labores domésticas, tanto enagldurgo en el campo.

A Los embarazos en nifias y jovenes constituyen la segunda causa de desercion escolar
en la Provincia de Concepcion, después de los problemas de inddlaneitiandémico

A La ausencia de oferta (escuelas) o lejania incide con fuerza gesarcion de las
nifias en edad escoldsimismo, en las zonas rurales con pésimas vias de comunicacion
las dificultades de acceso a la escuela impulsan a la desercion.

A El atraso escolar y, en consecuencia, la repiteesian determinante importamge p
gue, independientemente del género, aumente la probabilidad de dejar la escuela.

A El sistema educativo tradicional basado en la retencion de un nifio en un determinado
afo escolacomo consecuencia de su bajo rendimiento podria llegar a seriahas perjudic
de lo beneficioso.

Recomendacion.

En las zonas rurales el fenédmeno de la desercion escolar debe ser atacado por el lado de la
demanda y las restricciones econémicas, en las zonas urbanas deberan ser enfrentadas
por el lado de una educacioraglerralidad y que responda a los requerimientos

sociales de los nifios.

2.Consumo de Alcohol y Drogas.

El consumo de alcohol y drogas se inicia principalmente
en la adolescencigrupo etario que generalmente cursa
educacion secundaria.

En la educacion esundaria se encuentra la mayor .
poblacién de adolescente® que da una idea de la |Jf g/
prevalencia del consumo de alcohol y drogas y DS
factores psicosociales asociados a dicho consumo.
en los colegios se puede realizar labor de prevenc
ede problema.

Causas del Consumo de Alcohol y Drogas:
Las Causa del consumo de alcohol en los estudiante
varias:

x Para sentirse bien
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Para descansar y olvidar el estrés

Para escapara de la rutina y sus problemas diarios.
Porque les gusta el sabor sdedbidas alcohdlicas

Para estar mas a gusto en las fiestas

Para ser parte del grupo y no lo marginen por no beber
Para emborracharse y pasarla bien.

X X X X X X

Recomendacion.

Dado que el consumo del alcohol es un problema social, que no es posible coansiderarlo como
problema privado sélo porque se ejerce al interior del dmbito familiar y siendo peor ahora
tratandose de estudiantes. Esto involucra cuestiones publicas y comunitarias tales como: la
educaciérseguridag saludpara el estudiante, por lo es necesario presentar las siguientes
recomendaciones:

I Gestionar apoyo a lastitucionesspecializadas en la problematica (Ministerio de
Educacion, Municipalidad, Policia Nacional del Peru, etc) para forpndests cada
un promotor de la prevencion del consdragagincidiendo en el alcohol.

Establecer convenios o gestionar la contratpeiénragspecializado (psicélogos)
Fomentar la Escuela de Padres con la participacién conjunta de los alumnos.
Promocién de Estilos de Vida Saludable y Tgllerdsodéyrecreacion

Gestionar la visita guiada a centros de rehabilitacion de consumos de drogas (alcohol,
estupefacientesic) para todos los alumnos, o en su defecto para aquellos que ya
consumen alcohol y puedan ver la realidad que les espera.

== = = I

1 Cumplir el reglamento interno de los alumnos

Los docentes de la Institucion Educativa deberan:

1 Incluir en d@rogram&urricular de la |.E. articulando en todas las areas TOE en las
diversasstrategiggara prevenir el consumo dbdallco

1 Realizar las Jornadas de reflexién con participacién conjunta de todas las autoridades y
reforzamiento a la practicavdiresy autoestima para los alumnos, estrategias
prevencion, charlas, videos vivenciales de autnedtiale calidad de vida.

1 Mostraactitugroactiva frente a la problemética.

1 Participar en las diversas actividadepdeitaciésobre la problematica y poner en
accioro aprendido.

1 Inculcar en los alumnos la participacion de las actividades de prevencién que se efectien
en la Institucion Educativa.

Los Padres de familia, familiares y tutores de los adolesdsiteran:
71 Tener un modelo de vida para sus hijos.
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{1 Participar activamente con la Institucion Edumativeniglagara la prevencion de
consumo dacohol.

1 Participar y fomentar la participacion de sus hijos en la escuela peyadoss y
productivos que efectla la Institucion Educativa.

{1 Asistir a un especialista psicologas® que requiera apoyo en la comunicacion con
sus hijos y familiares, consumo de alcohol ywitdegasamiliar y otros.

1 Fomentar actividades saludables cdeyogktalleres, charlas religiosas o filoséficas
gue desee participar el adolescente; brindandole poco a pespamsabilidad
independencia en su accionar diario.

1 Fomentar etspet@ ladeyesy practicar las buenas costumbres.

3. VIOLACIONES SEXUALES. e —
Existen pocos casos de violacién sexual en las Instituciong | W B .
Educativas del ambito de la provincia de Concepcion ¥ [s N il“‘
Distritos, pero sin embargo es necesario mencionar C : :

tiene referencia que eh poder judicial se encuentre
denuncias sobre este caso, lo cual se encuentra en p.
de Investigacion por las autoridades compete
l6gicamente esperando se canalice en bien de la sociédd
mas que nada por el bien de nuestros estudiantes. &

Las estadisticas nos indican que generalmente est

con los alumnos que provienen de Familias, que no i
comunicacién con sus hijos, abhande hogar, muc
libertinaje gtros factores que implican a la formacion
de los estudianteseste caso de los Adolescentes por
de respaldo y apoyo por parte de sus familiares. "

Estos cacos es un poco reservado las denuncias, por que mayormente los familiares de las
Personas que son victimas, guardan silencio por mantener la imagiia ¢ ltafa
Verglienza dafiando su personalidad y su autoestima y psicologica de la persona afectada.

Sin embargo nosotros como las autoridades, polifigas, "’l" A
1 Lk

policiales, judiciales, educativas, padres de Familia y
sociedad civil, tenemos la @uaa de orientar a nuest
jovenes Nifias y nifios estudiantes para la pre
relacinada al problema en referencia.

4. EMBARAZO EN EDAD ESCOLAR.

El embarazo en edad escolar, se ha convertido
problema creciente en lo general en las fard@iaiem
en condiciones de extrema pobreza donde prese
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acceso de los servicios de salud, también por la falta de informacién de métodos
anticonceptivos, inadecuadesuficiente educacion sexual o también que sea a causa de
una violacién, enestaso de abuso sexual mayormente tienen como agresor a un
miembro del entorno familiar.

Causas del Embarazo en edad Escolar:

Existen muchas y muy variadas causas, pero la mas importante esdlacéaitande
sexual. Los padres de familia, muchas veces evaden esta responsabilidad y la dejan a cargc
de los maestros.

Entre otras causas se encuentran también:

La malanbrmaciéque tenemos acerca deebaialidag losmétodoanticonceptivos
Faltademadurez

Ignorancia o faltaaldturasexual

Violaciéfenaunosaso}

El temor a preguntar y/o a platicar

Descuido por parte de los padres (negligencia)

Carenciafectiva

Inseguridad

Bajaautoestima

Falta deontroén sus impulsos

simptmentg@orcuriosidad

Lassalidasempranas

Elconsumdealcoholi otraglirogasncluyendo el tabaco

Abandonescolar

Pocasamistades

Ser hija de una madre que tuvo parberla edad de 19 afios o siaddmas joven

Recomendacion

= =4 =8 -8 8 -8 -8 _8_98_9_°2_29_°_-4._-12_-2-

1 La prevencion es el conjunto de medidas que tienden a evitar que llegue a producirse un
fendmeno no deseado y en caso de que el fenébmeno ya se haya producido, su finalidad
es limitar sus congencias a largo plazo, asi como las reincidencias de nuevos
embarazos no deseados.

1 Se ha demostrado que las adolescentes que poseen una buena relacion con sus padres,
son menos propensas a quedar embarazadas a edades tempranas.

1 Ensefarles a los jovenescir YNO" akxg sialnno estan preparados para mantener
relaciones sexuales para hacerse responsables de las posibles consecuencias, ayuda a
disminuir la caatad de embarazos adolescentes.

1 Losvalorestanto morales como religiosos, como &resresponsable, la fidelidad,
elrespetor la vida.

1 Es necesario crgapgramapara fomear la informacién ydesviciogjue necesitan
los jovenes, para concientizarlos y lograr una sexualidad responsable.

1 Medidas de orden general, tanto edscatnivel sexual, como sociales dirigidas a
todos los jovenes.
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1 Modificar comportamientos sociales que fomenten la actividad sexual, como la publicidad,

4.

revistas y la influencia cultural en general.

PANDILLAJE ESCOLAR.

Aunque parezca increible exadterenos una veintena de :
tipo de pandillas, tanto en instituciones educativas d
socioeconomicos medio y aBB), (@omo en los colegios pub
y asentamientos humands-EJ}.

Los pandilleros presentan también ausencia de valor
autoestima, puntos débiles que lo hacen sucumbir, facily
una pandilla.

En el mundo del pandillaje se toma como simbolo de
rudeza, la agresividad, saber pelear, robar sin sei

atrapadaguantar el dolor de heridas y golpes. Para ellog iespontante el

sentimiento de pertenencia a un grupo, asi obtienen respeto de otros y defienden su
pandilla sin medir consecuencias. En casos extremos el sentimiento de dignidad y orgullo
puede llevarlos a exponer su propia vida, en defensa del honor.

En el ambito social, una de las posibles soluciones esta en asesorar psicolégicamente a
la familia en relacion al desarrollo integral de los hijos, en base a una sélida educacién en
valores y virtudes, que les permita contar con los recursos necesdmogapdos

conflictos de la vida diaria y saber decir NO para no ser victima de flagelos sociales

propios de su generacion.

La familia, escuela y sociedad, deben propender a canalizar positivamente la energia
propia de los adolescentes a travéprdetiea deportiva, artistica, etc.

Es importante que los padres posean la seguridad de mantener una buena comunicacion
con sus hijos y que tengan suficiente conocimiento de su entorno social, de los avances
tecnoldgicos y sus consecuentes verttegasntajas.

. PORCENTAJE DE PARTICIPACION DE PADRES EN EL

PROCESO EDUCATIVO:

Tomando como un indicar, relacionado a la participacién de los padres de familia
debemos ser  Conscientes que en mayor porcentaje no participan en el proceso de
progreso de susenores hijos, por muchos factores que aquejan en la actualidad,
econdémicos, familiares, sociales y otros.
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La realidad nos indica que en las zonas rurales, los padres de familia se dedican a sus
guehaceregomo son: la agricultura, ganaderia, artesao$a goa la finalidad de
paliar sus necesidades Econémicas.

Sin embargo los padres de familia de la ciudad o zona urbana, si participan en un buen
porcentajgor que cuentan con recursos econémicos y demas facilidades, lo cual en su
mayoria apuesta Paedacacion de sus hijos, lo que nos indica participan en el proceso
educativo.

Frente a la realidad mencionada, el presente afio académico el Ministerio de Educacion
atreves de ldnidad de Gestion Educativa Lodabncepcionestdnormando la
planifcacion, Organizacion, ejecucién y evaluacion la jornada de reftexigias

las Institucion&slucativas del ambito de Provincia Concepcion.

Con patrticipacién conjunta de autoridades, padres de familia, alumnos, docentes, con el
principal Objetivo gi®poner su compromiso con la educacion, en bien de una buena
calidad educativa.

Nos centramos en dos realidad diferentes, por lo que hacemos conocer que, la jornada de
reflexion determinard estrategias pedagdgicas con planteamientos de metas de logros
con el compromiso de cumplir lo planificado en caeogno de

7. Violencia Familiar.

En la actualidad la violencia familiar
considerada como un mal de caracter crén
sistematico. Por tal razén divido a

consecuencias de caracter fisiceiquiqn; se
estan realizando capacitacion y orientaciong
estrategias con el fin de determinar las causa

~
Getty Inages
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originan la violencia familiar, sobre todo en las mujeres como ente principal de la familia.

Las encuestas sobre este problema en meslitrbandado como resultado laise
causas radican sobre todo a la falta de educacion, nivel econ6émico bajo,
alcoholismo y drogadiccién por parte del hombre.

Ante este hecho en el Per Y% en su const.i
sociedadyte estado es | a defensa de |l a person
hace que el Peru en la region que reconoce el derecho a la integridad psiquica y fisica, la
cual ha dado la creacionoadéli ni steri o de | a Muwjer y ¢

originandgonvenios suscritos con el ministerio del interior para capacitar a la policia
nacionala creacion de la defensoria de la mujer, lo cual da acceso a la justicia ante

las autoridades del estado con el fin de proteger a la mujer del maltrato de su
pareja.

A pesar de la gran labor que realizan estos organismos, no es conocida ni difundida su
competencia en el interior de nuestro pais.

Es necesario distinguir entre dos conceptos actualmente muy confundidos: conflicto y
violencia.

Conflicto familiafEs un epodio que aparece frente a las situaciones familiares nuevas
(nacimiento de los hijos, ingreso de los hijos al colegio, cambio de empleo, enfermedad,
etc.), obligando a sus miembros a usar destrezas y habilidades para adaptarse a ellas.

Violencia familiarSe refiere a todos los actos abusivos que tienen lugar en las
relaciones cotidianas entre los miembros de la familia. Para hablar de violencia familiar la
situacion de maltrato debe ser crénica y ciclica, suponiendo dafio o intencion de dafio a
cualquieraedsus miembros.

Entonces, un conflicto familiar es, hasta cierto punto, una situacion deseable al permitir el
desarrollo de habilidades psicosociales en los miembros de la familia, habilidades

necesarias para resolver situaciones dificiles en el fatwantRwio, en la situacion

violenta no hay un empleo de tacticas de negociacion y comunicacion, sino ataques

abusivos de todo tipo.

Causas de la Violencia Familiar:

i La falta de dinero y de trabajo trae como consecuencia, ademas de no poder
cubrir lasnecesidades basicada inaccesibilidad a un mejor nivel educativo y cultural
permite que las personas reciban una buena y adecuada formacion integral en valores, lo
cual hace que las personas incidan en actitudes violentas.

i La escasez de trabajo y opoitiades de superacifia falta de educacion que

sufre nuestra sociedad, asi como la imposibilidad de obtersempestadissgeneran

malestar en las personas y hacen que éstas adopten una actitud negativa, se vuelcan a
las calles a delinquir, adgoienalos habitos, y descargan su violencia en su entorno
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social y familiar, siendo muchas veces los hijos, los méas afectados, ya que desde
pequefios aprenden a vivir en esos ambientes hostiles y crecen pensando que esas
reacciones son normalesugndo asnen la direccion de su propio hogar actian de
similar manera creando una reaccion en cadena de nunca acabar.

1 La violencia ya sea fisica o psicologi@ne altos indices en sectores de bajo

nivel econémico y social, donde escasean los alimentoy, cimedeihale trabajo,

donde las personas viven tugurizadas o en ambientes inapropiados, lo que influye
negativamente en su desarrollo social; de otro lado, también es factor negativo el
ambiente que los rodea, el mismo gue muchas veces no es el méor ni e
recomendable, por cuanto desde nifios aprenden a vivir con situaciones violentas y en
lugares donde abunda la delincuencia, la drogadiccion, el alcoholismo, etc. que de por si,
ya son problemas sociales que tornan aun mas violentas a las peysonas que
desarrollan en ellos.

1  Entonces otra causa de violencia familiar comun en nuestra sociedad esti dada por
elalcoholismo y la drogadiccidos mismos que inhiben a la persona que los consume

y la tornan violenta.

1  Tanto el alcoholismo como el consumadagas son habitos malos que se

han tornado comunes en nuestra sociedad, su consumo habitual produce crisis
degenerativas al consumidor quien presenta comportamientos violentos que se dirigen
contra sus familias. Los hombres y las personas en gemssigae alcohol y

drogas se vuelven mas autoritarios y quieren ejercer su poder presionando y maltratando
a su familia.

CONSOLIDACION DE PORCENTAJE DE LA PROBLEMATICA EN EL AMBITO

EDUCATIVANO ESCOLAR14

N CASOS ITRM I IIITRIM TOTA
0 TRIM L

1 ABANDONO O DESERCION ESCOLAR 15%  14% 02% 1.0%
2 CONSUMO DE ALCOHOL Y DROGAS 25%  05% 28%  1.9%
3 VIOLACIONES SEXUALES 00%  00% 02% 0.1%
4 EMBARAZO EN EDAD ESCOLAR 00%  0.0% 02%  0.1%
5 PANDILLAJE ESCOLAR 36%  2.0% 12%  2.3%
6 PORCENTAJE DE PARPACION DE PADRES EN ELPROGR ~ 10.8%  20.8% 58%  12.5%

EDUCATIVO

7 VIOLENCIA FAMILIAR 6.1%  102% 6.9%  7.7%
8 PLOBLACION ESCOLAR EN PROCESO DE DESARROLLO ~ 755%  65.1% 82.7% 74.4%

100.0% 100.0 100.0% 100.0
% %
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|. PROBLEMATICA EN ELBAND DE SALUBRIDAD

En Junin los problemas de salud son amplios y complejos y esta preocupante
realidad regional hmpulsado a las autoridades regionales y locales,
organizaciones de la sociedad civil y el secton piaatearse la necesidad

de formal un instrumento de gestion, que conjuntamente con los lineamientos
construidos en el Plan Regional Concertado de Salud y en el marco del Plan de
Desarrollo Regionalk@P0, conlleven a la identificacion de los problemas de
salud y sus causas. La salodtituye urecurso para la vida diaria, sin salud no
podriamos desempefiarnos bien en el hogar, el tesoajelalaa sociedad,

etc.

Dada esta problematica, se hace imprescindible un trabajo multisectorial, ligando
las intervencionesn otros secésr (educacion, vivienda, trabajo, transporte,
gobiernos locales, entre otros),Igscorganizaciones de la sociedad civil, como

una forma de responder a las causas de los protdetndsyd®o soélo a sus

efectos. Por estas razones, las opinionesteg apoogidos en diferentes

eventos han sido registrados y tomados enEsierdacumento, de caracter
regional, sustentado en la participacion de la sociedad civil y lasdautoridades
las nueve provincias, tiene una funcién normativa que acigritatEs en

los diferentesveles de gestion.

Plan Estratégico Institucional 262014 DIRESAJUNIN

El presente Plan Estratégico Institucional (PEI)120t& la Direccion

Regional de Salud Junin, constituye umeansirae gestion para el mediano

plazo, el mismo que propone una gestion basada en un enfoque por resultados,
en un contexto en el cual el Estado Peruano, entre ellos el Ministerio de Salud
viene dando los lineamientos de politica en el sector eneidéaneaiano y

largo plazo, el que exige un compromiso de trabajo que pueda orientar el esfuerzo
de todos | os actores institucionales
Proteger la dignidad personal de la poblacion del departamento de Junin, la
prevenién de la enfermedad y atencion a toda la poblacién especialmente a los
segmentos de menor acceso y mayormente vulnerables a los riesgos de enfermar
y morirao.

Objetivos de Desarrollo

U Reducir la mortalidad en la infancia (Reducir en 2/3 partesdadmortalida

los nifios menores de 5 afos)

Mejorar la salud materna

Reducir la mortalidad materna en % partes

Combatir el VIH/SIDA, la malaria y otras enfermedades

Haber detenido y comenzado a reducir la propagacion del

VIH/SIDA

c.cCc-CcCC:

U Haber detenido y comenzado arréaliicidencia de paludismo y otras
enfermedades graves.
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Objetivos sanitarios nacionales

Reducir la mortalidad materna

Reducir la mortalidad infantil

Reducir la desnutricion infantil

Controlar las enfermedades transmisibles

Controlar las enfermedadesmnisibles regionales

Mejorar la salud mental

Controlar las enfermedades crénico degenerativas

Reducir la mortalidad por cancer

Reducir la mortalidad por accidentes y lesiones intencionales
Mejorar la calidad de vida del discapacitado

Mejorar la salud blc

[ - et et et et e et et et enH]

C:

DIAGNOSTICO GENERAL
La Regidén Junin se encuentra ubicada en la parte central del territorio peruano,
abarca dos regiones naturales: sierra y selva. La extensién aproximada es de 44,197
km2, el 46% de la superficie cordespda region sierra 'y el 54% a la region selva.
Politicamente la region Junin estd conformada por 9 provincias: Huancayo,
Chanchamayo, Chupaca, Concepcion, Jauja, Junin, Satipo, Tarma y Yauli; cuenta con
123 distritos, 389 comunidades campesinas, WAtladesy nativas (150
comunidades nativas tituladas) y 3,745 centros poblados.

UCAYALI

cusco

AYACUCHO

HUANCAVELICA

La poblacién en el Departamento de Junin se estima erha@hie81 En las
zona urbanas el 100% de la poblaciéodsébliano, en la zona rural el 86% habla
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castellano y el 14%qgeechua hablante. Un 2.5% habla ashaninka y matzisenga en
la zonale Selva Central (Rio Ene, Rio Tambo, algunas zonas detiéaidd.del

POBLACION
La poblacion del Departamento de Junin se caractesitzecpecido en forma
gradual sobre todo la provincia de Huancayo qgeeesejmesenta el mayor
porcentaje de la poblacién a nivepietamento.
En el afio 1981 la poblacién de la regién Junin ha sido 251,767 y para el censo del
afo 1993 despuds 12 afios esta poblacion se cuadruplicé llegando a una cifra de
16035,841 habitantes, l uego de 14 afoc
llegando a una cifra de
1'225,474 habitantes.
A nivel nacional en los censos de 1981 y 1993 el creclatental poé de 2%
cada afo y entre los censos del 1972 y 4981 el
Incremento fue de 2.6% anual.
Observando la curva de la tasa de crecimiento, la poblacion en la regién Junin esta
decreciendo, actualmente la tasa de crecimiento es de 1.2 por afio.

Gréfico0l
Evolucién de la poblacién (en miles)
De Junin 1942007
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La densidad poblacional del Departamento de Junin en el afio 2008 era de 26.8 Hab
por Km2, cifra que se ha incrementado en cada periodo inter censal.

La provincia mas densamente pobladanesyducon una densidad poblacional de

98.78 Hab por kilébmetro2, seguido de la Provincia de Tarma con una densidad
poblacional de 37.1 Hab por Km2, aunque en

el ultimo afio ha descendido en 6.7 Hab por km2.
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En la Provincia de Chanchamayo la densidadnpblblactrecido en 6 puntos
porcentuales entre cada censo poblacional. Endésmgj@ntikdo en dos puntos en

relacién al censo anterior. Similar situacion ocyorevercia d€EoncepcidiLa

Provincia de Satipo tiene la menor densidad pobldziBegi@® con una ligera
tendencia a incrementarse, lo que posibilita un dificil acceso geografico a los
establecimientos de salud.

Evolucién de la densidad poblacional (ep) BenJunin 19812008

100 -

Habitantes x Km 2

W 1981 m 1993 = 2008

El 20.3 % de la poblacion estaremufa por el grupo de edad%aifbs. El

21.2% por el grupo de 10 a 19 afos. La Provincia de Huancayo tiene el 39% de la
poblacién del departamento, seguido de la Provincia de Satipo con el 14.2% del total
de la poblacién de departamento. La Provimoenoo poblacion corresponde a

Junin, que solo tiene el 2.6% del total de la poblacion del departamento de Junin.

ANALISIS DE VULNERABILIDAD TERRITORIAL Y EL ESTADO

DE SALUD

1 Determinantes sociales y de saneamiento ambiental
Poblaciorurbana
En el afio 2007, Junin tiene una poblacion urbana de 67.5% y a nivel nacional,
esta cifra era de 75.9%; es decir, el nivel nacional tiene 8.4 puntos porcentuales
mas que el departamentiudén en relacion a poblacion urbana.
En 1993 la poblacion urbana fue de 65.5%, lo que se infiere que hubo un pequefio
incremento de 1.5 puntos porcentuales para el afo 2007. Al interior del
departamento observamos gratifdesncias, por ejemplo: el distrito de
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Huancayo tiene un 96% de poblacion urbana, mientras que el
distrito de Rio Tambo solo el 21% es urbano.

Brecha de poblacion urbana a nivel nacional, departamental y distrital
DIRESA Junin - 1993 y 2007

®m PERU mJUNIN
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Esperanza de vida al nacer
La esperanzie vida al nacer que tiene Peru en el periodo- @8 AD@S de 66.9
afos. El sexo femenino con 69.4 afios y el masculino con 64.4 afos. En la zona rural
la esperanza de vida es de 66.9 mientras que en la zona urbana es de 73.3 afios.
En la region Junémémos que la esperanza de vida es de 70.2 afios, mayor que
nivel nacional; siendo las mujeres quienes tiene una mayor esperanza de vida al
nacer (72.9 afos) con respecto a los varones (67.7 afos).

Estratificacion de la esperanza de vida al hacer segitoslist

DIRESAJunin 2007
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Hijos por mujer

Segun el censo 2007 el promedio de hijos por mujer a nivel de Peru es de 1.7
hijos por mujer mientras que en el departamento de Junin es de 1.9.

En el afio 199el promedio de hijos por mujer era de 2.5, habiendo disminuido
para el afio 2007.

En la zona rural del departamento de Junin, el promedio de hijos es 2.4
hijos/mujer, mientras que en la zona rural es de 1.7.

Al interior del departamento, observamaspgoericia con mayor indice de

hijos por mujer es Satipo (2.4), mientras que la provincia con menor indice es
Huancayo (1.6).

Madres adolescentes al primer hijo

En el aflo 2007, en el Pera el 7.3% de las gestantes eran adolescentes, mientras
que en el dapamento de Junin el 7.4%.

El mayor porcentaje de madres adolescentes se encuentra en la Provincia de
Satipo con 14.3% seguido de la provincia de Chanchamayo con el 11.2%.

La provincia con el menor porcentaje es Junin con el 4.6% seguido de la provincia
de Huancayo con 4.7%; cifras por debajo del promedio nacional.

Este indicador representa un riesgo para la muerte materna porque estas
adolescentes no tiene la madurez fisica para traer hijos al mundo y menos la
madurez emocional para poder criarloseeadecoada.

Determinantes Socioecondmicos
Acceso a agua
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La poblacién con acceso a agua en la Region Junin eceelstltiesdizado el

2007 era de 50.9%; a nivel nacional era dee31déed; 1.4 veces mas que la
Regidén Junin.

En el afio 1993, elesw a agua era de 41.6 a nivel regionalcdongaeado con

el 2007, observamos que se ha incrementaguoeto® 3orcentuales.

Existen grandes brechas al interior del departamento, tabaseh&0§iFea nivel

de distritos, se observan losmeodrgencontramos al distritos de Huaripampa con
un acceso a agua ¥e8%, mientras que otros distritos como San Juan de Iscos,
Sta.Barbara de Carhuacallanga, Parco, MasmaChicche, LeondaQjailtsiez,
Mariscal Castilla, Heroinas Toledo ChamiamaaybllLLaylla, Paccha,
Canchayllo, Tunanmarca y El Mantaro, no coerd@sie servicio basico. En 64
distritos de la Region Junin el aa@@g@ esta por debajo del 50%.

La cobertura de abastecimiento de agua en todas las prolparéandehse

han incrementado a través de los afiosHsiandayo la provincia que ha logrado
la mayor cobertura (74.6%guido de la provincia Yauli con 53.8% y Tarma con
51.9%. Lprovincia con menor cobertura es Satipo con 19%.

Al analizar las brechas queteegn cada afio observamos cplgweras provincias
como: Concepcion, Chanchamayo y Yauwhesiadencia a disminuir , mientras
gue las provincias de JiBdtipoTarma y Chupaca tienen brechas con tendencia a
incrementarse, lo que significa go pasa la poblacion ya quelsierviciae

agua potable en los domicilios, las enfermetestesles y de la piel se
incrementarian.

Desague

En Junin, para el afio 2007 el 71.5% de la poblacion tenia acceso a desague,
mientras que a nivel nacemaatle 80.9%, con una diferencia de tasas de 9.4 puntos
porcentuales. En el afio 1993, el acceso a este servicio fue de 34.8%, con un avance
de 36.7 puntos porcentuales al afio 2007.

Al interior del departamento, La poblacién de los distritos de @Garhuacallan
Cullhuas, Huasicancha, Chambara, San José de Quero, Janjaillo, MasmaChicche,
Pomacancha, Ricran,Tunan Marca, Yauli, Suitucancha, San Juan de Jarpa,
Yanacancha, Acolla,

Ulcumayo, Rio Tambo, Chacapampa y Chiche no cuentan con servicio de desague,
mientra que la poblacion de Huancayo tiene una cobertura de 75.24% .

En relacién a las provincias el acceso a desague dentro de su hogar, en el Ultimo
censo poblacional, la provincia Huancayo alcanzé una cobertura de 57.6%, seguido
de la provincia de Yauli &A% y Tarma con 36.8%. Las provincias con menor
cobertura son:

Chanchamayo (30.4%), Jauja (26.1%), Concepcion (20.54%), Junin (17.93) y por
altimo Satipo(12.41%). Al hallar las brechas en cada afio tenemos una tendencia a
disminuir en las provincias dee@oidn, Chanchamayo, Yauli, pero las provincias

de Jauja, Junin, Satipo Tarma y Chupaca tienen tendencia a incrementarse.

Acceso a Luz

El acceso a luz eléctrica en el departamento de Junin para el afio 2007 fue
de73.4% existiendo una diferencia ded@9%nemos que el promedio nacional
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(74.1%). Para el afio 1993, el acceso a este indicador era de 57.9%,
observandose un incremento entre censos de 15.5 puntos porcentuales.

Al andlisis detallado por distritos se puede evidenciar la brecha existe, donde el
Distrito de ElI Tambo el 96.07% de su poblacién accede a luz eléctrica, mientras
gue en el distrito de Rio Tambo tienen acceso a luz eléctrica solo el 4,98% de su
poblacién. De los 123 distritos existentes en 22 (18%) de ellos menos del 50% de
su poblacidrehe acceso a este servicio.

La cobertura de energia eléctrica en las provincias del departamento Junin han
sido incrementados en mayor porcentaje que los de servicio de agua, es asi que la
provincia de Huancayo para el afio censal 2007 tiene unale@edta

siendo la mayor del departamento, seguido de la provincia de Yauli (85.46%),
Tarma (83.68%), Jauja (83.51%), como Junin(74.58%), Concepcion (73.41%) y
Chupaca (72.31%).

La provincia con menor porcentaje de cobertura es Satipo con (3&&%). El anal

de las brechas halladas en funcién a la provincia de Huancayo quien tiene la
mayor cobertura de este servicio tenemos en todas las provincias una tendencia a
disminuir, es decir, que se puede lograr la misma cobertura de la provincia de
Huancayo.

Tesa de analfabetismo

En el dltimo censo 2007 la tasa de analfabetismo en Perd fue de 7.5% mientras
gue el departamento de Junin presenta una tasa similar de 7.6%, pero al interior
del departamento la provincia de Junin presenta la mas alta tasasdeanalfabet
(13.1%), seguido de la provincia de Satipo (11.8%) y la provincia de Concepcién
(10%).

Las provincias con menor tasa de analfabetismo son Yauli (2.9%) y la provincia de
Huancayo (5.5%). Segun género, el 3.4 % de analfabetismo pertenece al sexo
mascuho y el 11.7% al sexo femenino.

Porcentaje de poblacion segun Analfabetismo por sexo en el
Departamento
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Tasa de analfabetismo en las mujeres
La tasa de analfabetismo en las mujeres en el departamentm ¢t ditoin
2007 fue de 26.1%, lo tuml1.8 veces méas qupremedio nacional (14.7%).
En el afio 1993 fue de 33.9%, landizd que para el aflo 2007 hubo una
reduccion de 7.8%.
Al interior del departamento observamos que el 66.9% detlesdaisteitos
del 20% de analfabetismmejeres y un 33.1% tiemés del 20% de mujeres
analfabetas: Los distritos de Indéumésicancha, RioNegro, Marco, Coviriali,
Tunanmarca, HuaricoRacara, Paca,AcBampa Hermosa, San Pedro de
Cajas, ChupuroCanchayllo, MasmaChicche, Quichuay,ac@lsihga,
ChambaraCochas, Yanacancha, Pangoa, Pomacancha, Llaylla, Huacrapuquio,
Mariscal Castilla, Ricran, San Juan de Jarpa , Sta. B&ddmaacayan,
Tapo, Chongos Alto, Chicche, Rio Tambo, &inj&ibmingo de Acobamba,
Comas, Pariahuand&gumayd;ullhuas, Chacapampa.
Al comparar las provincias, tenemos que la provincia de Jumiastiaite |a
tasa de analfabetismo (19.9%) seguido de la proBatipo dd6.6%) y
concepcion (15.9%). Las provincias con mederaaatabetismo &mmo
son Yauli (5.9%) y Tarma(9.1%)nd&t@ador es importante ya que las mujeres
estan siemprealidado del hogar y de los nifios y con el grado de educacién que
estas tengan la familia puede tener una calidad de vida 6ptima.

Idioma Castellano
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El 866% de la poblacion de la Region Junin tiene por lengual materna
castellano. A nivel nacional esta cifra es de 84.1%. F292) afiporcentaje

de la poblacion con lengua materna castellal@n84.1, lo que significo un
incremento en 2.5%.

El 99.8% de la poblacion del distrito de Heroinas Toledo tiGsmegeamo
materna el castellano, mientras que en el distritoRien8agtode Acobamba
solo el 27.47%, existiendo una brecta3de lo que evidencia la diversidad
cultural de nuestra region.

Como se ve en el grafico la provincia con mayor porwhatage aestellano
materno es Tarma (97.7%), seguido dg9%a&%s) y Jauja (94.4%). Las
provincias de Satipo, Jubémcepcion y Chupaca tienen las tasas mas bajas de
leguajeastellano, carsando en mayor proporcién su idioma nativo.

Porcentaje de poblacién con acceso a luz en el departamento de
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u Determinantes del Sistema de Salud

Disponibilidad de establecimientos de salud

En el &mbito de la region de Salud Jueim £kisspitales, @éntros de Salud

y 342 Puestos de Salud.

La disponibilidad de Hospitales en Junin es de 2 por 500,06dhab. EI
nacional es 4 por 500,000 hab., es decir, el nivel nacioreatispuaibilidad

de Hospitales 2 veces mas que Junin

Establecimientos de Salud por provindiRegion Junin 2008
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PROVINCLA HOSFITALES | P.SALUD | C.SALUD EST%EELIE&"SEENTD” TOTAL
HUAMCAYD 2 73 16 1 az
CONCEPCION [1] 31 T 2 40
CHUFACA 1] 13 4 [i] 17
CHAMCHAMAYD 1 a7 4 7] Fa
SATIPO 1 83 3 1 o3
JUMIN 1 17 3 1 a7
TARMA 1 51 5 2 O
ALILL D [ 3 1 3
JAUJA 1 51 5 B B3
CHUFACA [1] 13 4 1] 17
FPERL 224 1271 5851 1] 7145
DTO. JUMIM T 383 ias 18 70
uente: DiGEP-Senacios de Salud

Intensidad de Uso de servicios de Salud

Para el aflo 2009 la intensidad de uso en el departamento de Junin fue de 8.8
atenciones por cada paciente atendido.

En el afio 2006 fue de 3.2, eis gee en el Ultimo afio se atendieron 2.7 veces

mas que el afio 2006.

En el distrito de El Mantaro la intensidad de uso 15.7 y en el distrito de San

Lorenzo y Junin (1.4), es decir que en el Mantaro se atendio 14.3 veces mas que
en los distritos de Sarhpo y Junin.

Grafico 8
Intensidad de uso de los servicios de salud en la regiéon Junin 2008
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Extension de uso de los servicios de Salud

Para el afo 2009 en el departamento de Junin se atendié al 46.97% de la
poblacion de la jurisdiccion, cifra emeB&@% que el afio 2007 (43.5%).

En el distrito de Junin se atendié a mas del 100% de la poblacién (106%) y en el
distrito de El Mantaro solo se logra el 4.1% lo que significa que en el Mantaro se
atiende Union se atiende 37.7 mas veces a la pobEtiGhayas.
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Cobertura de inmunizaciones en nifios menores de 5 afios

En la Region Junin el avance de coberturas es diferenciado lograndose solo en
BCG adecuadas coberturas, mientras que en lassetridsgacal estandar

nacional que nos aseguren el no reingreso de enfermedades inmunoprevenibles.
Cobertura de crecimiento y desarrollo (CRED) en nifios < de 01 afio

El control de crecimiento y desarrollo en el menor de un afio consta de 7 controles,
en el ad 2008 se han realizado a nivel regional 112,813 atenciones de control a
nifios menores de un afo logrando solo 7,979 nifios controlados, a nivel de
provincias tenemos a Satipo que ha realizado el mayor porcentaje de controlados
48.8% seguido de la proviMaidi con 43.9%, La provincia con la mas baja
cobertura de control en menores de un afios es Junin logrando solo el 24.3%.

Cobertura de lactancia materna exclusiva

El indicador de lactancia materna se ha trabajado con la poblacién menor de 1
afno; la cobwrra de la lactancia materna exclusiva para el agda 2009
departamento de Junin tiene una disminucion de 20.17 puntos
porcentuales en relacién a la del afio 2006 que fue del 57.57%.

El distrito de mayor cobertura en este indicador en el afio 2009 es San

Pedro de Chunan de la provincia de Jauja con 100%, le sigue el distrito de
Quichuay y Palca con 178.6%y 110.7% respectivamente; por otro lado los
distritos con mas bajas coberturas sceHllhyagle la provincia Yauli con 0% vy

le sigue el distrito Carhllacga con el 9.1%.

El 23.4% de los distritos tienen menos del 50% de cobertura en lactancia materna
exclusiva.

Tasa de incidencia de bajo peso al nacer

 54



COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDADADANA DE CONCEPCION

En Junin para el afio 2009 presenta una tasa de bajo peso al nacer de 2.5%, lo
cual es 0.6% mas quelesrio 2006 (1.6%).

Los distritos con mas del 10% de RN con bajo peso al nacer son 26 que
correspondeun 21%, y el 78.2% de los distritos cuenta con una cobertura de RN
con bajo peso al nacer de menor a 10%.

Los distritos comas porcentaje de RN deobagpso son: Jauja(20.6%),
Chanchamayo(23.1%), Ataura(25%) , Paccha(33.3%), Llocllapampa( 40 % ), San
Lorenzo(40% ), Janjaillo(50%) ,Marco(57.14%), Canchayllo(58.8%), Chacapampa
(100 %), Huertas ( 200 %) Muqui(235 %).

Cobertura de control prenatal

Para la coberturas de control pre natal se tomd en cuenta la poblacion de
gestantes del INEI por distritos y las gestantes controladas.

La cobertura de control prenatal en el 2009 fue de 51,6%, comparado con el 2006,
se incremento en 6.2%.

El distrito con magobertura de control prenatal fue con 124.2% en Rio Negro, y

el distrito con menor control de gestantes Santa Barbara de Carhuacayan; lo que
al ser comparados, se obtiene una razén de tasas de 124 veces mas gestantes
controladas en Rio Negro en reladiétritd de Carhuacallanga.

Cuando analizamos la Brecha existente entre gestantes captadas y controladas,
observamos que el promedio regional es de 36.4, es decir 8964 gestantes que se
dejaron de controlar la mayor brecha se encuentra en la Prontepaide C

y la menor en Huancayo.

Cobertura de parto institucional

La cobertura de parto institucional en Junin, para el afio 2009 fue de 75.2% y para
el afio 2006 fue de 61.6%, con un avance de 13.6 puntos porcentuales.

El distrito de Jauja tiene unatodbete parto en establecimientos de salud de
344.8%, lo cual puede estar en relacién al acceso a contar con un centro de salud
con funciones obstétricas basicas. Los distritos de Carhuacallanga, Cullhuas,
Huacrapuquio, Hualhuas, Huasicancha, QuilkessAvigGhambara, Heroinas

Toledo, Mito, Nueve de Julio, Orcotuna, Santa Rosa de Ocopa, Curicaca,
Huaripampa, Huertas, Janjaillo, Marco, Muqui,Paca, Parco, San Pedro de
Chunan,Tunanmarca, HuamancacaChico y Tres de Diciembre tienen un 0.0% de
cobertura deafios institucionales. El 86.9%(107) de los distritos de Junin tienen
una cobertura menor del 50%.

Las coberturas bajas de parto institucional no significan que las gestantes de esos
distritos no recibieron atencion sino que fueron atendidos en EBSS de may
capacidad resolutiva.

La brecha existente es muy marcada (ver grafico N° 41) de un promedio de 29%,
es decir 5663 partos no se produjeron en los establecisatrdatedague

se captaron, con una maxima de 70% y una minima de 14.7%, i@§ico provinc
superan el promedio regional.
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Cobertura de Parto Institucional por Provincias en la DIRESA Junin.
2009
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Uso de anticonceptivos parejas protegidas

Para medir este indicador se hace uso de la razén entre las MEF y parejas protegidas,
a nivel regional se tiene una razon de 3 es decir por cada 3 MEF hay una pareja
protegidala mayor brecha en relacién a la poblacion MEF es la Provincia de
Huancayo y la menor brecha es en Satipo.

El Uso de métodos anticonceptivos en la Region Junin ha tenido una disminucién de
usuarios para el afio 2009 en 26.6 puntos porcentuales earcahtdacen el

2009 el minimo de razon de parejas protegidas es en Distrito de Vitoc con 1 por 2
MEF y el maximo de razéon de PP es en Huancayo y Carhuacallanga con 1 por 16
MEF.

El 70.2% de los usuario prefieren el inyectable, teniendo paraeai2082043

por falla de método. El 14.4% pétluademenal, preservativo 12.9 teniendo 1
embarazo por falla de método, el DIU con

1.95% y 0 embarazos como falla de método, y lo métodos definitivos como la
vasectomia y la ligadura de trompas tidssgaupeeferencia con porcentajes que

no llegan ni al 1%éniendan embarazo por falla de método.

Tuberculosis

La tuberculosis una enfermedad social muy presente en nuestra Region Junin, la tasa
de incidencia ha tenido un comportamiento variade de ttaséafios con
incrementos y descensos para el afio 2009 la tasa de incidencia es 57.99 por cien mil
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habitantes existiendo un descenso en relacién al afio anterior en que la tasa fue de
67.06 por cien mil habitantes.

En el 30.6% de los distritos |laltaseidencia de tuberculosis se ha

incrementado, los distritos son:

Huancayo(52.6), Carhuacallanga(174.5), Chongos alto(59.5) Chupuro(39.8),
Huacrapuquio(63.5); Hualhuas(105.7); Huancan(104.7), Pucara(49.8), San Pedro de
Safio(46.8), Santo Domingo dealbab(12.4), Andamarca (16.9)Cochas (41.1);
Heroinas Toledo(70.6), San Ramon(135.3), Vitoc (115.5), Jauja(50.7), Acolla (20.3),
Molinos (45.7), Paca(61.3), Pomacancha (91.0), Yauyos(41.4), Junin(15.1),
Carhuamayo(52.), Ondores (128.6), Ulcumayo(58.5)ali(14508),
Mazamari(61.6),Rio negro (109.9), Tarma (52.9), Acobamba(59.9), Palca(52),
Palcamayo(59.7), Tapo(38.2), La Oroya (17.4), Huamancaca Chico(84.3); San Juan
de Iscos (37.5),Tres de Diciembre(95.7), y Yanacancha(85.1).

Grafico 15
Tasa de Morbilidad e Incidencia de la tuberculosis en la Region
Junin. 2009
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La tendencia de lartalidad por Tuberculosis en la region Junin es a disminuir
comenzando en el afio 2005 cuando la tasa es de 4.6 x 100 mil habitantes,
llegando al 2009 a una tasa de 3.9 por cien mil habitantes. Del mismo modo la
tasa de letalidad tiene un incremento den26l42008 a 2.7 en el afo
2009...sobre todo la mortalidad se da en los distritos que tienen mayor cantidad de
casos.

Analisis de la mortalidad

Tasa de mortalidad general

La Tasa de Mortalidad General en el afio 2005, en el departamento de Junin, fue
de 63 defunciones por mil habitantes, mientras que las estimaciones a nivel de
pais para ese afio fueron de 5.46; es decir que Junin tiene 0.8 veces mas
mortalidad que el nivel Nacional.

En el afio 2005, la mortalidad general era de 6.3 observandosaeel@onces q
mortalidad en el 2009 fue 0.03 menos veces que el afio 2005.

Si observamos al interior del departamento, encontramoslajya e

una tasa de mortalidad general de 24.6 por mil habitantes y es 24 veces mas que
la tasa de mortalidad genelatlidtrito Rio Tambo (0.6 defunciones por 1000
hab.), Pero cabe resaltar que en este distrito de dificil acceso geografico existe un
20% de subregistro en las defunciones.

Tasa de mortalidad perinatal

En Junin en el 2009, la tasa de mortalidad neend#all6.15 muertes
neonatales por 1000 nacidos vivos. En el afio 2006, esta tasa fue de 19.71
observandose un descenso de tres puntos porcentuales en relacion al afio 2006.
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El distrito de mayor mortalidad neonatal fue Suitucancha (210.53 muertes
neonatales 1000 NV), lo cual es 52 veces mas que el distrito de Pilcomayo que
tiene una tasa de mortalidad neonatal de 3.68 x 1000 NV.

45 distritos no notificaron muertes neonatales en el afio 2009.

Mortalidad infantil

En el 2009, la tasa de mortalidad infehtlepartamento de Junin fue de 22.7
muertes en nilos menores de 01 afio por 1000 nacidos vivos; en ese mismo afio,
a nivel nacional la tasa fue de 18.5; lo cual indica que Junin tiene 4.2 veces mas
mortalidad infantil que el nivel nacional.

La reduccioreda tasa de mortalidad infantil ha sido uno de los logros mas
importantes en materia de salud publica en la Regién Junin, pues en el afio Pero
todavia persisten grandes inequidades al interior del departamento de Junin, pues,
mientras en el distrito dén)Jua tasa de mortalidad infantil es de 31.8, en el
distrito de santa Barbara de Carhuacayan es de 17 es decir, Junin tiene una tasa
de muertes infantiles 14.8 veces mas que Santa Barbara de Carhuacayan.

Mortalidad materna
En 5 afios de andlisis de laremtia de muertes maternas se mantiene la
tendencia observa que en los afios hay descensos e incrementos, siendo las

causas directas las que tienen mayor aporte para la mortalidad materna.
Tendencia de la mortalidad materna en Junin
DIRESA - Junin 2005 — 2009

B DIRECTAS INDIRECTAS W INCIDENTALES

Las 5 primeras causas genéricas de MM materna en la Remitm ldgnin

altimos 5 afos, son las hemorragias las que ocupan el primer lugar con un 27% (6
MM), teniendo como causa basica las retencion placentaria y la atonia uterina,
seguido de las toxemias con un 22.7% (5 MM), las que tuvieron como causa
basica las Eamnpsia.

Las principales intervenciones implementadas en el ambito regional son el
mejoramiento de las coberturas de parto institucional, implementacion del sistema
de referencia y contra referencia, disponibilidad de medicamentos, sangre segura,
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incremeid de recursos humanos capacitados, promover los cuidados de la
gestante en la familia y la comunidad, vigilancia epidemiolégica de riesgos
maternos, investigacion clinegademiologica de las defunciones maternas con

la finalidad de adoptar estrategiasreduzcan el riesgo de ocurrencia de
muertes maternas en el contexto similar.

Principales causas de mortalidad en poblacién general

En el afio 2005, en el departamento de Junin, las primeras causas de mortalidad
en la poblacion en general fueroncidniec respiratorias agudas (14.8%),
Eventos de infeccién no determinada (9.2%%), Accidentes que obstruyen la
respiracion (5.7%),tumor maligno de estdbmago (3.6%) y enfermedades del
sistema urinario (3.2%), notandose en el 2009 incremento de lasseméermedade
transmisibles, evidenciando una transicién epidemioldgica en nuestra regién que
orienta el desarrollo de intervenciones sanitarias.

En el aflo 2009, en el departamento de Junin, las primeras causas de mortalidad
en la poblacion en general tenemaxcidnés respiratorias agudas (15.7%),
tumores in situ benignos y los de comportamiento incierto (5.9%), cirrosis y ciertas
otras enfermedadesdnicas del higado (4.4%), enfermedades del sistema
urinario (4.1%) y eventos de infeccion no determinadar{®686)5 primeras

causas de mortalidad general.

Tabla13
Primeras causas de mortalidad general en
el departamento de Junin. 2009

Tabla 12
Primeras causas de mortalidad general en
El departamento de Junin. 2005

. S, Frecue - a - Frecu
N CAUSAS oy % N CAUSAS enca %
1 Infecciones respratonias agudas 1163 148 1 Infecciones respiratonas agudas 1270 157
; i Tumores in situ, benignos y los

Eventos de intencion no - - .

2 725 9.2 2 de comportamiento incierto o 475 59
Accidentes que obstruyen |a . Cirrosis y ciertas otras

* respracién 449 57 1 enfermedades cronicas del 363 4a

A higado

4 Tumor maligno de estomago 285 3.6 Erfermedades del sistema

. Enfermedades del sstema 22 2 ¢ \rinario “ 330 41

”  urnario ” ’ Eventos de mtencion no
Cirrosis y ciertas ofras S  determinada 202 as

i - . o 2

9 ﬁ-"eﬂnedades cronicas del Ll 30 ¢ Enfermedades gl sistema 71 34
EW s Nenvioso, excepto meningitis <

7 nenvioso. excepto menngitis - &8 7 Aecc:;‘ﬁ;sque cbstuyen ia 243 30
Tumores malignos de ofras I !

8 mmo;;s y de las no 02 26 & Septicemia, excepto neonatal 241 10

49 Enfermedades cerebrovasculares 200 25 ¢ Tumor malgno de estomago 228 28
Tumor maligno de los organos

10 digestivos y‘da pentoneo, 181 213 10 Enfermedades cersbrovasculares 214 27
excepto estomago y colon : e s
Las demas causas de muene 1977 508 Las dans catrsas de ouecle A4y
Total 8072 10.0

Total

7878

100.0

Fuents: Sistema

@8 hechos vitales. OITEDIRESA Junin

Elaborado por: Oficing de Epidemiologla. DIRESA Junin

Fuante: Sistema de hachos viiales. OITE.DIRESA Junin

Elaborado por: Oficina de Epidemiologia. DIRESA Junin

Principales causas de mortalidad por regiones naturales

 60



1: = § COMITE PROVINCIAL DE SEGURIDAD CIUDADADANA DE CONCEPCION

Sierra

En la regidén natural de la sierra, para el afio 2009, las principales causas de
mortalidad fueron: infecciones respiratorias agudas t(i6d2és in situ

benignos y de los comportamientos inciertos o des¢én@oidasrrosis y

ciertas otras enfermedades cronicas del higado(4.3%);enfermedades del sistema
urinario(3.9%),enfermedades del sistema nervioso excepto meningitis( 3.5%)
constuyen las 5 primeras causas de mortalidad en la region natural sierra.

El afio 2005 se tiene como causas diferentes al del afio 2009 La cirrosis y ciertas
otras enfermedades crénicas del higado y, los Trastornos respiratorios especificos
del periodo perialat

La mortalidad en la region sierra de Junin para el afio 2009 ha tenido un
incremento de 4.6% en relacion al afio 2005.

Tabla 14 Tabla 15
Primeras causas de mortalidad en la region Primeras causas de mortalidad en la region
de la sierra de Junin. 2005 de la sierra de Junin. 2009
N CAUSAS Frecuencia % N CAUSAS Frecuencia ~
Infecciones respiraionas agudss 973 150 1 Infeccionss respiraonas agudas 1104 16,2
3 Eventos 0e ntencion ro detenminada &2 By | L a5 67
Cimosls y clenas ouas enfermedaces
3 AccdEniEs Que obstruyen 13 respiracion 405 62 3 S 2% 43
4 Tumor maigno de esttmago 2 42 4 Enfanmadaces o sisiema winaio 263 EX]
2 . Enfermedanes 0= sisiema nenvioso,
s ? 3 : d 5
Enfermedades 02! sistema umnano 5 3 S & menirgt 235 s
& gmcasylga higado 154 30 & Eventos de intencion no determinada 29 14
7 excepto meningtis 192 30 7 Sepficemia excepto nsonaty 216 12
s Tumores makgnos de atras - 2%
JOCIBZACoNES y O 136 ND SEPECHCanas . & Accdantas que cbetruyen 13 respiracion 206 3.0
5 Enfermedaces cerabrovascuarss 188 26 5  Tumor malgno de estomago 186 2.7
0 Trastomos rRepiralonos especinicos del 145 22
periodo perinata = ¥ 10 Enfeamadates Cerebivascuiares 174 26
L3s demas causas 0 muens 122 481 L35 gamas causas de muene 3138 50,6
Total S43¢ 1000 Tolal 2300 00,0
Fuents: 85tema de hechos vitles. OFTE. DIRESA Junin Fuente: sistema de hechos vitalss. OITE. DIRESA Junin
Baborado por: Oficina da Epfdemiciogia DIRESA Junin Elaborado por- Oficina 62 Epidemiologla. DIRESA Junin

Selva

En la Regién Natural de la Selva de Junin, en el afiqpa00@alas causas

de defuncion fueron: Infecciones wpraigudad.3.1%), enfermedades del
sistema urinario (5.3%), eventos de intendéterminada (5.0%), cirrosis y
ciertas otras enfermedades craetdggado (4.6%) Tuberculosis (4.2%) v el
tumor maligno de eston(&8d%) constituyen las printenasas de mortalidad

en la selva.

La mortalidad en el afilo 2005, considera la septicemia excepto neonatal,
insuficiencia cardiaca, y los accidentes de transporte terregieenoasan
en las diez primeras del afio 2009.
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La mortalidad en la regidvasea disminuido para el afio 20098 r%tiren
relacion al afio 2005.

También observamos algunas diferencias entre las causas de mortalidad entre la
Sierra y la Selva de Junin en el afio 2009. En la Sierra, las infecciones
respiratorias agudas(16.2%hpfes in situ benignos y los de comportamiento
incierto o desconocido(6.7%) cirrosis y otras enfermedades crénicas del
higado(4.3%) son las tres primeras causas de mortalidad, mientras que en la selva
son las infecciones respiratorias agudas(13.1%Jastd@srndel sistema
urinario(5.3%); eventos de intencion no determinada(5.0%) cirrosis y ciertas otras
enfermedades del higado(4.6%) y ademas la tuberculosis(4.2%) son las primeras
causa de mortalidad en la selva.

Principales causas de mortalidad en l@iRcta de Concepcion

En la provincia de Concepcidn, las primeras causas de morir fueron:

Infecciones respiratorias agudas (19.9%); Accidentes que obstruyen la respiracion
(9.5%); Tumores in situ benignos y los de comportamiento incierto o desconocido
(9.3%); enfermedades hipertensivas (5.4%); Los demas accidentes de transporte y
los no especificados (3.5%).

Para el aflo 2005 las primeras causas de mortalidad en esta Provincia son
similares a las del 2009 excepto en las enfermedades isquémicas del corazén y
las insuficiencia cardiaca congestiva los cuales no aparecen en las diez primeras
causas de mortalidad del 2009.
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