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Durante &l pasado Fenomeno de EI I'imu esias mmumdades sa
afectaron en la parte agricola, perdiéndose cultivos de amoz,
maiz, sorgo, soya, banano; el numero de familias afectadas
sobre paso las 30.000, el numero de desaparecidos fue de 630
personas, muertos por inundaciones fue de 40. Las
enfermedades que mas afectaron a la poblacion fueron:
Paludismo, Dengue, Mordedura de serpientes, enfermedades
dérmicas y diarreicas
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vy justificacion

+Cabuyal

| 1- SantaLucia «Papayales

«Fatima

{ 2- salitre *Bocana

«VYernaza

+Independencia

" 3- Daule «Los Tintos

eLaurel

%8 2- EI Triunfo *La Unidn

+Santa Martha

Amenaza:
Inundacion por los rios:
Daule, Bulubulu, Salitre

Vulnerabilidad:

Falta de infraestructura sanitaria
Asentamientos en las riveras de los rios
Organismos de socorros déebiles

Municipios locales débiles



II- Objetivo:

1. Desarrollar habilidades técnicas de preparacion, prevencion y

itigacion en cantones y recintos vulnerables de la provincia del

as que les permita disminuir los riesgos comunitarios frente a la
amenaza de inundacion.

III- Objetivos especificos:

e Lograr que la comunidad construya e implemente su plan de
emergencia comunitario.

* Lograr que la comunidad conforme brigadas de intervencion frente a
las amenazas.

e Construir junto a la comunidad los planes familiares de emergencia y

planes escolares.
e Integrar a otros actores en la gestion del riesgo comunitario.
* Proveer a la comunidades de agua segura.



IV- Metodologia de trabajo del proyecto

1. Reuniones con lideres comunitarios, autoridades locales y ONG's comunitarias
de la zona para presentar el proyecto.

2. Reunion con autoridades cantonales, Defensa Civil, Cruz Roja, con la finalidad
de integrar personal voluntario y promotores de estas instituciones al trabajo
como facilitadores en las capacitaciones de Primeros Auxilios, Desastres, EDAN,
Educacion para la Salud, agua sequra, gestion de riesgo, salud ambiental.

3. Reuniones con autoridades locales y provinciales de salud y Municipales para la
coordinacion y conformar Comité de Operaciones de Emergencia Comunitarios
en salud.



IV- Metodologia de trabaJo del
proyecto '
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4. Organizacion de talleres en cada comunidad para la construccion de planes

comunitarios y familiares con participacion de los lideres y personas activas
de la comunidad.

5. Organizacion de talleres en las escuelas de cada comunidad para elaborar e

implementar los planes escolares de emergencia, con la participacion de
profesores y alumnado.

6. Implementar un plan bidon para dotar a 30 familias por recinto de un bidon
para el consumo de agua segura y realizar vigilancia de la calidad de agua,
con la participacion del equipo de salud local y la comunidad.



VII- Tiempo de ejecucion del
proyecto
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6 meses . ra_le!as, :




