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PRESENTACION

La corporacién municipal de Santa Rosa de Lima presenta este documento a la poblacién, para
hacerla participe de los resultados y de las discusiones llevadas a cabo en todo un proceso
participativo de planificacién en nuestro territorio con la asesoria y asistencia técnica por parte de
la Segeplan y con la participacién conjunta de la Direccion Municipal de Planificacién - DMP, Ia
Comision de Planificacion y Ordenamientos Territorial, los COCODE y que ha sido elaborado y
consensuado con los representantes de las comunidades, instituciones de gobierno, de la iniciativa
privada presentes en el municipio, personeros de la municipalidad, el concejo municipal y alcalde
municipal. Llegando a concretar este proceso de analisis territorial, en un Plan de Desarrollo
Municipal y Ordenamiento Territorial PDM-OT que servird de base como un instrumento de
gestién de desarrollo para formular proyectos estratégicos con el fin de mejorar la vida de los
habitantes sin alterar el entorno y mantener un medio ambiente sano y saludable haciendo
participe a todos los habitantes de su propio desarrollo.

El Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial PDM-OT define el rumbo estratégico
del municipio para alcanzar la vision del territorio que persigue para el afio 2032, en estrecha
relacion y orientacidn con las prioridades de pais, a través del Plan Nacional de Desarrollo K'atun
Nuestra Guatemala 2032.

Por este medio se agradece a todas las personas que colaboraron en este proceso y poder darle el
seguimiento respectivo y oportuno ante el COMUDE, para que el mismo sea implementado de
forma coordinada y que el apropiamiento de este instrumento de gestidn sea el orientador que
ayude a la construccién de un municipio competitivo y préspero para el bienestar y mejoramiento
de vida de sus habitantes.

Atentamente,

Llan Carlos Davila
Alcalde Municipal
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa



1. INTRODUCCION

El Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial (PDM-OT), es una parte importante del
Sistema Nacional de Planificacién (SNP) en donde se articula con la planificacidn sectorial y los
otros niveles de planificaciéon departamental, regional y nacional.

Las metas y resultados plasmados en el Plan Nacional de Desarrollo K’atun Nuestra Guatemala
2032, son los lineamientos y directrices que marcan el rumbo de Pais hacia el 2032 y se
constituyen en el marco orientador para que el municipio pueda alinearse con esas apuestas de
desarrollo dentro de su circunscripcidn territorial.

El Plan de Desarrollo Municipal (PDM) del municipio de Santa Rosa de Lima se construyd en el afio
2010 y constituye un esfuerzo consensuado entre diversos actores locales en el seno del Consejo
Municipal de Desarrollo (COMUDE) en donde confluyeron el Concejo Municipal, delegados de los
Consejos Comunitarios de Desarrollo (COCODE), instituciones sectoriales con presencia en el
municipio, empresarios locales, asi como lideres y lideresas de la sociedad civil. Sin embargo,
surge la necesidad de actualizarlo y realizar la alineacién con el Plan Nacional de Desarrollo (PND);
es asi como este proceso se constituye en la primera actualizacidon del PDM y se complementa con
la formulaciéon del Plan de Ordenamiento Territorial (POT), como necesidad sentida de la
Municipalidad de organizar y ordenar de mejor manera su territorio, tanto urbano como rural;
proceso al que se le denomind Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial (PDM-OT).

El PDM-OT se definid mediante un proceso participativo liderado por la Municipalidad de Santa
Rosa de Lima, con la asesoria técnica metodoldgica de la Secretaria de Planificacién vy
Programacion de la Presidencia (SEGEPLAN), en el marco de la legislacién vigente. Dicho proceso
se desarrollé en 10 meses y siete talleres participativos, realizdndose cuatro en la fase de anlisis
territorial y 3 en la fase de planificacion y ordenamiento territorial.

El contenido de este documento se ha desarrollado en tres fases: la primera fase del proceso
metodolégico, incluye las principales actividades y resultados, la implementacién de la generacion
de condiciones. La segunda fase es entonces el resultado del analisis territorial y sectorial sobre
antecedentes histéricos, territoriales y tendencias que permite tener un perfil sobre las dindmicas
propias analizando sus relaciones con el entorno que orientan la definicion del modelo de
desarrollo territorial actual (MDTA) el cual permitira identificar los principales retos del municipio
sobre el cual se podran definir estrategias enfocadas al desarrollo del municipio y la fase tres en la
cual se definid el esquema de organizacidn territorial futura, el cual contiene el replanteamiento
de centralidades del municipio como base para articular la movilidad interna y externa, acerca de
los servicios a los ciudadanos, fortalecer la vinculacién urbano-rural, mejorar la gestion de riesgo y
el aprovechamiento y uso sostenible de los recursos naturales.



Il. METODOLOGIA PARA LA FORMULACION DEL PDM-OT

La metodologia implementada en el proceso de formulacion del Plan de Desarrollo Municipal —
Ordenamiento Territorial (PDM-OT) incorporé un enfoque participativo, multicultural y de
consenso, basado en cuatro fases, las cuales inician con la fase |, Generacién de Condiciones, Fase
I, Diagndstico y Analisis Territorial, y Fase lll Planificacidn y ordenamiento territorial.

Grafica 1. Fases del Proceso de actualizacion de PDM-OT
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Fuente: Segeplan 2017

Inicialmente se realizd una revision bibliografica a través de la investigacion en Centros de
documentacioén, bibliotecas, y en internet. Como resultado de esta investigacién se acumuld una
serie de documentos relacionados a caracteristicas sociodemograficas, ambientales, geogréficas,
econdmicas y culturales del municipio de Santa Rosa de Lima. Como paso importantes y con el
apoyo de matrices, se actualizaron indicadores generales del municipio tales como: Poblacidon
(proyectadas al 2017) con base a datos del ultimo censo realizado por el Instituto Nacional de
Estadistica INE en el afio 2002.

La metodologia contempld la realizacidon de talleres participativos, a través de estos se obtuvo
informacidn a través de mesas de trabajo con la participacién activa de representantes de lideres e
instituciones tanto gubernamentales como no gubernamentales, la sociedad civil, pueblos
indigenas y Concejos Comunitarios de Desarrollo (Cocodes).

Otra actividad importante fue la realizacién del andlisis de actores cuyo objetivo, aparte de
identificarlos, fue conocer las relaciones que existen entre ellos, con el afan de tomar decisiones
certeras y ser el punto de partida central y que contribuyan al desarrollo de la metodologia que se
esta desarrollando, en el proceso de alineacidn del Plan de Desarrollo municipal y el Plan de
ordenamiento territorial, con el Plan Nacional de Desarrollo y el contexto de las politicas vigentes.



Il. INFORMACION GENERAL DEL MUNICIPIO

El municipio de Santa Rosa de Lima se encuentra ubicado en el norte del departamento de Santa
Rosa. Limita al norte: con Mataquescuintla, del departamento de Jalapa, al este con Nueva Santa
Rosa y Casillas, al sur con Nueva Santa Rosa, Cuilapa y Barberena, al Oeste con Santa Cruz Naranjo,
municipios de Santa Rosa y Fraijanes del departamento de Guatemala. Segun el Instituto
Geografico Nacional (IGN) el municipio tiene una extensién territorial de 67 km?, mientras que el
Instituto Nacional de Estadistica (INE) le atribuye una extension de 134.2 km?2. La percepcion
generalizada es que el dato del INE (134.2 km?) es el mdas aproximado a la realidad con lo que el
municipio abarcaria el 4.2 % del 4rea total del departamento de Santa Rosa.

Santa Rosa de Lima estd ubicada a una altura de 947 metros sobre el nivel del mar, la temperatura
normalmente promedia entre 29 grados centigrados a la sombra y un minimo de 17 grados, por lo
anterior, el clima que prevalece en el municipio es cdlido, con algunas variantes en las regiones
altas que se consideran con clima templado®.

La cabecera municipal se encuentra a una distancia de 72 kildbmetros de la ciudad capital via
Barberena y via Fraijanes a 43 kildmetros y se encuentra a 28 kms de la cabecera departamental,
se puede llegar a través de carretera interamericana de ruta al EL Salvador CA-1 a la altura del
kildbmetro 53.70 inicia la carretera departamental de Santa Rosa conocida como 3-N, esta ruta
conduce al lado oeste de la Aldea Amberes, de donde se toma rumbo este y de alli a una distancia
de 5 km se llega a la cabecera municipal de Santa Rosa de Lima.

El recurso hidrico con que cuenta el municipio estd compuesto por varias corrientes de agua, la
mas importante es la del rio los Esclavos, que sirve de limite con el municipio de Nueva Santa Rosa
y rodea la parte este y sur del municipio; también cuenta con los siguientes recursos hidricos: Rio
de las Cafias, El Valle, Matapalos, Belén, El Manzano, La Plata y Pinula. Riachuelos: Del Pueblo, La
Casita, Las Bolsitas. Zanjones: De Potrerios, El Negrillo, Sabana Larga y La Garrapata. Quebradas:
Agua Tibia, Carrizal, Honduras, Parritas, El Chilar, El Puente, El Tempisque, Las Granadillas, La
Canoa, La Puerta, La Tasajera, Los Cedros, Los Cipreses, Los Indios, Los Pescaditos, Manzanales,
Ojo de Agua, Seca, Verde. Lagunetas: Carrizal y Laguna de Pereira.

El caudal hidrico se ha reducido considerablemente a consecuencia de la tala inmoderada de
bosques que unido a los desechos agroindustriales como aguas miel y pulpa de café vertidos por
los beneficios situados en el municipio, que provoca contaminacién del medio ambiente y una
disminucién gradual de la fauna acudtica de este ecosistema.

! Instituto Nacional de Sismologia, Vulcanologia, Meteorologia e Hidrologia, Atlas Climatoldgico de la
Republica de Guatemala, Guatemala, 1992.



Segun el Instituto Nacional de Estadistica —INE- la poblacién proyectada del municipio para el 2017
es de 20,201 habitantes, existe un incremento del 16.22% respecto al afio 2008 lo que equivale a
3,277 personas. La poblacidon por sexo evidencia mas mujeres que hombres con un 53.40%
(10,788) y 46.60% (9,413) respectivamente. Se observa que la mayor parte de la poblacion es
gente joven en el rango de edad de 0 a 19 afios, los cuales representan un 50% (10,024) del total
de la poblacién del municipio, como se muestra en la siguiente grafica.

Grafica 2. Piramide poblacional 2017 Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Proyecciones de poblacién INE 2017

Segun el XI Censo de poblacién y IV de habitacion del 2002 el municipio de Santa Rosa de Lima
tiene una proporcidn alta de poblacién que se identifica como no indigena 99% y tan solo el 1% se
identificaba como indigena, de la etnia Maya y Xinka. En el municipio se habla el idioma espafiol y
en algunos casos, aunque no se tienen datos, algunas personas se comunican en su idioma
materno, debido al proceso de migracién de occidente del pais en busca de trabajo, ya sea,
actividades comerciales y otras relacionadas con el corte de café.

La densidad poblacional del municipio para el afio 2017 es de 150.53 habitantes por Km?, dato
superior a la densidad del departamento que es de 132.80 habitantes por KmZ2.2 La mayoria de la
poblaciéon se concentra en las microrregiones de Amberes, El Salitre y Santa Rosa de Lima.

2 |a densidad poblacional se obtiene dividiendo el total de poblacién entre la extension territorial del municipio y/o departamento,
estos datos estadisticos se calcularon en base a las proyecciones de poblacién del INE 2017



Segln los actores del territorio consultados, en el municipio se dan procesos migratorios de
poblacién mayormente de la poblacion del drea rural y el destino principal es hacia Estados
Unidos, seguido de la ciudad capital.

El indice de desarrollo humano es de 0.631, el indice de pobreza general es de 45.46% y de
pobreza extrema es de 8.72% (INE, 2011), considerandose entre los municipios menos pobres del
departamento.



Mapa 1. Ubicacidn geografica municipio de Santa Rosa de Lima, departamento de Santa Rosa
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IV. MODELO DE DESARROLLO TERRITORIAL ACTUAL (MDTA) Y TENDENCIAL
4.1 Organizacidn actual del territorio

Con base en los registros de la direccion municipal de planificacion (DMP), para el afio 2019 el
municipio cuenta con 59 lugares poblados (1 casco urbano, 16 aldeas, 21 caserios, 16 fincas, 2
colonias y 4 barrios) que, para un mejor funcionamiento territorial-administrativo se organizan
en 6 microrregiones (ver Anexo 5) y cada una esta representada en el Consejo Municipal de
Desarrollo (Comude) por un Consejo Comunitario de Desarrollo (Cocode) de primer nivel.

La mayor concentracion de poblacion se encuentra en las microrregiones de Amberes, El
Rinconcito y Santa Rosa de Lima con un porcentaje de aproximadamente 45.77%, 27.72% y 17%
respectivamente.’

Con base al analisis de la organizacion del territorio municipal actual, se identifican tres lugares
poblados a los cuales se les reconoce como centralidades, por sus funciones prestadoras de
servicios publicos; por la importancia de sus actividades comerciales, o por una mejor movilidad
gue atraen a mayor cantidad de personas segun su dindmica predominante.

= La cabecera municipal o casco urbano, se concentra la mayor parte de servicios, por el
ejemplo en el tema educativo se ha avanzado en lograr el acceso universal a la educacion
primaria y acceso a educacion basica y diversificado. En materia de salud publica, se
cuenta con un Centro de Salud, ademas de estos servicios, también existen, clinicas
privadas, también se tiene los servicios de entidades bancarios y financieras, gasolineras,
servicio de transporte y restaurantes (Ver Anexo 6, Mapa Equipamiento Casco Urbano).

La cabecera municipal cuenta con cloracién del agua, energia eléctrica, servicio de
recoleccion de desechos sélidos y, alcantarillado publico; sin embargo, la falta de una
planta de tratamiento de aguas residuales provoca problemas de contaminacién por el
desfogue de drenajes a los cuerpos de agua.

Las actividades econdmicas de esta centralidad se manifiestan en diferentes sectores, los
cuales son: el sector agricola en el que se destaca el cultivo del café, ya que se produce en
todo el territorio, también se cultiva granos basicos como maiz y frijol que se utiliza para
autoconsumo. En el sector agroindustrial se cuenta con cinco beneficios humedos de café,
también se cuenta con dos trapiches. En cuanto al sector industrial se tiene extraccién de
grava y piedrin que se comercializa de manera local y con municipios aledafios.

3 Taller Participativo Andlisis de jerarquia de lugares poblados proceso PDM-OT, 2019.
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En esta centralidad convergen las dindmicas de movilidad y conexidn del municipio, por
ello los pobladores llegan a abastecerse a la misma por contar con accesos, conexiones
infraestructura vial y a los servicios de transporte. (Ver mapa. Organizacion actual del
territorio: centralidades y jerarquias).

La Aldea Amberes constituye la centralidad mds importante o de mayor jerarquia en el
municipio, se localiza a 5 kildmetros al oeste de la cabecera municipal a inmediaciones de
la carretera departamental 3-N cuya accesibilidad les ha dado ventajas en la
comercializacidn de servicios y productos, cuentan con comercio formal como ferreterias,
agro servicios, gasolinera, farmacias, tiendas de abarrotes, restaurantes, hotel y servicio
bancario, asi como puesto de salud, centros educativos nivel preprimaria, primaria y
basicos, las dinamicas de movilidad y conexidn territorial en esta zona hace que los
pobladores lleguen a abastecerse a esta localidad.

Cuenta con el servicio de agua domiciliar, tren de aseo y energia eléctrica; sin embargo
debido a la falta de alcantarillado sanitario y drenajes las aguas residuales y contaminan
los cuerpos de agua.

La Aldea Amberes se encuentra situada en una planicie extensa entre los rios Las Cafias y
La Plata por lo que en estos terrenos se cultiva cafia de azlcar, granos basicos como maizy
frijol que es utilizado para autoconsumo, cultivo de tomate y el cultivo de café, este
ultimo se produce en casi todo el territorio por lo que en esta Aldea se ubican dos
beneficios himedos de café. En cuanto al sector industrial se tiene aserraderos, extraccion
de grava y piedrin; las cuales su produccién es media y la comercializacién se da a nivel
local y con municipios aledafios.

Ademas se cuenta con tres centros turisticos, los complejos ofrecen muchas comodidades
como piscinas, areas de juego y ranchos para preparacion de alimentos, brindando a la
poblacién del lugar y otros municipios un lugar de recreacién y relajacion.

Los servicios de transporte se dan principalmente con los moto taxis, ya que la poblacién a
un bajo costo se pueden trasladar a lugares cercanos y de forma rapida, seguido por los
microbuses los cuales se trasladan a aldeas aledafias asi como al casco urbano vy
transporte extraurbano.

La Aldea San José El Rinconcito se localiza a 8 kildbmetros noreste de la cabecera municipal,
el acceso vial es a través de carretera asfaltada lo que le ha brindado ventajas en la
comercializacién de servicios y productos, se tiene comercio formal como, gasolinera,
ferreterias, farmacias y tiendas de abarrotes. Esta centralidad presta los servicios de
educacion hasta el nivel basico, en cuanto a los servicios de salud se tiene un puesto de
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salud, respecto a la cobertura de servicios bdsicos se cuenta con agua entubada, energia
eléctrica y sistema de drenajes, sin embargo, la baja cobertura y la falta de una planta de
tratamiento de aguas residuales provoca problemas de contaminacién por el desfogue de
drenajes a los cuerpos de agua, aunado a lo anterior, hay contaminaciéon por desechos
solidos ya que se carece del servicio de recoleccidn de basura.

En esta centralidad convergen cinco lugares poblados de la microrregion de Parras. En este
territorio se desarrolla principalmente el cultivo de granos basicos como maiz y frijol y el
cultivo de café, en cuanto al sector agroindustrial se tiene dos beneficios de café, asi
mismo se conoce por su potencial turistico ya que se cuenta con el balneario conocido
como El Baden.

Dentro de los analisis realizados debido a su convergencia con otros lugares poblados y su
movilidad se considera como centralidades potenciales las siguientes comunidades:

e La aldea El Carrizal se localiza a 16 kildbmetros al noroeste de la cabecera municipal a
inmediaciones de la carretera departamental 3-N cuya accesibilidad les ha dado ventajas
en la cuanto a la movilidad de la poblacién, en cuanto a los servicios de salud se tiene
centro de convergencia, sin embargo, actualmente no esta en funcionamiento, en relacion
al servicio de educacion se tiene nivel preprimaria, primaria y basicos.

En cuanto a la cobertura de servicios basicos se tiene energia eléctrica y agua domiciliar;
debido a la falta de alcantarillado sanitario y drenajes se contribuye a la descarga de aguas
residuales, y por ende a la contaminacién de los cuerpos de agua; ademas no se posee
servicio de tren de aseo por lo que hay contaminacion por la mala disposicion de los
desechos sdlidos.

En esta comunidad se desarrolla principalmente el cultivo de café y granos bdsicos como
maiz y frijol para subsistencia, asi como granjas avicolas.

e La aldea de Parras se localiza a 17 kildmetros al norte de la cabecera municipal de los
cuales 8 kildmetros se encuentran asfaltados y 9 kildmetros de carretera de terraceria por
lo cual dificulta la movilidad de la poblaciéon ya que en época de invierno debido a las
fuertes lluvias las vias se mantienen en muy mal estado, por lo que la intercomunicacién
entre las diferentes comunidades se entorpece, interfiriendo con las actividades
socioecondmicas de la poblacidn. Esta comunidad presta los servicios de educacion hasta
el nivel basico, en cuanto a los servicios de salud se tiene un puesto de salud, con respecto
a la cobertura de servicios bdsicos se tiene servicio domiciliar de agua, energia eléctrica y
recoleccion de basura, debido a que no se cuenta con servicio de drenajes y tratamiento
de aguas residuales se contribuye a la contaminacion de las fuentes de agua por la
descarga de aguas residuales a las mismas.
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Dentro de su principal actividad econdmica se encuentra la agricultura, su principal cultivo
es el café y granos bdsicos. Debido a que las vias de acceso son de terraceria con respecto
al sistema de transporte publico este se encuentra limitado, por lo que la poblacién se
moviliza mayormente por medio de vehiculos particulares.
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Mapa 2. Organizacion territorial, Santa Rosa de Lima, departamento de Santa Rosa
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La manera de movilidad urbana del Municipio de Santa Rosa de Lima esta referida a los distintos
desplazamientos que se generan dentro del casco urbano a través de las redes de conexién local,
lo cual exige un maximo uso de distintos tipos de transporte colectivo, que no solo incluye el
sistema publico de buses y microbuses sino también de taxis, tuc-tuc, motos, bicicletas, etc., estos
tienen vital trascendencia en la calidad de vida, movilidad y uso del espacio publico. La movilidad
dentro del municipio y sus centralidades se da por razones econdmicas, sociales y educativas,
dada la necesidad de desplazamiento dentro del mismo hacia sus lugares de trabajo o
centralidades.

Aunque la mayoria de comunidades cuenta con servicio de buses y microbuses hay comunidades
gue debido al mal estado de las carreteras o por su lejania no cuentan con un servicio adecuado
como es el caso de las comunidades de Belén, Las Flores, Parras, la Esperanza, Plan Grande, La
Villa, Parras y Parritas. Si bien existe un servicio de buses este solo se brinda una vez al dia
afectando asi a la movilidad de la poblacion. Las rutas de acceso hacia dichas comunidades son de
terraceria, la falta de mantenimiento a las mismas afecta la movilidad por lo que no se amplian las
rutas de transporte.

Mapa 3. Accesibilidad y Movilidad del Municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Legislacién que aplica al territorio.
Forma de organizacidon comunitaria.
Marco legal y de Politicas Publicas

La actualizacion de los instrumentos de planificacidon y ordenamiento territorial deberd mantener
completa coherencia con los instrumentos de planificacién de desarrollo en cada nivel territorial
de gobierno, por ello es necesario conocer y considerar la normativa vigente que es aplicable
dentro del municipio, identificando las leyes, reglamentos, normativas comunitarias, planes o
politicas que regulan y norman el uso y manejo especial del territorio y sus implicaciones.

Con este objetivo la mesa técnica PDM-OT realizo el analisis del marco legal vigente dentro del
municipio de Santa Rosa de Lima, identificando las siguientes normativas a las que estd sujeto el
territorio municipal:

e Ley de Consejos de Desarrollo Urbano y Rural Decreto 11-2002 y su reglamento Acuerdo
Gubernativo 464-2002

e (Cddigo municipal Decreto 12-2002

e Ley Marco del cambio climatico y vulnerabilidad.

e Reglamento sobre el derecho de via de los caminos publicos y su relacidn con los predios
gue atraviesan

e Ley de proteccién y mejoramiento del medio ambiente Decreto 68-86

e Leyforestal y su reglamento

e Leyde la coordinadora nacional para la reduccién a desastres de origen natural o
provocado Decreto 109-96

e Leyde Vivienda Decreto 236-2006

e Ley preliminar de urbanismo

e Leydel Impuesto Unico sobre Inmuebles.

e Leygeneral de electricidad y su reglamento

e Plan de Desarrollo Urbano y Rural K’atun: Nuestra Guatemala 2032

e Plan de Desarrollo Departamental Santa Rosa

Sistema de Consejos de Desarrollo y la participacién ciudadana

La participacion organizada de la comunidad permite a la poblacién tomar conciencia de los
problemas colectivos de la comunidad y proponer soluciones, promoviendo el trabajo en
conjunto, la solidaridad y la unidad social y cultural. En la medida que la comunidad logre elegir
democraticamente sus autoridades propias, promueva los principios y normas para la
administracién de la justicia, y presta con responsabilidad los cargos y servicios de su consejo
comunitario, asi contribuird en el desarrollo econdmico, social y cultural de toda su poblacion.
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En ese contexto, el sistema de consejos de desarrollo ha sido desarrollado para dar participacion a
toda la poblacién en el gobierno de su comunidad, bajo los principios de igualdad e inclusién,
considerando las funciones del sistema de consejo de desarrollo y su finalidad el municipio de
Santa Rosa de Lima, se han organizado de la siguiente manera:

El Consejo Municipal de desarrollo (COMUDE) esta conformado por un grupo de siete (7)
personas, el alcalde municipal que funge como coordinador, tres (3) representantes de
instituciones, un representante de sociedad civil y un representantes de Consejos Comunitarios de
Desarrollo (COCODE), las sesiones se realizan de forma regular pero debido a la poca participacion
de los COCODE’S se dificulta crear los espacios de coordinacién necesarios.

En cuanto a los consejos comunitarios de desarrollo, actualmente se cuentan con 25 autorizados,
en los cuales no hay buena participacién de la mujer ya que solo 3 comunidades son presididas
por una fémina (12%), regularmente los presidentes de COCODES participan en reuniones
convocadas por el sefor alcalde municipal a través de la direccién municipal de planificacién
(DMP).

Tabla 1. Presidentes de Consejos Comunitarios de Desarrollo,
Municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

No. Nombre Comunidad
1 José Arnoldo Campos Aldea Amberes

2 Guillermo Alvarez Alonzo Yumanes, La Esperanza
3 Martin Montenegro Cantén la Lefia, Aldea Amberes
4 Antonio Vdsquez Pérez Aldea las Flores

5 Alberto de Jesus Chajon Aldea Belén

6 Mario Herrera Ruiz Caserio Tasajera

7 Gilberto de Jesus Pineda Samayoa Aldea Pueblo Viejo

8 Luis Alfredo Mufioz Pérez Aldea Sabanetas

9 Juan Antonio Pineda Contreras Primera Sabana

10 | Carlos Dionel Rodriguez Hernandez Barrio El Avispero

11 | Marvin Antonio de JesUs Hernandez Cerro Gordo

12 | Edgar Rolando Gonzalez Aldea la Brea

13 | Carlos Enrigue Gonzales Navarijo Aldea El Rinconcito

14 | Edgar Rolando Juarez Colonia la Unién

15 | Marco Antonio Barillas Aldea Laguna de Pereira
16 | Heriberto Siguil Gonzdlez Aldea Joya del Caiial

17 | Clara Luz Galindo Barrio Cruz de la Misidn
18 | Jaime Danilo Sdnchez Asturias Colonia San German

19 | Edgar Leonel Ajucha Area Urbana

20 | Carlos Enrique Rodriguez Castillo Aldea Yumanes

21 | Gustavo Adolfo Mufioz Aldea Parras

22 | Leonardo Monterroso Aldea Carrizal

23 | Claudia Patricia Gatica Aldea la Casita

17



No. Nombre Comunidad
24 | Aida Oralia Garcia Florian de Contreras Aldea El Salitre

25 José Ismael Santos Davila Cantdén Buena Vista Aldea Amberes

Fuente: Elaboracion propia con informacién de la Direccion Municipal de Planificacion 2019.

4.2 Escenario actual

Limitado acceso a los servicios de salud

Segun la Direccién del Area de Salud, en su memoria de labores del 2017, informa que de acuerdo
a sus estadisticas el municipio cuenta con 23,629 habitantes de los cuales 16,905 (72%) fueron
cubiertos por los servicios institucionales del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
(MSPAS), por lo que hay un déficit de 6,724 sin acceso a servicios de salud. La falta de acceso
universal a la salud afecta en mayor medida a las personas que viven en condiciones de mayor
vulnerabilidad. Los modelos de atencion a menudo no responden de manera adecuada a las
necesidades diferenciadas de salud de las personas y las comunidades.

La segmentacion de los servicios de salud dificulta el acceso a servicios integrales y de calidad, con
un primer nivel de atencién con limitado recursos financieros y humanos, lo que se traduce a
ineficiencias. Como se muestra en la Tabla 1, la red de servicios de salud con que cuenta el
municipio de Santa Rosa de Lima estd integrada por un centro de salud ubicado en la cabecera
municipal, seis puestos de salud que se encuentran en las comunidades de El Salitre, La Casita,
Cerro Gordo, Amberes, El Rinconcito y Parras asi como cinco centros comunitarios ubicados en las
comunidades de El Carrizal, Sabanetas, El Rodeo, Laguna de Pereira y Buena Vista. El acceso al
primer nivel de salud con un enfoque en atencién primaria en salud se dificulta debido a los
escasos recursos econdmicos de la poblacidn para movilizarse a los centros asistenciales mas
cercanos, por lo que la poblacidon optan por buscar otro tipo de atencién o no recibir ninguna
como es el caso de las comunidades de Yumanes, La Esperanza, Belén, La Brea, Plan Grande y las
Flores, ya que estas son las comunidades mas retiradas de la red de servicios de salud.

Tabla 2. Red de servicios de salud, Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

Tipo de Servicio Ubicacién

Centros de Salud Tipo "B" Santa Rosa de Lima

El Salitre, La Casita, Cerro
Puestos de Salud Gordo, Amberes, El
Rinconcitoy Parras
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El Carrizal, Sabanetas, El
Centro Comunitarios Rodeo, Laguna de Pereiray
Buena Vista

Fuente: Distrito de Salud de Santa Rosa de Lima, 2019.

La calidad y disponibilidad de los recursos humanos para la salud son un obstaculo para expandir
el acceso al primer nivel con enfoque en atenciéon primaria de salud, segin la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) en Guatemala para el 2012 se alcanzé una razén de 4,5 médicos
por diez mil habitantes como promedio nacional, sin embargo, esta razén es desproporcional en
los 22 departamentos, pues es la cifra va de 1,5 a 8,1 médicos por 10,000 habitantes con una
concentracién en los departamentos mads pobres y rurales del norte y occidente del pais. El
fendmeno es similar cuando se analiza la razdn de enfermeras/habitantes. La distribucién de los
recursos humanos en salud se encuentra inversamente proporcional al nivel de pobreza en los
territorios.

Otro desafio clave que se enfrenta para ampliar el acceso equitativo a los servicios de salud
incluye el acceso y el uso racional de los medicamentos e infraestructura existente de Salud. Este
progreso también se ve muy influido por la falta de financiacidon adecuada y por el uso ineficiente
de los recursos. El acceso insuficiente a la atencidn y la existencia de barreras financieras, es una
de las principales causas de este problema.

Aumento de mortalidad neonatal

La mortalidad infantil es uno de los indicadores mas sensibles al desarrollo social y econémico de
una poblacion, de ahi la importancia de identificar los cambios que ocurren durante un periodo de
tiempo. La atencidn en la poblacidn infantil debera responder a los ciclos de vida del infante y no
englobarse en una sola mortalidad, ya que cada etapa de la vida presenta diferentes riesgos. Por lo
tanto cuando se habla de mortalidad neonatal se habla de la muerte del infante desde su
nacimiento hasta los 28 dias. Segln datos del Distrito de Salud del municipio de Santa Rosa de
Lima, durante el 2018 se reportaron 9 muertes neonatales, en el departamento de Santa Rosa la
mortalidad perinatal esta dada basicamente por la prematuros y el extremo bajo peso al nacer,
dos condiciones que estdn provocando que los nifios mueran antes de cumplir los 7 dias de vida,
en el caso de la neonatal tardia* los procesos infecciosos més los factores de riesgo antes
mencionados son las principales causas de muerte®.

La mortalidad neonatal, depende de las condiciones de las madres entre las cuales podemos
mencionar la edad de las mismas, el embazo en las jévenes tiene mayor riesgo de prematuridad
siendo un determinante de mortalidad y morbilidad neonatal. Segin la Memoria de Labores
VIGEPI del MSPAS durante el 2017 se reportaron 37 embarazos en nifias (10-14 afos) y 23
embarazos en adolescentes (15 -19 afios). Se debe hacer notar que la mujer embarazada menor

4 Nifios que mueren entre los 7 y 28 dias de nacidos.
> Memoria de labores de la Direccion del Area de Salud (2017), Santa Rosa. Distrito de Salud del Municipio de Santa Rosa
de Lima, Santa Rosa.
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de 14 afios enfrenta multiples factores de riesgo dentro de ellos el periodo intergenesico corto®, la
masa corporal baja y enfermedad periodontal asociada al parto prematuro de muy bajo peso, son
casos que requieren atencién especial aunando el marco legal. Por otro lado, las anomalias
congénitas y las patologias infecciosas de la madre como la infeccion del tracto urinario, vaginosis
bacteriana, sifilis, infeccién por VIH y las complicaciones secundarias al parto prematuro, son otras
causas de la mortalidad neonatal.

La cobertura de planificacién familiar en jovenes también es un factor muy importante, la
aceptacion y uso de métodos anticonceptivos asegura su contribucién para disminuir la morbi
mortalidad materna y neonatal, prevenir embarazos no deseados y lograr un espacio
intergenesico 6ptico. En los resultados del Informe Departamental de la VI Encuesta Nacional de
Salud Materno Infantil 2014-2015 se observan diferencias en el uso de métodos modernos de
planificacion familiar’ entre las mujeres que residen en el drea urbano (68.8%) o rural (57.6%), al
aumentar el nivel de educacion se observa que incrementa el uso de métodos modernos para
prevenir embarazos, el 73% de las mujeres en edad reproductiva (15 -49 afios) de Santa Rosa
utiliza algin método de planificacion familiar.

También hay factores sociales que intervienen en la mortalidad neonatal y que pueden ser
perjudiciales para la salud y la supervivencia de las madres y los recién nacidos. Ente ellos figura la
falta de educacién y de conocimientos, y los habitos de salud materna y neonatal inadecuados,
segun la VI Encuesta Nacional de Salud Materno Infantil 2014-2015 de las mujeres de 15 a 49 afios
de edad en Santa Rosa el 11% no tienen ningun nivel de educacién y el 27% tiene primaria
incompleta; el acceso insuficiente a alimentos nutritivos y micronutrientes esenciales y servicios
de saneamiento ambiental inadecuados, en Santa Rosa el 66 por ciento de los hogares cuentan
con una fuente mejorada de agua para beber, el tratamiento mas utilizado de agua para beber, es

hervirla, y se observa en menor porcentaje en el area urbana, 16% contra 30% en el area rural, el
8% de los hogares en el drea rural cuentan con acceso a descarga a alcantarillado para los servicios

sanitarios, el mayor porcentaje lo realiza a través de letrina y pozo séptico (60%)32.

Existen también factores basicos, como la pobreza, la exclusién social y la discriminaciéon por
razones de género, seglin los resultados de la VI Encuesta Nacional de Salud Materno Infantil
2014-2015 muestra que las mujeres que residen en el area rural son las que se encuentran en
mayores desventajas econdmicas.

Alta prevalencia de enfermedades gastrointestinales

Los primeros afios de vida para cualquier nifio o nifia son fundamentales y determinantes en su
capacidad para desarrollarse integralmente en la vida adulta, sin embargo, para un alto porcentaje
de ellos son decisivos ya que deben enfrentarse a diversas condiciones socioecondmicas. En los
ultimos afos se ha visto un aumento considerable de enfermedades prevalentes en la infancia y la

6 Se refiere al periodo de tiempo comprendido entre dos nacidos vivos consecutivos.

7 Métodos modernos incluyen esterilizacion masculina y femenina, pildora, DIU, inyectables, condén masculino y
femenino, y amenorrea por lactancia (MELA)

8 Informe Departamental. VI Encuesta Nacional de Salud Materno Infantil 2014-2015
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nifiez en particular las de origen infecciosos y de manifestacion en el sistema gastro-intestinal y
respiratorio.

Segln la memoria de labores del drea de Salud del MSPAS, dentro las principales causas de
Morbilidad en nifios menores de cinco afios estan: Las infecciones respiratorias agudas (44.79%),
diarreas (14.51%), amigdalitis (12.94%), Bronquitis (6.97%), amebiasis (4.59%), escabiosis (4.33%),
infecciones urinaria (2.70%), parasitosis (2.26%) y Otitis media aguda (2.07%). Se manifiesta un
incremento de 3,84 puntos porcentuales en la incidencia en enfermedades diarreicas en
comparaciéon con los datos reportados en el 2011 que fue de 10.67%, con respecto a las
enfermedades respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios se manifestéd un aumento de 7.56
puntos porcentuales en comparacién con los datos del 2011 que fueron de 37.23%.

Entre las principales causas relacionadas con el aumento de este tipo de enfermedades, se puede
identificar la inadecuada disposicidn de excretas y aguas servidas, el acceso agua potable y las
instalaciones sanitarias disponibles, estos son factores importantes para la salud de la nifiez y la
poblacion en general. El 86% de la poblacién total del municipio cuenta con acceso a agua
entubada y clorada en el drea urbana y en el drea rural en las comunidades de Yumanes, El
Carrizal, El Salitre, Primera Sabana, Sabana Larga, Amberes, Colonia San German, La Casita, San
José el Rinconcito y Cerro Gordo, en las demds comunidades se promueven proyectos para la
realizacién de pozos artesanales para que se abastezcan del vital liquido®.

En relacidn con los servicios de saneamiento ambiental, Unicamente se presta en el drea urbana,
los Barrios de El Calvario y El Centro, se encuentran conectados a la planta de tratamiento de
aguas residuales. En cuanto al area rural en la mayoria de las comunidades solo se cuenta con fosa
séptica, en las Aldeas de Cerro Gordo, San José Rinconcito y el Carrizal se encuentran conectados a
un sistema de tratamiento colapsado. Actualmente la municipalidad esta realizando Ia
construccion de una planta de tratamiento en Aldea Pueblo Viejo®°.

La contaminacién debido a desechos sélidos también es un factor muy importante que influye en
la salud de la nifiez, el servicio de tren de aseo se realiza en el drea urbana y las comunidades de La
Laguna, San José Rinconcito, El Rodeo, Pueblo Viejo, Cerro Gordo, La Casita y Parras por concesion
a una empresa privada, esta empresa realiza la extraccién domiciliar y transporta la basura al
basurero ubicado a un costado del cementerio municipal, al cual se le da un manejo a través de
rellenos, es decir, cada cierto tiempo se va rellenando dependiendo de la cantidad de basura, la
falta de este servicio en las demas comunidades del municipio es una condiciéon desfavorable
como determinante de la salud, ya que se considera que la mayoria de la poblacidn tira la basura
en cualquier lugar, contribuyendo a la creacidn de botaderos clandestinos y a la contaminacién de
las fuentes de agua del municipio.

% Informacién proporcionada por la Direccién Municipal de Planificacion de la municipalidad de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa.

10 |nformacién proporcionada por la Direccién Municipal de Planificacién de la municipalidad de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa.
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Otra causa identificada es la contaminacidon por desechos agroquimicos, debido a que en este
municipio se localizan grandes fincas de café se cuenta con infraestructura de beneficios hiumedos
de café los cuales vierten las aguas mieles y desechos tdxicos en los afluentes de agua, los
cultivos agricolas contribuyen al agotamiento del agua por la extraccion de la misma para el riego
de cultivo y la contaminacién de las cuencas hidrograficas por los pesticidas, fungicidas y
maduradores utilizados.

La contaminacién del aire y entorno por la quema de cultivos y basura también es una causa
identificada que contribuye directamente a las enfermedades respiratorias que estan padeciendo
los nifios vy la poblacidon en general, debido a las practicas agricolas como la quema de las
plantaciones de caifia de azlcar, rosas, incendios forestales, asi como a la falta de disposicion final
y tratamiento de desechos sélidos, el 57% de la poblacién del departamento de Santa Rosa tiende
a quemar la basura!, contaminando el aire y deteriorando el medio ambiente.

Las amenazas naturales son otro factor a considerar en esta problematica, como huracanes y
tormentas tropicales lo que provoca el desbordamiento de rios contaminando los pozos
artesanales, sequias provocando la perdida de los cultivos, sismos, la degradacién ambiental o la
expansion urbana hacia areas que no son aptas para la edificacién, no importando si son eventos
naturales o antropogénicos, son considerados fendmenos sociales cuyos dafios seria posible
prevenir y mitigar para disminuir sus efectos (CEPAL, 2014).

Estos eventos causan enfermedades de transmisidn ya sean respiratorias, virales y otras, lesiones,
pérdidas de vidas humanas y dafios en la infraestructura. También afectan los medios de vida de
las familias tales como los activos productivos y las fuentes de trabajo de los adultos.

Aumento de embarazos en adolescentes

Segun el informe elaborado por la Organizacién Panamericana de Salud (OPS), EL Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (Unicef) y el Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas (UNFPA)
resalta que América Latina y el Caribe es la segunda regidn a nivel global con mas embarazos en
adolescentes, con un promedio de 66.5 casos por cada 1 mil mujeres. En Guatemala, aunque la
tasa de embarazos decrecid desde 1980, la cifra continua siendo elevada, entre 1980 y 1985 el
pais reportaba 138.5 nacimientos por cada 1 mil mujeres de 15 a 19 afios, mientras que del afio
2010 a 2015 la tasa era de 84, en este ultimo periodo Guatemala supero el promedio
centroamericano que era de 69.1.

Cada afo, cientos de adolescentes son madres en Guatemala, muchas de ellas se embarazan
producto de desinformacién sobre sexualidad, o por matrimonios en edad muy precoz y otras son
embarazas como resultado de violaciones sufridas en sus propios hogares. Las consecuencias de
estos embarazos en nifnas y adolescentes son terribles para ellas y para la sociedad.

u Compendio Estadistico Ambiental departamento de Santa Rosa. INE. 2016
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Para las nifas las consecuencias son aterradoras porque un embarazo determina problemas
mentales graves, interrumpe un plan de vida y contribuye a un ahondamiento de la victima y de su
familia en el circulo de la pobreza. Para la sociedad, estos embarazos se constituyen en un freno y
obstaculo para el desarrollo socio-econdmico del pais.

El monitoreo realizado por el observatorio de salud sexual y reproductiva (OSAR) reporta que
durante el 2018 se registraron 116,773 nacimientos de madres adolescentes entre 10 y 19 afios a
nivel nacional, de los cuales 3,173 fueron reportados en el departamento de Santa Rosa. Segun el
distrito de salud del municipio de Santa Rosa de Lima se reportaron 463 nacimientos de los cuales
el 20% (93 nacimientos) corresponde a mujeres menores de 18 afios de edad.

La falta de informacién y acceso restringido a una educacion sexual integral y a servicios de salud
sexual y reproductiva adecuados tienen una relacidn directa con el embarazo en adolescentes,
segun los resultados del informe departamental de la VI Encuesta Nacional de Salud Materno
Infantil 2014-2015 en el departamento de Santa Rosa el 73% de las mujeres en edad reproductiva
utiliza algin método de planificacion familiar, reducir el embarazo en adolescentes implica
asegurar el acceso a métodos anticonceptivos efectivos.

El informe situacién de la nifiez y adolescentes en Guatemala elaborado por la Organizacién
Panamericana de Salud (OPS), EL Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef) y el Fondo
de Poblacién de las Naciones Unidas (UNFPA) sefiala que en algunos paises las nifias adolescentes
sin educaciéon o con solo educacidn primaria tienen cuatro veces mas posibilidades de quedar
embarazadas que adolescentes con educacién secundaria o terciaria. En el departamento de Santa
Rosa el 11% de las mujeres de 15 a 49 afos de edad no tiene ningln nivel de educacién mientas
que el 27% tiene primaria incompleto. De las mujeres de 25 a 49 afios de edad sin nivel de
educacion inician su vida sexual a edad mas temprana (16.6 afios) y tienen el primer nacimiento
de sus hijas e hijos a edad mdas temprana (18.9 afios).?

De la misma manera, la probabilidad de empezar a concebir hijos es entre tres y cuatro veces
mayor en las adolescentes de hogares en el quintil inferior’® en comparacién con las que viven en
los quintiles mds altos en el mismo pais. Las nifias indigenas, en particular en areas rurales,
también tienen una mayor probabilidad de tener un embarazo a temprana edad. Segun los
resultados del informe departamental VI Encuesta Nacional de Salud Materno Infantil 2014-2015
de las mujeres de 15 a 49 afios de edad el 12% se ubica en el quintil inferior de riqueza, es decir,
que tienen las peores condiciones socioeconémicas por lo que son mas vulnerables a quedar
embarazas a temprana edad.

2 Informe Departamental. VI Encuesta Nacional de Salud Materno Infantil 2014-2015

13 El quintil de ingreso se calcula ordenando la poblacién (de una regién, pais, etc.) desde el individuo mas pobre al mas adinerado, para
luego dividirla en 5 partes de igual nimero de individuos; con esto se obtienen 5 quintiles ordenados por sus ingresos, donde el primer
quintil (o Q1, | quintil) representa la porcidén de la poblacion mas pobre; el segundo quintil (Q2, Il quintil), el siguiente nivel y asi
sucesivamente hasta el quinto quintil (Q5, V quintil), representante de la poblacién mas rica.
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Muchas nifas y adolescentes tienen que abandonar la escuela debido a un embarazo, lo que tiene
un impacto negativo a largo plazo al no tener oportunidad de completar su educacién e
incorporarse en el mercado laboral, por lo que las madres adolescentes estdn expuestas a
situaciones de mayor vulnerabilidad y a reproducir patrones de pobreza y exclusién social.

Aumento de la desnutricion crénica

De acuerdo a los datos del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS) del 2018 la
prevalencia de desnutriciéon crénica en nifios menores de 5 afios se refleja en el 66.82%, en
comparaciéon con el dato del 2014 la prevalencia fue de 14.40%, situacién que presenta un
aumento considerable de 52.42 puntos porcentuales. La situacion de vulnerabilidad de
desnutricién para los niflos con desnutricidon es muy alta en comparacion a afios anteriores.

Entre las principales causas relacionadas con el problema de desnutricién, se puede identificar el
acceso y consumo de alimentos inadecuado, la baja produccion de alimentos, especialmente de
granos bdsicos para autoconsumo y acceso a mercados, la alta prevalencia e incidencia de
enfermedades de la infanciay pobreza.

Con respecto a la produccidon de alimentos, se puede indicar que la produccién del municipio
radica alrededor de la agricultura con el 21.3% de uso de la tierra, principalmente utilizada para
cultivos anuales o temporales, el 26.9% para cultivos permanentes, el 15.82% para pastos y el
29.88% por bosque segun el mapa de intensidad de uso de la tierra del Ministerio de Agricultura,
Ganaderia y Alimentacidon (MAGA), en los ultimos afios esto ha cambiado considerablemente.

Se ha dado el fendmeno respecto al cultivo de café en donde se ha transformado en cultivos
agricolas, pastizales o para uso ganadero debido a la poca obtencién de recursos econémicos por
medio de la comercializacion del café, por lo que la frontera agricola la expande tanto en el area
urbana como en el suelo rural formando un mosaico de cultivos, el cual es considerado un recurso
de subsistencia para los pobladores.

Razén por la cual la produccidn de alimentos no es suficiente para cubrir las necesidades de
disponibilidad a alimentos por parte de la poblacidn, esto debido a que las sequias se han
prologando en los ultimos afios afectando las cosechas del municipio, el agotamiento de agua
derivado de la deforestacion y la modificacién de uso del suelo, por lo que las cosechas han
disminuido considerablemente debido al cambio climatico que se ha provocado por el uso
inadecuado de los recursos naturales, afectando a las comunidades mas vulnerables.

Por su parte, el limitado acceso y/o bajo poder adquisitivo de alimentos en el municipio, se
observa que las familias se ven afectadas por el bajo ingreso econdmico familiar, segun la
Encuesta Nacional de Empleo e Ingresos (ENEI) 2017, el ingreso promedio a nivel nacional fue de
Q. 2,053.00; y por actividad econdmica, el nivel mas bajo de ingresos promedio, lo registran los
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empleados de la actividad agricola con Q.1, 021.00, tomando en cuenta que el 76% de la poblacién
se dedica a esta rama'* se determina que la pobreza estd estrechamente vinculada con la
inseguridad alimentaria y nutricional de la poblacion.

La alta prevalencia e incidencia de enfermedades de la infancia, es otra de las causas identificadas,
los elementos como la incidencia de enfermedades respiratorias, diarrea aguda, rotavirus vy
anemia son los principales factores que ayudan a comprender con mayor claridad la problematica
a falta de atencidn a la nifiez menor de 2 afos y mujeres embarazadas, periodo de vida en el cual
se deben realizar acciones de prevencidn, ya que si no se realizan, pueden generar como resultado
a largo plazo que no se desarrolle la capacidad intelectual y reproductiva en la vida adulta que
repercute en el futuro del pais. Los nifios son los mds vulnerables ante enfermedades de la
infancia debido a las deficiencias nutricionales en las madres, relacionadas con la edad temprana
de embarazos en adolescentes a causa de una dieta deficiente y un mal estado nutricional antes y
durante el embarazo asi como en el periodo de lactancia, el Programa Mundial de Alimentos —
PMA- sefiala que los nifios y nifias nacidas de madres adolescentes se enfrentan a un mayor riesgo
de desnutricién, en la forma de bajo peso al nacer, retraso en el crecimiento y las deficiencias de
micronutrientes. Segun el Distritito de Salud de Santa Rosa de Lima durante el 2018 se reportaron
93 partos en adolescentes.

La principal causa de las enfermedades respiratorias, diarreicas y anemia es consecuencia de la
contaminacién de los recursos hidricos, estos se contaminan por la mala disposicién de desechos
solidos, liquidos y agroindustriales, un factor que incide directamente es la baja cobertura del
servicio de agua entubada y/o clorada; siendo el area rural la mas afectada ya que solo
comunidades de Yumanes, El Carrizal, El Salitre, Primera Sabana, Sabana Larga, Amberes, Colonia
San German, La Casita, San José el Rinconcito y Cerro Gordo cuentan con este servicio®.

Las amenazas como huracanes o tormentas tropicales también son un factor muy importante,
debido a que al desbordarse los rios se contaminan los nacimientos de agua.

Por otra parte, la escasa infraestructura en atencion primaria en salud, es insuficiente para
atender a la poblacién, principalmente a la nifiez del area rural, donde se presenta mayor
prevalencia de desnutricidon crdnica, segin el Distrito de Salud del municipio de Santa Rosa de
Lima, reporta que las comunidades en donde se ha identificado mayor prevalencia de desnutricion
en nifios menores de 5 afios son: Amberes, Salitre, Rinconcito, Cerro Gordo, La Casita, Parras y el
Casco Urbano.

Baja calidad educativa
La baja calidad del sistema educativo es un problema que desde hace muchos afios aqueja a
Guatemala, la adecuacion ademads de ser un factor esencial para igualar oportunidades entre la

4 INE (2002). Censo Nacional de Poblacién y Vivienda
5 Informacién proporcionada por la Direccién Municipal de Planificacién de la municipalidad de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa.
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poblacidn, es determinante para estimular la productividad y competitividad en todas las areas de
la vida diaria de un pais.

Estudios respecto a la calidad educativa son indicares de las condiciones de bienestar familiar y el
nivel de competitividad de la economia reflejan la baja calidad del sistema educativo como el
Informe de resultados de la evaluacidn educativa e indicadores de eficiencia interna en donde se
evaltan a los estudiantes en las materias de lectura y matematicas dando como resultado los que
logran y no logran alcanzar los resultados deseados.

Alcanzar el logro se refiere a los estudiantes que se ubican en satisfactorio y excelente, los cuales
tienen un dominio adecuado o superior de los conocimientos esperados y han desarrollado las
habilidades requeridas al concluir la carrera. El no logro representa a los estudiantes que se ubican
insatisfactorios y deben mejorar, carecen o tienen un dominio inferior de los conocimientos
esperados y han desarrollado con eficiencia las habilidades requeridas al concluir la carrera.

Tabla 3. Resultados de evaluacidn del nivel primaria 2014, Santa Rosa de Lima

Lectura Matematica
Primero Tercero Sexto Tercero Sexto
22.00% 93.10% 65.43% 91.38% 67.90%

Fuente: Informe de resultados de la evaluacién educativa e indicadores de eficiencia interna, 2017

Como se muestra en la Tabla 2, para el municipio de Santa Rosa de Lima los resultados de la
evaluaciones en materia de matemdtica en sexto primaria es 23.48 puntos menor que los
resultados de tercero primaria, siendo muy parecido en caso de la lectura. El estudio realizado por
la Direccion General de Evaluacidon e Investigacion Educativa del Ministerio de Educacidn
(MINEDUC) ha detectado que en el nivel primaria factores como la asistencia a la escuela
preprimaria, la diversidad de actividades de aprendizaje, asi como la revisiéon y devolucién de
tareas calificadas por parte de los docentes y la participacidon de los padres de familia en las
actividades académicas de los hijos, favorecen el aprendizaje de lectura y matemadtica, mientras
que la carencia de servicios bdsicos, la inasistencia del docente, la repitencia escolar y las
condiciones socioecondmicas y culturales desfavorables tanto de la escuela como de las familias
de nifios, contribuyen negativamente en el aprendizaje de estas areas curriculares.

En cuanto a los resultados de la evaluacidn de tercero basico para el municipio de Santa Rosa de
Lima 2013 los estudiantes que aprobaron satisfactoriamente las evaluaciones en la materia de
matemadtica fue de 15.27% y en lectura el 7.88%° estos resultados se encuentran por debajo de la

16 |nforme de resultados de la evaluacién educativa e indicadores de eficiencia interna, 2017 MINEDUC
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media nacional que es de 18.35% y 14.58 respectivamente. Los factores mencionados en el
parrafo anterior igualmente intervienen en el aprendizaje de los jovenes que cursan el nivel
basico. En evaluaciones internacionales se han encontrado que cuando los docentes promueven
dentro de las aulas un clima escolar de aprendizaje, se logra superar en gran medida las
limitaciones provenientes de factores que el docente no puede cambiar.

En graduandos de diversificado las cifras son alarmantes durante el 2017 el 1.85% alcanzo un nivel
satisfactorio de aprendizaje en la materia de matematicas mientras tanto en lectura se obtuvo el
26.85%, ambos por debajo de la media nacional 9.60% y 32.33%" respectivamente. Los resultados
Han demostrado que la repitencia y trabajar para ganar dinero, son los factores que inciden
negativamente en los resultados. Ademads las brechas de desigualdad de género, exponen a las
mujeres a menos aprendizaje en matematica. Se evidencia que el aprendizaje es positivo en
centros educativos que cuentan con directores con un nivel académico alto, poseen biblioteca,
laboratorio de computacidn, y si los estudiantes demuestran placer por la lectura.

Es importante tomar en cuenta los aspectos socioecondmicos y culturales de los establecimientos
educativos y de los estudiantes, dado que estos explican en gran medida los resultados alcanzados
en las evaluaciones, reducir brechas de desigualdad y brindar mejores oportunidades de
aprendizaje sin distincién son desafios que podemos considerar para establecer intervenciones
educativas.

Aumento demanda del consumo de alcohol y drogas en la poblacién (juvenil o en general)

El consumo de alcohol y drogas en Guatemala es un problema que esta en constante aumento y se
encuentra diseminado en todo el territorio nacional, segun la Encuesta Nacional Sobre Uso, Abuso
y Prevalencia del Consumo de Drogas en el Nivel Medio de Educacién 2014 realizada por
investigadores de la Facultad de Ciencias de la Salud, de la Universidad Galileo, para la realizacion
de este estudio se encuestaron a 13, 762 estudiantes hombres y mujeres de edades
comprendidas entre los 11 y 22 afios, alumnos regulares de los grados de estudio primero y
tercero basico y quinto afio de diversificado de 158 establecimiento educativos publicos y
privados, con ubicacién distribuida en los 22 departamento del pais, en el caso del departamento
de Santa Rosa la encuesta se realizé en 2 establecimientos educativos.

Este estudio revela que el 39.83% del total de hombres y mujeres entrevistados aceptaron haber
ingerido bebidas alcohdlicas. El 16.10 % cursaba el quinto afio de diversificado; 12.52 % tercero
basicoy 11.21 por ciento primero basico.

De acuerdo con este estudio, entre los 11 y 12 afios se registran algunos consumidores de drogas
el 0.09% y 2.56 % respectivamente, pero de los 13 a los 17 afios se reportan porcentajes

17 Informe de resultados de la evaluacién educativa e indicadores de eficiencia interna, 2017 MINEDUC
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alarmantes que oscilan entre el 14.37 % (14 afios) y el 21.05% (15 afos). Dentro de las respuestas
afirmativas se evidencia el consumo de marihuana, cocaina y sustancias inhalables®®.

El 11.31% de los encuestados afirmo haber consumido marihuana, son los estudiantes hombres
de cada uno de los grados encuestados los mas interesados en esta droga. En primero bdsico con
4.59%, en tercero basico con 4.88% y en quinto afio de diversificado el 5.73%. El porcentaje de
estudiantes mujeres consumidoras de marihuana fue de entre el 2.13 % y 5.52%. Mientras que el
3.60% de los entrevistados se inclind por la cocaina, los estudiantes hombres son los que
registraron mayor adiccion a esta droga, 1.88% de primero basico, 1.43 % de tercero basicoy 1.59
% de quinto afo de diversificado. El porcentaje de estudiantes mujeres adictas a la cocaina no
supero el 1.09%.

El uso de sustancias inhalables también es alto, segun este estudio son utilizados por el 4.21 % en
estudiantes de primero bdsico, 1.62% en tercero basico y 1.35% en quinto afio de diversificado.
Los porcentajes de consumo por las estudiantes mujeres son los siguientes: 2.78% primero basico,
1.62% tercero basico y 1.35% quinto afio de diversificado.

Aunqgue en el municipio no se cuenten con datos estadisticos sobre el consumo de alcohol y
drogas en la poblacién la percepcién de la mesa técnica es que hay un aumento considerable en el
consumo de drogas licitas e ilicitas. Dentro de las causas podemos mencionar la falta de educacion
e informacién disponible a la poblacién sobre los problemas que ocasionan el ingerir alcohol y
drogas por el contrario se intensifica la publicidad que estimula el consumo de dichas substancias,
por otra parte estos problemas se ven acentuados en areas donde la poblacion es de bajos
recursos econémicos.

La desintegracién familiar es otro factor que influye directamente en esta problematica, la
carencia de una estructura y del apoyo familiar, por la ausencia de uno de los padres o por
desarmonia en la pareja, dificultades econdmicas, violencia intrafamiliar, ademas de sentimientos
de abandono, soledad y acogimiento de los padres. La interaccidon de estos factores motiva el
inicio del consumo de drogas y alcohol.

Limitado acceso a fuentes de empleo

Derivado de la ausencia de estrategias que impulsen la inversion publica y privada en el territorio
municipal, se evidencia una mala condicidn de la infraestructura vial y productiva, aunado a la
ausencia de centros tecnoldgicos, por su parte en lo referente a politica fiscal no existe apoyo que
apuntale de la economia local. El 46% de la poblacién demanda empleo formal en cierta época del
afio’®. La mayor actividad de la poblacién es la agricultura, el cultivo de los granos bésicos y el
café, pero es estacional, por lo que gran parte del afio no hay actividad laboral ni comercial; en la
actividad comercial predomina la informalidad; existe falta de apoyo al desarrollo Industrial,

18 Anfetaminas, heroina, alucinégenos y otros.
19 INE (2002). Censo Nacional de Poblacién y Vivienda
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aunque se cuentan con granjas avicolas (producciéon de huevos y carne), crianza de ganado
vacuno, cultivo de hortalizas y granjas porcinas, la cual se comercializa dentro del municipio o
municipios aledafios.

El municipio presenta condiciones similares a otros del nivel nacional en el tema del sector
informal; en Guatemala éste, representa el 70.2%, segun la Encuesta Nacional de Empleo e
Ingresos 2-2017, las principales dificultades que las personas entre 15 a 29 afios se enfrentan para
conseguir empleo se debe a la falta de experiencia (36.8% hombres y 32.0% de mujeres) que se
presenta como principal dificultad; seguido por la poca formacién y capacitacién con el 27.7% y
26.9% para hombres y mujeres respectivamente. A ello se adhiere que el 33.40% de poblaciéon
entre 15 a 24 afios es analfabeta (Conalfa 2015), que a pesar de haber reducido la brecha en un
9.81% con relacidn al afio 2010, persiste como desafio para la poblacidn que busca un empleo
formal.

Escasa movilidad de transporte publico

La manera de movilidad extraurbana del Municipio de Santa Rosa de Lima esta referida a los
distintos desplazamientos que se generan desde el casco urbano a través de las redes de conexion
local, hacia las diferentes comunidades del drea rural, lo cual exige de distintos tipos de transporte
colectivo, que no solo incluye el sistema publico de buses y microbuses sino también de taxis, tuc-
tuc, motos, bicicletas, etc., estos tienen vital trascendencia en la calidad de vida, movilidad y uso
del espacio publico.

Aunque la mayoria de comunidades cuenta con servicio de buses y microbuses extraurbano hay
comunidades que debido al mal estado de las carreteras o por su lejania no cuentan con un
servicio adecuado como es el caso de las comunidades de Belén, Las Flores, Parras, la Esperanza,
Plan Grande, La Villa, Parras y Parritas . Si bien existe un servicio de buses este solo se brinda una
vez al dia afectando asi a la movilidad de la poblaciéon. Las rutas de acceso hacia dichas
comunidades son de terraceria, la falta de mantenimiento a las mismas afecta la movilidad por lo
que no se amplian las rutas de transporte.

La falta infraestructura vial tiene un aspecto negativo, como la disminucién del comercio en el
sector ya que el territorio en su mayoria se cultiva café y granos basicos que son transportados por
medio de camiones de diferentes capacidades, al no contar con infraestructura vial adecuada los
costos de movilidad aumentan.

Debido a la carencia de carpeta asféltica en estos caminos rurales, en época de invierno, debido a
las constantes lluvias, las vias se mantienen en muy mal estado, por lo que la intercomunicacion
entre las diferentes comunidades se entorpece, interfiriendo con las actividades socioecondémicas
de la poblacion.

Seguln estudios realizados en Guatemala la muerte materna es multicausal, pero el 54% ocurre a
causa de hemorragias, los traslados son un riesgo de que este hecho se dé; el tiempo es un factor
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importante para poder atender en forma adecuada a una paciente que sufre un problema de este
tipo, los caminos de terraceria o asfaltados en mal estado provocan problemas durante el traslado
como el incremento en el tiempo de atencién adecuada del paciente lo que provoca su muerte.

El simple hecho de transportar materiales para construir una escuela, dotar de medicamentos a
los centros de salud, o trasladar la produccidon agricola a los principales centros de acopio,
mercados o puntos de exportacién y comercializacién, necesita de caminos y carreteras que
funcionen en éptimas condiciones.

Aumento de inseguridad

En los ultimos afnos Guatemala se ha convertido en un pais sumamente violento, que presenta
graves dificultades para vivir y para desarrollarse, al 30 de junio del 2018 se reportaron 4,012
homicidios a nivel nacional para el departamento de Santa Rosa se reportaron 135 casos lo que
equivale a una tasa de 33.9 por encima de la media nacional que es de 23.2%°,

En el ambito de seguridad, segun estadisticas de la Policia Nacional Civil (PNC) del municipio de
Santa Rosa de Lima, para el 2018 se reportaron 79 casos de violencia intrafamiliar, 37 denuncias
por violencia contra la mujer, 8 homicidios de los cuales el 7 fueron hombres y 1 mujer y 15
hechos contra el patrimonio, en este ultimo se incluyen los hechos de hurto y robo de vehiculos,
motocicletas y, hurto y robo a peatones. Se presume que el hurto y robo a peatones podria ser
sustancialmente mayor debido a que no existe una cultura de denuncia en la poblacion.

Estos hechos de violencia e inseguridad estan relacionados con el contexto econdmico y social de
la poblacién, donde podemos destacar como principal factor la falta de empleo y oportunidades
de desarrollo para que sus pobladores puedan subsistir dignamente. Los beneficios generados por
el nivel de crecimiento de la economia no son distribuidos equitativamente entre los distintos
estratos sociales. EI municipio de Santa Rosa de Lima tiene un indice de desigualdad de 21.68% lo
cual combinado con el nivel de pobreza (general 63.90% y 18% extrema)21 produce una grave
situacion de tensidn social.

Cada aiio jovenes se integran a la poblacién econédmicamente activa, pero el mercado de trabajo
no genera suficientes puestos para absorber el aumento de la oferta. El sistema educativo no
brinda a los jévenes adecuadas capacidades para integrarse al mundo laboral y se ven en la
necesidad de buscar medios de vida en la economia informal. Una fraccidn de esta poblaciéon
afectada ademas por condiciones sociales negativas como desintegracién familiar y discriminacion
o exclusion social tienden hacia acciones transgresoras de la ley.

20 |nforme sobre la violencia homicida en Guatemala, del 1 de julio del 2017 al 30 de junio del 2018, elaborado por el
equipo del Observatorio de la Violencia Homicida, proyecto financiado por Open Society Foundations (OSF)
2 Mapas de Pobreza, Segeplan 2012
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Por otra parte, y probablemente es un factor sumamente importante para que hayan mayores
niveles de violencia es la debilidad institucional de la PNC por escaso personal y equipamiento, el
no contar con vehiculos en buen estado, combustible, equipo adecuado (armas, moviles, entre
otros), ocasiona que no se pueda brindar una mejor presencia policial en donde se requiere, esta
débil presencia de la institucionalidad de la seguridad publica, contrastada con estructuras
criminales y variables como: calles, avenidas y parques sin alumbrado publico; la no aplicacién de
la normativa legal vigente sobre el expendio y venta de bebidas alcohdlicas, contribuyen al
funcionamiento de redes criminales cualquiera sea su tipo, sobre todo si la potencial victima es
particularmente vulnerable (nifios, mujeres o adultos mayores), propiciando la motivacion del
hecho criminal.

Aumento de la degradaciéon ambiental

La degradacion ambiental es el deterioro del ambiente a causa del consumo inadecuado de los
recursos naturales como aire, agua y suelo, la destruccion del medio y la desaparicién de la faunay
flora del lugar. Se caracteriza por un cambio en la naturaleza que puede traer graves
consecuencias para el ser humano.

Guatemala, al igual que el resto del mundo, no escapa de sufrir una degradacién en sus recursos
naturales y un deterioro general en la calidad ambiental®?.Esta situacion resulta en un deterioro de
la calidad de vida de los guatemaltecos quienes muchas veces sin saberlo, sufrimos de
enfermedades que estan estrechamente relacionadas a problemas de contaminacién ambiental.
Por ejemplo, las principales causas de mortalidad infantil del pais: enfermedades respiratorias y
diarreicas, pueden estar vinculadas a la calidad del aire que respiramos y a la mala calidad del
agua.

En el contexto municipal, no se tienen indicadores que reflejen esta problematica, dentro del
informe realizado sobre el indice para la valoracién y evaluacién del riesgo -INFORM-2016, dentro
de la dimensidn de peligro y exposicion se tiene el componente llamado degradacidon ambiental el
cual estd compuesto del indicador de deforestacidn, segun este estudio realizado el municipio de
Santa Rosa de Lima tiene un resultado 0.1 puntos en degradacion ambiental colocando en una
categoria baja del indice de peligroy exposicion.

Al comparar la dindmica forestal del municipio con los informes realizados por el Instituto Nacional
de Bosques -INAB-, para el 2006 se reportd una cobertura 5031 (ha) y durante el 2010 se tiene una
cobertura de 2881.98, lo que muestra una pérdida considerable de bosque. Debido a la presién
por tener mas tierra dedicada a la agricultura de cultivos extensivos y por consecuencia el cambio
de uso de suelos, se tiene la percepcion de que cada afio aumenta la perdida de cobertura
forestal.

22 |nforme Ambiental del Estado de Guatemala 2011, MARN
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La degradacidon ambiental es una de las amenazas mdas grande a las que nos enfrentamos hoy en
dia y el municipio de Santa Rosa de Lima no es la excepcién, la poblacion del municipio estd
viviendo en carne propia los efectos de este. La exposicion a contaminantes toxicos del aire y
guimicos en el agua puede causar problemas respiratorios como neumonia y asma

asi como problemas gastrointestinales o infecciosos.

La contaminacién producida por residuos liquidos y desechos sélidos es otra causa identificada en
esta problematica, los cuerpos de agua se encuentran sometidos a una tensiéon que se genera por
la interaccién de centros poblados e industrias que afectan la composicion fisicoquimica del agua,
dentro de los factores determinantes del deterioro de la calidad del agua estdn: Vertidos
incontrolados de aguas residuales por el limitado acceso de alcantarillados sanitarios y plantas de
tratamiento y el vertido de desechos sélidos.

En la actualidad, el volumen de desechos sélidos ha aumentado de manera critica por el consumo
de productos que vienen en envases no retornables, bolsas plasticas, latas, botellas de vidrio entre
otros, que proliferan dia con dia. Aunque la composicion de los desechos sélidos es diversa, sus
componentes se pueden agrupar en funcién de su posibilidad de degradaciéon bioldgica. Asi,
existen materiales de facil degradacién, constituida por materia orgdnica y otros que no pueden
ser degradados como el vidrio y la mayoria de los plasticos. Segun el Compendio Estadistico
Ambiental 2016 realizado por el Instituto Nacional de Estadistica, define que la generacion per
capita estimada de residuos y desechos sélidos domiciliares es de 0.370 kg/hab/dia, solo en el area
urbana, equivalente a la generacion anual de 2,666 toneladas que no son tratadas bajo los
mecanismos establecidos y que son una contribucién a la generacién de gases de efecto
invernadero.
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En la municipalidad de
Santa Rosa de Lima, la
disposicion de desechos
solidos se realiza por
medio de una concesion
a una empresa privada y
por la municipalidad, la
empresa privada realiza
el servicio del tren de
aseo y servicio de
extraccion domiciliar,

La basura es
transportada al basurero
municipal, al cual se le
da el manejo de relleno,

ubicado a la par
del Fuente: Direccién Municipal de Planificacion
cementerio municipal, La foto insertada evidencia la condicidn del manejo que la municipalidad
realiza a los desechos.

Debido al limitado acceso al manejo vy
disposicion final de los desechos sélidos se
ha contribuido a la creaciéon de basureros
ilicitos los cuales contaminan las aguas,
cuando las lluvias atraviesan lentamente los
depdsitos de basura que se estdn
fermentando, arrastran sustancias toxicas,
gérmenes patégenos al subsuelo hasta que
llegan a las aguas subterraneas, por otra
parte, cuando aumenta la temperatura,

Fuente: Direccién Municipal de Planificacion 7 debido a los gases que se producen se
pueden originar combustiones espontaneas, de las que surgen grandes cantidades de humo que
junto con las particulas y el olor arrastra el viento contaminando la atmdsfera. Como se puede
observar en la fotografia insertada los basureros son fuentes de contaminacidn del aire, agua y
suelo.

El indicador de la cobertura y calidad de la gestién de desechos sélidos del Ranking de la Gestidn
Municipal 2016 mide la cobertura y calidad del servicio que prestan las municipalidades para el
caso de cobertura se mide por cantidad de viviendas que estan suscritos al servicio de recoleccién
municipal, en el drea urbana y rural; y la calidad, se mide en funcién del tipo de disposicidn
utilizados ya sea vertedero, vertedero controlado, relleno sanitario y rellenado sanitario
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gestionado. La municipalidad de Santa Rosa de Lima obtuvo 0.000 en el indicador de cobertura y
calidad de la gestidn de los desechos sdlidos (2016), por lo que tienen una brecha importante por
resolver en este indicador, ya que debido al mal manejo y tratamiento de los desechos sélidos
generan importantes focos de degradacién y contaminacion ambiental, que al final son
contraproducentes y dafiinos para la salud de toda la poblacién sino también para los recursos
naturales del municipio.

Los Incendios forestales por actividad antropogénica es otra causa directa identificada que tiene
un alto impacto en el ambiente, ya sean provocados o por actividades agricolas, como la quema,
afecta la salud de las poblaciones cercanas y libera CO2, uno de los gases de efecto invernadero.
La quema de plantaciones como la cafia de azucar, maiz y frijol, afio tras ano, contribuye al
aumento del calentamiento global, deteriora los suelos afectando la flora y fauna del lugar,
ademas de contaminar el aire del lugar.
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Mapa 4. Andlisis de problematicas y potencialidades, municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

SANJOSE EL RINCONCITO

Leyenda

® Cabecera municipal

® Aldeas

. Centralidad

.- . Sequias

A Incendios forestales

’ Contaminacion desechos liquidos
‘ Contaminacion desechos solidos

A Deforestacion

- Deslizamientos
- Inundaciones
- Cafe

:l Granos basicos
D Limite municipal

Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019

35




Caracteristicas del territorio y Potencialidades
El municipio presenta aspectos o caracteristicas favorables para impulsar o generar desarrollo,
como:

Agroindustria (Produccion Agricola)

La produccidn agricola aporta a la seguridad alimentaria local, actualmente los principales cultivos
son el café, granos basicos, pastizales (ganaderia), hortalizas y cafia de azucar, por lo que es
necesario fortalecer su produccién asi como implementar acciones para disminuir Ia
vulnerabilidad ante el cambio climatico. Como lo son el aumento de frecuencia e intensidad de
fendmenos hidrolégicos y la irregularidad de las lluvias o sequias prolongada. Estos factores ya
estdn teniendo efectos negativos sobre el sector agropecuario, ocasionando reducciones en los
niveles de produccién, en los rendimientos y en los ingresos de los agricultores del municipio.

Actualmente en Santa Rosa de Lima el principal cultivo es el café, el cual se cultiva en todo el
municipio destacando en las microrregiones de El Rinconcito, Parras, El Salitre y Cerro Gordo?3. En
este municipio se localizan grandes fincas para la produccién de café de las cuales 9 cuentan con
infraestructura de beneficio humedo?*, en donde transforman el café maduro en pergamino para
luego llevarlo al beneficio seco o tostaduria en el municipio de Barberena Santa Rosa o a la Ciudad
Capital para terminar la transformacion total del café.

Debido a la caida de los precios en el café algunos pequefios y grandes productores han optado
sustituir el cultivo de café por ganaderia y/o pastizales evidenciando el aumento deforestacién. En
los ultimos anos el cultivo de hortalizas especificamente el cultivo del tomate ha tomado mucho
auge aunque se produce en menor cantidad principalmente en las comunidades de Amberes,
Laguna de Pereira, Cerro Gordo y Parras. La comercializacidn del tomate se realiza hacia la ciudad
capital, distribuido en el mercado de la terminal y Cenma?®.

Las limitaciones en cuanto al desarrollo econémico a través de la produccidon agropecuaria es la
falta de capacitacidn para mejorar los procesos de los diferentes cultivos para darle un valor
agregado a la produccién y comercializacién del café y hortalizas. Ademds no se cuenta con una
tostaduria en el municipio para terminar el proceso de transformacion del café y asi poder
comercializarlo directamente, no se cuentan con asociaciones y/o cooperativas que apoyen a los
pequefios y grandes agricultores. No se cuenta con un mercado municipal en donde los
agricultores puedan comercializar sus productos.

2 Talleres participativos proceso PDM-OT 2019.
24 Direccién Municipal de Planificaciéon 2019.
%5 Talleres participativos proceso PDM-OT 2019
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Sitios turisticos y arqueoldgicos

El municipio cuenta con 4 cuatro centros turisticos ubicados cerca de la carretera de Aldea
Amberes y en la Cabecera Municipal lo que los hace accesibles tanto para la poblacién local como
para otros municipios aledafios. Asi mismo cuenta con recursos naturales los cuales pueden ser
impulsados para el turismo ecolégico como lo son: El Baden, Balneario las Cascadas de Belén,
Cascadas del Chorrdn y Ruinas de las Villas.

El ecoturismo es una actividad que se rige por los fundamentos de la responsabilidad ambiental,
en la cual también se logra impulsar el bienestar de las comunidades locales reflejdndose en la
estructura y funcionamiento de las pequefias y medianas empresas (Pymes) grupos o cooperativas
qgue se dedican a ofrecer servicios turisticos relacionados con la naturaleza. La Sociedad
Internacional de Ecoturismo lo define como un viaje responsable a dreas naturales que conservan
el ambiente y mejoran el bienestar de la poblacién.

Debido a los recursos naturales con que cuenta el municipio se puede crear una plataforma que
genere y promueva nuevos centros de atraccion a turistas, siendo este un sector de gran impacto
positivo a nivel social, aunque actualmente no se cuenten con estrategias concretas y politicas
conjuntas por parte del gobierno central, el turismo ecolégico es visto como una alternativa viable
de desarrollo sostenible, porque produce recursos econédmicos que son recibidos directamente
por las comunidades, respetando al ambiente y haciendo una utilizacién responsable de los
recursos naturales.

4.3 Escenario tendencial

Limitado acceso a los servicios de salud

La prestacion de servicios de salud constituye uno de los determinantes sociales de salud de la
poblacién y un factor clave en el mejoramiento de las condiciones de vida de una comunidad,
segun el estudio de Desigualdad en Salud en Guatemala 2016, la desigualdad en la atencién a
salud constituye una inequidad y un importante obstaculo al desarrollo social y de vida de la
poblacion.

En la Grafica No.3 presenta la situacién de la pobreza no extrema y pobreza extrema de la
poblacién del municipio de Santa Rosa de Lima, en donde se aprecia que los resultados son
negativos en comparacion con los datos a nivel departamental, lo cual afecta el nivel de salud de
la poblacion en general especialmente en nifios menores de cinco afios, mujeres en edad
reproductiva y adultos mayores.
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Grafica 3. Porcentaje de pobreza no extremay pobreza extrema del departamento de Santa Rosa y del
Municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracidn propia con base a mapas de pobreza 2011 del INE y ENCOVI 2014

De acuerdo al estudio de Desigualdad en Salud en Guatemala 2016 se ha logrado un avance en la
disponibilidad de trabajadores de salud, para el 2012 la razén alcanzo 4.2 médicos por 10,000
habitantes como promedio nacional, sin embargo esta razén es desproporcional en los 22
departamentos, el departamento de Santa Rosa para el 2012 reportd una razén de 6.6 médicos
por 10,000 habitantes?®, segln este estudio los departamentos con mayor nimero de médicos se
debe a que cuentan con mayor urbanizacién en comparacién con los departamentos mas pobres y
rurales del norte y occidente del pais. Por lo que podemos concluir que el contraste en términos
de desigualdad de los recursos humanos esta estrechamente relacionado con la pobreza.

Tabla 4. Recurso humano de salud 2011-2017, municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

Recursos humanos
o 2011 2012 2013 2014 2016 2017
publicos
Enfermera
. 1 1 1 1 2 2
profesional

Fuente: Elaboracién propia con informacién del Area de Salud 2011-2017, Santa Rosa.

En la Tabla 3, observamos que en los ultimos 6 afios no ha aumentado el nimero de médicos para
la atencidn a la poblacién del municipio de Santa Rosa de Lima, tomando en cuenta que segun el
MSPAS en el 2017 la poblacién del municipio era de 23,629 habitantes nos da una razén de 2.36

26 |ndicadores Basicos de Salud 2012 Guatemala, MSPAS
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médicos por 10,000 habitantes, por debajo del promedio departamental que era de 6.6/10,000
hab. En el caso de enfermeras profesionales se muestra una razén de 4.73 por 10,000 habitantes.

Con relacién a los establecimientos en salud en los municipios con menor indice de pobreza se
concentra la mayor cantidad de infraestructura fisica de servicios de salud perteneciente al
MSPAS, ademas de ser dreas principalmente urbanas. En el Mapa 4, vemos que en el municipio
de Santa Rosa de Lima se cuenta con 1 centro de Salud, 6 Puesto de Salud y 5 centros
comunitarios, el acceso al primer nivel de salud, estard condicionado a la accesibilidad fisica, social
y cultural debido a que el municipio enfrenta limitaciones de acceso en las comunidades rurales
mas alejadas ya que los caminos internos son de terraceria como es el caso de las comunidades de
Yumanes, La Esperanza, Belén, La Brea, Plan Grande y las Flores.

Mapa 5. Red de Servicios de Salud, Distrito de Salud de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Aumento de mortalidad neonatal

El periodo neonatal es un momento muy vulnerable para el infante, ya que se encuentra
completando muchos de los ajustes fisioldgicos necesarios para su vida fuera del Utero. Las
elevadas tasas de mortalidad neonatal subrayan la fragilidad de este periodo; Seguin la VI Encuesta
Nacional de Salud Materno Infantil 2014-2015 del MSPAS en Guatemala se atienden
aproximadamente 500 mil nacimientos al afo de los cuales fallecen unos 46 mil recién nacidos, lo
gue equivale una mortalidad neonatal de 92 por cada mil nacidos vivos, esta tasa es una de las
mas altas en América Latina.

En el caso de Santa Rosa, la mortalidad perinatal esta dada basicamente por las prematuros y el
extremo bajo peso al nacer dos condiciones que estan provocando que los nifios mueran antes de
cumplir los 7 dias de vida con una razéon de 1.25 por cada mil nacidos vivos, en el caso de la
neonatal tardia los procesos infecciosos mads los factores de riesgo antes mencionados son las
principales causas de muerte, durante el 2017 se reportd una razén de 1.58 por cada mil nacidos
vivos?’,

En el contexto municipal,

Pendiente ingresas grafica informacion de Salud

Las defunciones en neonatos, en un alto porcentaje son prevenibles por mejoras en la calidad de
atencién prenatal y en la atencidon inmediata por personal calificado del recién nacido en el
momento del parto. Por ello, entre los Objetivos del Desarrollo Sostenible (ODS) para el 2030
figura reducir la tasa de mortalidad neonatal a 12 por cada mil recién nacidos vivos, lo que
implicaria disminuir un 5 por mil nacidos vivos.

Es facil deducir que para alcanzar el cometido para el afio 2030 es urgente implementar una
tactica a nivel nacional para el desarrollo de la atencién primaria de salud en lugares rurales y con
poblaciones menos favorecidas donde mayormente se ha detectado la presente problematica, con
la finalidad de mejorar equitativamente el acceso y la calidad de los servicios de salud a estos
grupos sociales

27 Memoria de labores 2017, Area de Salud del MSPAS
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Alta prevalencia de enfermedades gastrointestinales

Disminuir las enfermedad infecciosas y diarreicas en la poblacidn infantil y en la nifiez, requiere del
cambio de las condiciones de vida, aumentando el acceso a los servicios de salud y saneamiento
ambiental. De acuerdo a los registros del Area de Salud del MSPAS, la tendencia de incidencias de
diarreas en nifios y niflas menores de 5 afios, manifiestan un comportamiento variable como se
muestra graficamente, durante el 2011 se reportd 11% de incidencias en comparacién con el afio
2014 se tuvo un aumento 3 puntos porcentuales, esto debido a varios factores como por ejemplo
las tormentas tropicales que afectaron al territorio nacional, debido a las constantes lluvias se
desbordan los rios causando inundaciones y la contaminacidn de las fuente de agua y pozos
artesanales.

Grafica 4. Incidencia de diarreas en nifios menores de 5 afios periodo 2011-2017 municipio de
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracién propia con informacién del Area de Salud del MSPAS 2011-2017

A partir del 2015 se observa un ascenso de 6 puntos porcentuales hasta el 2017, por lo que se
proyecta que para el 2032, la tasa de incidencias de enfermedades diarreicas en nifios menores de
cinco afios siga en aumento.

De acuerdo con los registros del Area de Salud del MSPAS, la tendencia en la tasa de incidencia de
infecciones respiratorias y agudas en niflos menores de 5 afios, muestran una tendencia a
incrementarse como se muestra graficamente, en el 2011 se tenia una tasa de 37% de incidencia
en comparacion con los reportados durante el 2017 que fue 45.6% se muestra un aumento de 8
puntos porcentuales. En el contexto departamental la tasa de incidencia de infecciones
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respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios es de 36%, en comparacién con los datos
reportados a nivel municipal, se encuentra en 9 puntos porcentuales por encima de la tasa
departamental.

Grafica 5. Incidencia IRA en nifios menores de 5 afos periodo 2011-2017,
municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracién propia con informacién del Area de Salud del MSPAS 2011-2017

Dentro de las Prioridades Nacionales de Desarrollo (PND) se ha definido una Meta Estratégica de
Desarrollo (MED) para mejorar el acceso a servicios de salud, se pretende lograr la cobertura
sanitaria universal, en particular la proteccién contra los riesgos financieros, el acceso a servicios
de salud esencial de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas seguros, eficaces, asequibles y
de calidad para todos. Para dar cumplimiento a esta meta es necesario que en el municipio se
mejore la vigilancia epidemiolégica local del agua para el consumo humano que permita disminuir
la incidencia de enfermedades gastrointestinales, y a su vez realizar inversiones para proveer
servicios de agua adecuados a la poblacidn. Asi como promover iniciativas para el mejoramiento
de las condiciones de saneamiento ambiental.
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Aumento de embarazos en adolescentes

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) América Latina y el Caribe contintan siendo
las subregiones con la tendencia mas alta en el mundo en embarazos en adolescentes, se estima
gue cada afo, en la regién un 15% de todos los embarazos ocurre en adolescentes menores de 20
afos y 2 millones de nifios nacen de madres con edades comprendidas entre los 15 y 19 afos.

De acuerdo con los registros del OSAR para el 15 de mayo del 2019 a nivel nacional se tienen
48,408 embarazos en adolescentes de 10 a 19 afios de edad, de los cuales 1,340 corresponden a
embarazos de adolescentes en el departamento de Santa Rosa.

En el contexto municipal, se ve un ascenso de 70 puntos en la incidencia de embarazos en

adolescentes de 10 a 19 afios de edad, en relacién con los datos reportados en el 2016.

Grafica 6. Tendencia embarazos en adolescentes de 10 a 19 afios, municipio de
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracion propia con informacidn de Monitoreo OSAR

Debido al anterior andlisis, para prevenir el embarazo en adolescentes es necesario promover
medidas y normas que prohiban el matrimonio infantil y las uniones tempranas antes de los 18
afios; aumentar el uso de anticonceptivos; prevenir las relaciones sexuales bajo coaccidn;
aumentar el uso de la atencién calificada antes, durante y después del parto y apoyar programas
de prevencién de embarazos.
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Aumento de la desnutricion crénica

Los niveles de desnutricidon crénica se determinan al comparar la estatura de la nifia o nifio actual
con la estatura con la esperada para su edad y sexo. Los niveles de desnutricién crénica en nifios y
nifias préximos a cumplir los 5 afios, por ejemplo son un indicador de los efectos acumulativos del
retardo en el crecimiento. De acuerdo a los registros del Area de Salud del MSPAS, la tendencia en
los niveles de desnutricion crdénica, revelan un comportamiento ascendente que se muestra
graficamente, desde el 2014 a 2017.

Grafica 7. Proporcién de nifilos menores de cinco afios con desnutricion crénica,
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracién propia con informacién del Area de Salud del MSPAS 2018

Dentro de este contexto, la Seguridad Alimentaria y Nutricional (SAN) es parte de las Prioridades
Nacionales de Desarrollo (PND) y para lo cual se ha definido una Meta Estratégica de Desarrollo
(MED) que indica que para el afio 2032 plantea el reducir en no menos de 25 puntos porcentuales
la desnutricidn crénica en nifios menores de cinco afos, con énfasis en los nifos y nifias de los
pueblos maya, xinkas y garifuna, y del area rural. Si tomamos en cuenta el crecimiento poblacion
para el 2032, se proyecta tener una poblacidon de 12,445 nifios y nifias menores de 5 afios, es
necesario que para alcanzar esta meta a nivel pais y que la tasa a nivel municipal no siga
incrementandose, promover acceso a agua limpia y segura a través de las politicas municipales de
agua y saneamiento vigentes asi como la construccién de infraestructura para agua potable e
implementar o rehabilitar sistemas de tratamientos de aguas residuales y desechos sélidos para
contribuir al saneamiento ambiental. Con base al andlisis anterior, de no contar con
intervenciones institucionales adecuados enfocados a los servicios de abastecimiento y culturales,
se infiere que la tendencia de desnutricién crénica aumentara.
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Baja calidad educativa

Guatemala tiene grandes desafios para educar a su poblacidn, a pesar que en los ultimos 10 afios
se han hecho esfuerzos interesantes en la ampliacion de cobertura, la calidad educativa deja
mucho que desear, cuando se habla de calidad se dice que los nifios y jévenes debieran de
aprender ciertas competencias por grado y materia, entre ellas se encuentra leer y escribir.
Actualmente estas dos ultimas materias estan siendo medidas, en los niveles de primaria, basico y
graduandos del nivel diversificado, los resultados son preocupantes. En el afio 2014 el 40.40% de
los estudiantes que cursaban sexto grado de primaria ganaron lectura mientras que el 44.47%
ganaron matemaéticas?®

En el contexto municipal, vemos en la gréfica 8, un aumento positivo en cuanto a los resultados
comparativos del 2013 al 2014 en el nivel primario, de los estudiantes que cursaban sexto grado el
65.43% aprobaron lectura mientras que el 67.90% aprobé matematica, aunque los resultados no
son del todo satisfactorios, se encuentran por encima del promedio nacional.

Grafica 8. Resultados evaluacién comparativa 2013 - 2014 nivel primaria, municipio de
Santa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracion propia con informacion del Informe de Resultados de la evaluacion educativa del MINEDUC 2017.

Para los basicos la situacidn empeora, ya que a nivel nacional una cuarta parte de los alumnos
logra el aprendizaje deseado. Para el municipio de Santa Rosa Lima los resultados no son
diferentes como se observa en la grafica 9 en los resultados de medicién de lectura desde el 2006
ha disminuido 21.53 puntos en comparacidn a los resultados emitidos en el 2013 en donde solo el
7.88% de los estudiantes aprobaron satisfactoriamente la materia. Para matematica también se ve
una tendencia a disminuir, para el 2013 se reporté una disminucidon de 6.43 puntos en
comparacion con los resultados emitidos en el 2006.

28 |nforme de resultados de la evaluacién educativa del MINEDUC, 2017.
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Grafica 9. Resultado de evaluacion de tercero basico comparativa, municipio de
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

35.0%

30.0%

25.0% -

20.0% -

15.0% - M Resultado municipal
10.0% -

S0% - I

0.0% -

2006 ‘ 2009 ‘ 2013 | 2006 ‘ 2009 ‘ 2013

Lectura Matematica

Fuente: Elaboracidn propia con informacién del Informe de Resultados de la evaluacion educativa del MINEDUC 2017.

En diversificado es aun mas dramatico: solo 3 de 100 aprobaron la prueba de matematicasy 11 de
100 la de lenguaje a nivel nacional. Para el municipio los resultados de la evaluacidn en la materia
de matemdtica la tendencia son a la baja como se observa en la grafica 10, en el 2017 solo el
1.85% de los estudiantes aprobaron la asignacidn 2.63 puntos menos en comparacion a los datos
reportados durante el 2013. En cuanto a lectura el 26.85% de los estudiantes aprobaron
satisfactoriamente la materia 5.95 puntos mdas en comparaciéon con el resultado de 20.90%
reportados durante el 2013.
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Grafica 10. Resultado de evaluacion de graduandos comparativa, municipio de
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracion propia con informacion del Informe de Resultados de la Evaluacion Educativa del MINEDUC 2017.

La Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL) destaca que el efecto de Ila
educacién en los ingresos es superior que el efecto de la experiencia laboral, por lo tanto,
concluimos que las nuevas generaciones requieren alcanzar mayores niveles educativos para
obtener ingresos minimos que les permitan vivir una vida digna. Para mejorar la calidad educativa
es necesario aumentar la prestacién de servicio preprimaria; mejorar el desempefio de los nifos
de primer grado de primaria; logar que los nifios y nifias cuenten con mayores aprendizajes,
especialmente en lector-escritura y matematicas; reducir la repitencia en primaria; ampliar la
cobertura y calidad del nivel basico y diversificado e introducir le tecnologia en el aula como una
herramienta de aprendizaje.
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Aumento del consumo de alcohol y drogas en la poblacion (jéovenes y adultos)
Debido a que no se tienen datos a nivel municipal para realizar un andlisis tendencial sobre esta
problematica se hace referencia a los datos a nivel nacional.

Segun la Encuesta Mundial de Salud a Escolares 2015 realizado por el Ministerio de Educacion
(MINEDUC), la Organizacién Panamericana de Salud (OPS) y Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) la prevalencia de uso de alcohol entre los encuestados fue de 18.31%, siendo mas alta en la
poblacién masculina (19.79%) que en la femenina (16.22%) y en los establecimientos publicos de
la capital (24%). De los estudiantes que admitieron que han bebido alcohol, alrededor del 65%
iniciaron la ingesta antes de haber cumplido los 14 afios de edad, siendo la proporcién similar
tanto para hombres como para mujeres (66% y 62% respectivamente). Ademas el 13% de ellos
reporto que han bebido hasta emborracharse (ingesta nociva) una o varias veces durante toda su
vida. En general esta proporcién fue mayor en hombres (14.49%) que en mujeres (11.54%); sin
embargo, en los establecimientos de la capital, tanto publicos como privados, las proporciones
fueron mas altas en la poblacién femenina con 19.6% para establecimientos publicos y 20.4% para
establecimientos privados, en comparacién con su contraparte masculina, cuya proporcién fue de
17% para ambos tipos de establecimientos.

Respecto al uso de drogas, el estudio muestra que el grupo de edad con la mayor prevalencia en el
inicio de uso de drogas fue de 12-15 anos, con 5% del total de encuestados. Un 10% de
establecimientos privado de la capital, un 13% de los establecimientos publicos de la capital y un
5.5% de los establecimientos del resto del pais reportaron haber consumido marihuana al menos
una vez en el ultimo afio. El 3.28% de los encuestados ha utilizado cocaina o heroina al menos una
vez y el 3.95% ha inhalado solventes o pegamento al menos una vez en su vida.

Se reintegra que la mesa técnica PDM-OT tiene la percepcion que esta problematica continua en
acenso, debido al aumento del consumo de drogas y bebidas alcohdlicas es necesario contar con
un abordaje efectivo para esta problematica ya que las consecuencias derivadas de la misma,
afectan no solamente al individuo, sino también a la familia y la sociedad, evidencidndose con
mayor frecuencia delitos, no solo relacionados con el consumo, si no también vinculados con el
tréfico de drogas.

El consumo drogas licitas e ilicitas se le vincula con una de las principales causas de accidentes
laborales, enfermedades, ausentismo e incapacidades y disminucidon de la productividad, entre
otras.

Limitado acceso a fuentes de empleo

Se reintegra que los integrantes de la mesa técnica PDM-OT tiene la percepcién que esta
problematica continua en acenso, sin embargo debido a que no se cuentan con datos municipales
se hace referencia a los datos a nivel nacional referentes a la tasa de informalidad a nivel nacional,
la cual se presenta en la Grafica No. 11, en donde se evidencia que a partir del 2013 la tendencia
es a un decremento.
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Grafica 11. Tasa de informalidad del empleo de acuerdo a caracteristicas
seleccionadas Encuesta Nacional de Empleo ENEI 2017
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Fuente: ENEI 2 2017. INE.

La tasa de informalidad del empleo que representa el porcentaje de la poblacidon ocupada de 15
afos y mas de edad en el sector informal respecto al total de ocupados del mismo rango de edad,
a nivel nacional por dominio que se refiere a la tasa de informalidad a nivel urbano metropolitano,
al resto urbano y al rural se evidencia una brecha mds amplia para el area rural.
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Grafica 12. Tasa de informalidad del empleo de acuerdo a caracteristicas seleccionadas
Encuesta Nacional de Empleo ENEI 2017
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Fuente: ENEI 2 2017. INE.

La tendencia se observa de acuerdo a los datos de la ENEI para el periodo 2002 a 2016 el
porcentaje de la poblacién ocupada de 15 afios y mas de edad en el sector informal respecto al
total de ocupados del mismo rango de edad, en el drea metropolitana se encuentra en un rango
menor al 50%, por lo que se espera que la tendencia se mantenga. Cuando se analiza el indicador
para el area urbana a nivel nacional el rango va de un 58.9 a 70.9% de tasa de informalidad para
este mismo periodo, sin embargo la situacidn en el drea rural la brecha es aun mayor porque la
tasa de informalidad se encuentra en un rango de 78.1% hasta un 87.8%;
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Aumento de inseguridad

Segun el reporte estadistico de mayo 2019 de la Secretaria Técnica del Consejo Nacional de
Seguridad Republica de Guatemala para el departamento de Santa Rosa se registra un descenso
de 25% en el nimero de vehiculos robados asi como un descenso de 14.29% en el nimero de
motocicletas robadas en relacion al afio 2018. Para el municipio de Santa Rosa de Lima se
reportaron 15 hechos delictivos contra el patrimonio los cuales incluyen robo de vehiculo,
motocicletas y robo a peatones, en comparacién con los datos del 2011 se observa un descenso de
2 puntos, por lo que podemos decir que la tendencia es constante, no obstante, la percepcién de
los integrantes de la mesa técnica PDM-OT en cuanto a este tema es una tendencia al alza.

Grafica 13. Tendencia hechos delictivos contra el patrimonio municipio de
Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Elaboracion de Segeplan en base a informacién proporcionada por la PNC 2018

En cuanto al nimero de homicidios para el departamento de Santa Rosa se registré un descenso
de 6.38% y un descenso de 18.18% en el numero de heridos por hechos violentos en relacién al
afio 2018%°. En el contexto municipal para el 2018 se reportaron 8 homicidios de los cuales 7
fueron hombres y una mujer en relacidon a los datos del 2013 se observa una tendencia en
aumento de homicidios en hombres.

29 Reporte Estadistico de Mayo 2019 de la Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Seguridad Republica de Guatemala
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Grafica 14. Homicidios por sexo, municipio de Santa Rosa de Lima,
Santa Rosa
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Fuente: Elaboracion de Segeplan en base a informacidn proporcionada por la PNC 2018

Debido al anterior andlisis, para disminuir los incidentes contra el patrimonio es necesario realizar
intervenciones como servicios de investigacién criminal, servicios de seguridad policial en areas de
mayor incidencia criminal y servicios de seguridad preventiva y del delito. Este uUltimo es muy
importante ya que la intervencién de la prevenciéon recae en las municipalidades como Ia
prevencion situacional: esto implica el rescate de espacios publicos desde el enfoque de seguridad
ciudadana (parques, calles, entre otros), es decir una intervencién de infraestructura y ornato que
responda a las necesidades ciudadanas de seguridad para mejorar la confianza y la sensacion de
seguridad.

La prevencidn social también es otra intervencién que implica la organizacion social que genera la
municipalidad para gestionar la conflictividad de convivencia (ventas de bebidas alcohdlicas,
vandalismo, etc.). Y la prevencién comunitaria que es articulada por la PNC-UPCV pero ejecutada
por ciudadanos y municipalidad, esta responde a la mejora de los aspectos comunitarios que
tienen que ver con la gestién de espacios publicos recuperados y la comunicacién vecinal con la
municipalidad y actores clave para la gestién de la convivencia pacifica.
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Escasa movilidad de transporte publico

Se reintegra que la mesa técnica PDM-OT tiene la percepcion que esta problematica continda en
acenso, segun la Direccion General de Caminos del Ministerio de Comunicacién, Infraestructura y
Vivienda (MICIVI) para 2013 el municipio de Santa Rosa de Lima contaba con una densidad de
carreteras de 0.005. La densidad de carreteras representa el area de carreteras y caminos en el
municipio dentro de la extensiéon del territorio, a mayor densidad existen mas kildmetros lineales
de carretera, para el calculo se toma en cuenta las carreteras asfaltadas, de terraceria y caminos
rurales. Del total de carreteras del municipio se estima que el 75% de ellas son de terraceria por lo
que en época de invierno se deterioran dificultando la movilidad de la poblacién en general.

En cuanto a las carreteras asfaltadas en el contexto nacional segin un analisis realizado y
presentado por la Cdmara de la Construccién de Guatemala (CCG) y la Asociacién Guatemalteca de
Contratistas de la Construccion (AGCC) refiere que, por falta de mantenimiento, la situacién en
gue se encuentra la infraestructura vial de nuestro pais podria pasar de regular a desastrosa.

Segun la proyeccién para el 2017 de un estudio realizado por la firma Gysistems, determina que la
curva de deterioro del pavimento o asfalto es de 60 puntos, considerada la escala regular. El
anadlisis de medicién es sobre cien puntos. Por lo que se hace necesario reactivar de manera
urgente la inversidn publica en infraestructura y la ejecucién de gasto para recuperacién de las
carreteras. Si no se realiza un debido mantenimiento de la capa de asfalto, el agua se filtra y
genera baches.

En base a este analisis es posible trazar una linea que relacione directamente el desarrollo con los
incrementos en la velocidad de traslado de personas, bienes y servicios, no solo es relevante la
conexién que se da entre dos puntos ubicados en el territorio, sino que se vuelve primordial
mejorar las condiciones que permiten acercar estos dos territorios de la forma mds pronta posible.

Para que un nifio o un maestro puedan llegar a un centro educativo es necesario que existan rutas
de acceso que no sucumban antes los desastres naturales. Para que una madre pueda ser
atendida de urgencia ante una eventual complicacion durante el parto, es necesario que exista un
acceso al centro de salud mas cercano. Para que las fuerzas de seguridad puedan atender una
emergencia y los sindicados sean trasladados a las instancias de justicias a tiempo, es necesario
que las vias de comunicacion conecten la poblacién con los servicios mds basicos que el Estado
debe proveer a sus ciudadanos. Para que la actividad econdmica llegue a mas destinos, sin
deterioro del producto ni pérdidas por su condicidon de perecederos, es de suma importancia que
la red vial responda a las demandas del mercado.

53



Aumento de la degradaciéon ambiental

Guatemala, al igual que el resto del mundo, no escapa de sufrir una degradacidén en sus recursos

[3°.Esta situacidn resulta en un deterioro de

naturales y un deterioro general en la calidad ambienta
la calidad de vida de los guatemaltecos quienes muchas veces sin saberlo, sufrimos de
enfermedades que estan estrechamente relacionadas a problemas de contaminacidn ambiental.
Por ejemplo, las principales causas de mortalidad infantil del pais son: enfermedades respiratorias
y diarreicas, las cuales estdn directamente vinculadas a la calidad del aire que respiramos y a la

mala calidad del agua que consumimos.

En el contexto municipal, no se tienen indicadores que reflejen un andlisis tendencial de esta
problematica, sin embargo, dentro del informe realizado por el Comité Permanente entre
Organismos (IASC) y la Comisién Europea sobre el indice para la valoracién y evaluacion del riesgo
-INFORM-2016, dentro de la dimension de peligro y exposiciéon se tiene el componente llamado
degradacion ambiental el cual estda compuesto del indicador de deforestacién, segun este estudio
el municipio de Santa Rosa de Lima tiene un resultado de 1.0 puntos en degradacidon ambiental
colocando en una categoria muy baja del indice de peligro y exposicién, no obstante la percepcion
de la mesa técnica PDM-OT es una tendencia ascendente.

Al comparar la dindmica forestal del municipio con los informes realizados por el Instituto Nacional
de Bosques -INAB-, para el 2006 se reportd una cobertura de 5031 (ha) y durante el 2010 se tiene
una cobertura de 2881.98 (ha), lo que muestra una disminucién de la cobertura de bosque de
2149.02 (ha).

En cuanto a la gestiéon y manejo de los residuos y desechos sélidos, tanto en el area urbana como
en el drea rural seguira presentando déficit de la prestacidn de este servicio. Aunado a la ausencia
de infraestructura para el tratamiento y destino final de los desechos sélidos y la utilizacién de
vertederos a cielo abierto, provocaran contaminacion ambiental. Un inadecuado manejo de los
desechos sdlidos, tiene una relacién directa en el incremento de casos de enfermedades
infecciosas y respiratorias, por lo cual coloca en una situacién de vulnerabilidad a toda la poblacion
del municipio.

Sintesis escenario actual y tendencial

Escenario actual Escenario tendencial

Problema central 1: Limitado acceso a los servicios | Indicador proyectado: 24,289 (2032), poblacién de
de salud 0 a 4 afos y mujeres en edad fértil (grupos
prioritarios). (Proyecciones INE en base al censo del

Indicador: Demanda servicios de salud poblaciéon

30 MARN (2011) Informe Ambiental del Estado de Guatemala
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Escenario actual

Escenario tendencial

infantil de 0 a 4 aflos y mujeres en edad fértil que
son los grupos prioritarios

Poblacidn: 23, 629 (2017) habitantes

Territorio: comunidades de Yumanes, La Esperanza,
Belén, La Brea, Plan Grande y las Flores

Causas directas:

e Falta de infraestructura
servicios de salud de calidad

e Falta de recurso humano para atencion en
salud

e Bajos ingresos econdmicos de las personas
para movilizarse a los centros asistenciales
mas cercanos

e Uso ineficiente de los recursos financieros
del MSPAS

para brindar

2002)

Factor de éxito o fracaso: Para mejorar el acceso a

servicios de salud es necesario implementar

acciones como: el mejoramiento de la
infraestructura de la misma, dotar de los insumos
necesarios para su debido funcionamiento asi como

mejorar la infraestructura vial del municipio.

Percepcion de efectos o implicaciones: Para el 2032
el municipio tendra una demanda de servicios de
salud de 24,289 pobladores, por lo que la tendencia,
ante cualquier evento natural adverso afectaria en
el aumento de enfermedades de transmision viral y
respiratoria, desnutricion crénica y muerte en la
poblacidn por falta de atencion médica oportuna.

Problema central 2: Aumento de la mortalidad
neonatal

Indicador: Tasa de mortalidad de 0 a 28 dias

Poblacidn: 16,798 (2017) mujeres en edad fértil

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e  Malos habitos higiénicos y alimenticios

e Falta de personal capacitado para atencion
prenatal

e Prevalencia de anemia crénica de mujeres
en edad fértil

e Baja cobertura de planificacién familiar en
adolescentes

e Inseguridad alimentaria

Indicador proyectado: 24,289 (2032), poblacion de
0 a 4 afos y mujeres en edad fértil (grupos
prioritarios). (Proyecciones INE en base al censo del
2002)

Factor de éxito o fracaso: Para disminuir la tasa de
mortalidad neonata es necesario mejorar la calidad
de atencion prenatal y en la atencion inmediata por
personal calificado del recién nacido en el momento
del parto.

Percepcion de efectos o implicaciones: Para el 2032
el municipio tendra una demanda de servicios de
salud de 24,289 habitantes, se debe implementar
una estrategia para el mejorar la atencién primaria
en salud en lugares rurales y con poblaciones donde
se ha detectado esta problematica, de no realizar
intervenciones la tendencia de mortalidad neonatal
seguira siendo ascendente.

Alta
enfermedades gastrointestinales

Problema central 3: prevalencia de

Indicador: 15% (2017) de incidencia de diarreas en

Indicador proyectado: 20% (2032), 12,445 nifios
entre 0 y 4 afios. (Proyecciones INE en base al censo
del 2002)
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Escenario actual

Escenario tendencial

ninos menores de 5 afios

Poblacién: 10,807 nifos y nifias entre 0 y 4 afios

Territorio: Colonia la Unidn, Colonia San German,
Amberes, Joya del Cafial, Sabanetas, Carrizal, El
Salitre

Causas directas:
e Inadecuada disposicidn de excretas y aguas
servidas
e Inadecuado acceso agua potable
e Contaminacion por desechos solidos
e Contaminacion por desechos agroquimicos

Factor de éxito o fracaso: El factor de fracaso
durante el periodo 2011-2017 es debido a Ia
contaminacion del recurso hidrico por la mala
disposicién aguas residuales y desechos sélidos, asi
como la contaminacion del aire por la quema de
basura y rozas en los cultivos, afectando la salud de
la poblacion.

Percepcion de efectos o implicaciones: Las
consecuencias de continuar estas condiciones son:
el aumento de enfermedades de transmision ya
sean virales o

respiratorias, gastrointestinales,

enfermedades en la piel y otras.

Problema central 4: Aumento de embarazos en
adolescentes

Indicador: 93 nacimientos de mujeres menores de
18 afios

Poblacidn: 8,267 (2017) mujeres de 10 a 19 afios de
edad.

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:
e Falta de informacion y acceso restringido a
una educacion sexual integral
e Acceso restringido a servicios de salud
sexual y reproductiva

Indicador proyectado: 11,280 (2032), mujeres
entre 10 y 19 afios de edad (Proyecciones INE en
base al censo del 2002)

Factor de éxito o fracaso: El factor de fracaso
durante los Ultimos afios es debido a falta de
informacion y acceso restringido a una educacién
sexual integral, a servicios de salud sexual y

reproductiva, para prevenir el embarazo en
adolescentes es necesario promover medidas y
normas que prohiban el matrimonio infantil y las
uniones tempranas antes de los 18 afios; aumentar
el uso de anticonceptivos; prevenir las relaciones
sexuales bajo coaccién; aumentar el uso de la
atencién calificada antes, durante y después del
parto y apoyar programas de prevencién de

embarazos.

Percepcion de efectos o implicaciones:

De no realizar intervenciones oportunas, Ila
tendencia sera ascendente, por lo que las madres
adolescentes estan expuestas a situaciones de
mayor vulnerabilidad y a reproducir patrones de

pobreza y exclusién social.

Problema central 5: Alta prevalencia de

desnutricion crénica.

Indicador: 48.8% (2018) de nifios menores de cinco

Indicador proyectado: 100% (2032), 12,445 nifios
entre 0 y 4 afios. (Proyecciones INE en base al censo
del 2002)
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Escenario actual

Escenario tendencial

afnos con desnutricion crénica

Poblacién: 10,807 nifios y nifas entre 0 y 4 afios

Territorio: Amberes, Salitre, Rinconcito, Cerro

Gordo, La Casita, Parras y el Casco Urbano

Causas directas:
e Alta prevalencia e
enfermedades en nifios.
e Acceso a consumo alimentario inadecuado
e Limitado poder adquisitivo
e Baja produccion de alimentos

incidencia de

Factor de éxito o fracaso: El factor de fracaso
durante el periodo 2014-2018 en la prevalencia de
desnutricion crénica es debido al poco acceso a
agua limpia y segura. Por lo que es preciso
implementar politicas municipales que promuevan

el acceso a agua y saneamiento ambiental.

Percepcion de efectos o implicaciones: Para el 2032
se tendrd una poblacién de 12,445 nifos entre 0y 4
afios, significa que la tendencia es incremental en la
prevalencia de desnutricion crénica, afectando a un
porcentaje considerable de la poblacion entre este
rango de edad, comprometiendo su desarrollo y
crecimiento por lo que no contaran con las
capacidades y destrezas para insertarse a la

actividad econdmica del pais.

Problema central 6: Baja calidad educativa

Indicador:  Resultados  evaluacidn  educativa
primero, tercero y sexto primaria, tercero basico y

quinto diversificado.

Poblacidén: 21,619 nifios y nifias comprendidas entre
7y 18 afios

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:
e Carencia de servicios basicos
e Inasistencia del docente
e Repitencia escolar
e Condiciones socioecondmicas y culturales
desfavorables

Indicador proyectado: 35,367 (2032) nifios y nifias
entre 7 y 18 afios (Proyecciones INE en base al
censo del 2002)

Factor de éxito o fracaso: Dentro de los factores de
éxito se ha detectado que en el nivel primario la
revision y devolucidn de tareas calificadas por parte
de los docentes y la participacién de los padres de
familia en las actividades académicas de los hijos
favorecen el aprendizaje de lectura y matematicas.
Percepcion de efectos o implicaciones:

realizar intervenciones

De no oportunas, la

tendencia sera ascendente, por lo que es necesario

reducir las brechas de desigualdad y brindar
mejores oportunidades de aprendizaje sin
distincion.

Problema central 7: Aumento demanda consumo
de alcohol y drogas en la poblacién (juvenil o en
general)

Indicador: No se cuenta con indicador

Poblacidn: 23, 629 (2017) habitantes

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El

Indicador proyectado: Debido a que no se cuentan
con indicadores, la percepcion de la mesa técnica es
el aumento de consumo de alcohol y drogas en la
poblacién.

Factor de éxito o fracaso: El factor de fracaso
durante los ultimos afios en cuanto al consumo de
la falta de
problemas que se derivan de consumir drogas o

alcohol es informacion sobre los
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Escenario actual

Escenario tendencial

Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e Falta de educacion e informacion
disponible a Ila poblacién sobre los
problemas que ocasionan el ingerir alcohol
y drogas

e Desintegracion familiar

alcohol como accidentes, enfermedades,

disminucion de productividad entre otros.

Percepcion de efectos o implicaciones: Es necesario

contar con un abordaje efectivo para esta
problematica ya que las consecuencias derivadas de
la misma no afectan solamente al individuo sino
también a la familia y sociedad, evidenciandose con
mayor frecuencia delitos, no solo relacionados con
el consumo, si no también vinculados con el trafico

de drogas.

Problema central 8: Limitado acceso a fuentes de
empleo

Indicador: Poblacién econémica activa (PEA). 3,703
personas (2002).

Poblacién: 37,226 (2018) poblaciéon de 15 afios a
mas

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e Altas demandas de fuentes de empleo por
el crecimiento poblacional

e Poca inversidn industrial en el territorio

e Actividad econdmica actual (cultivos de
granos basicos) por ser un cultivos
estacionarios

Indicador proyectado: 53,263 (2032), poblacion de
15 afios a mas. (Proyecciones INE en base al censo
del 2002)

Factor de éxito o fracaso: la mayor actividad
econémica de la poblacion es la agricultura, el
cultivo de granos basicos y el café, la cual es
estacional, por lo que gran parte del afio no hay
actividad laboral ni comercial. En la actividad
comercial predomina la informalidad, existe falta de
apoyo al desarrollo industrial. Es necesario generar
las condiciones necesarias en el municipio para
mejorar las cadenas productivas que ya existen asi
como la inversién industrial y agroforestal del

mismo.

Percepcion de efectos o implicaciones: Para el 2032
se tendra una fuerza laboral de 53,263 habitantes,
aumentando la demanda de empleo en el
territorio. De no realizar acciones que promuevan la
generacién de empleo esta, nueva generacidén que
no contara con acceso a fuentes de empleo,
estimando como efecto la migracion a otros

departamentos y al exterior del pais.

Problema central 9: Escasa movilidad de transporte
publico

Indicador: No se cuenta con indicador

Poblacion: 23,629 (2017) habitantes

Indicador proyectado: Debido a que no se cuentan
con indicadores, la percepcion de la mesa técnica es
el aumento del mal estado de la infraestructura vial
del municipio por lo que limita la movilidad de la
poblacién.

Factor de éxito o fracaso: El factor de fracaso
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Escenario actual

Escenario tendencial

Territorio: Yumanes, La Esperanza, Plan Grande, La
Villa, Las Flores, Belén, Parras, Parritas, Sabanetas,
La Brea.

Causas directas:

e Carreteras de terraceria
e Falta de mantenimiento de las vias de
acceso

durante los ultimos afios en cuando al deterioro de
la infraestructura vial rural del municipio se debe a
que la mayor parte de caminos rurales son de
terraceria dificultando la movilidad de la poblacion.

Percepcion de efectos o implicaciones: Para el 2032
se proyecta tener una demanda de educacién en el
nivel primaria de 14,148 estudiantes, nivel basico
7,022 estudiantes, en el nivel diversificado de 6,933
en cuanto a la demanda de servicios de salud se
proyecta sea de 12,445 poblacién de 0 a 4 afios y
mujeres en edad fértil, de no contar con acciones
institucionales enfocadas en el mejoramiento de la
infraestructura vial, se tendrd un impacto negativo
en las actividades socioecondmicas de la poblacion,
aumentando los costos de movilidad, desercion
escolar, aumento de indices de muerte materna,
entre otros.

Problema central 10: Aumento de inseguridad

Indicador: 15 Hechos delictivos contra el patrimonio
(2018)

Poblacidn: 20,201 (2017) habitantes.

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:
e Debilidad institucional de la PNC por escaso
personal y equipamiento
e Falta de empleo y oportunidades de
desarrollo
e Contexto econdmico y social de la
poblacion

Indicador proyectado: Aunque en los ultimos afios
el nimero de casos de hechos delictivos contra el
patrimonio se ha mantenido estable la percepcidn
de la mesa técnica es el aumento de incidencia de
delitos contra el patrimonio debido a la falta de
cultura de denuncia en la poblacién.

Factor de éxito o fracaso:

El factor de éxito durante el periodo del 2011-2018
es debido a la adecuada atenciéon de acciones
preventivas por parte de la Policia Nacional Civil, sin
embargo, por el crecimiento poblacional en el
municipio se tiene la percepcién de que pueda
aumentar la incidencia de dichos delitos. Por lo que
es necesario realizar intervenciones en servicios de
seguridad policial en areas de mayor incidencia
criminal y servicios de seguridad preventiva y del
delito.

Percepcion de efectos o implicaciones:

De no contar con intervenciones institucionales
enfocados en la prevencion del delito, la tendencia
de incidencia de delitos contra el patrimonio tendra

un comportamiento ascendente.

Problema central 11: Aumento degradacidon

Factor de éxito o fracaso: El factor de fracaso
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Escenario actual

Escenario tendencial

ambiental

Indicador: 2881.98 hectareas, cobertura forestal

(2010)
Poblacién: 23,629 (2017) habitantes

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e Deforestacion del area (tala ilegal)

e Contaminacion del agua por
sélidos y liquidos

e Incendios por malas practicas agricolas

e Cambio de uso de la tierra

e Contaminacion por
agroindustriales

desechos

desechos

durante el periodo 2006-2010 se debe a la tala ilegal

de bosque, reduccion de la cubierta vegetal,
degradacidn de bosques, suelos y contaminacion de
los recursos hidricos del municipio. Por lo que es
necesario implementar incentivos forestales, asi
como mejorar las practicas agricolas actuales,
también brindar los servicios de saneamiento
ambiental, alcantarillado sanitario y plantas de
tratamiento de desechos sélidos y liquidos.

Percepcion de efectos o implicaciones: Las
consecuencias de continuar estas condiciones son:
deforestacién, incendios,

perdida del suelo,

derrumbes, deslaves por la degradacion de suelos y
y/o
biodiversidad local y variabilidad climatica.

bosques, disminucion pérdida de Ia

Caracteristica 1: Productividad agricola
(Agroindustria)

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Factores que limitan el desarrollo de la
potencialidad:

e Falta de asistencia técnica

e Limitado mercado

e  Falta de tierras para producir

Factor de éxito o fracaso:

El factor de éxito en la productividad agricola del
municipio es debido al apoyo que se ha brindado a
los pequefios agricultores por medio de la compra
de semilla y fertilizantes a través de los diversos
programas que impulsar el MAGA.

No obstante, la falta de asistencia técnica, la erosién
de los suelos, las condiciones climaticas afectan el
rendimiento de los cultivos.

Caracteristica 2: Sitios turisticos y arqueoldgicos

Territorio: Microrregion Santa Rosa de Lima,
Amberes, San José Rinconcito

Factores que limitan el desarrollo de la
potencialidad:
e Poca inversion en infraestructura vial
e Contaminacion de los recursos hidricos por
desechos sdlidos y liquidos
e Amenazas naturales

Factor de éxito o fracaso: El municipio cuenta con
riquezas naturales las cuales constituye un gran
potencial turistico, que puedan generar ingresos por
actividades recreativas y deportivas.

No obstante, el gobierno local debe velar por el
adecuado manejo de estas areas, la contaminacion
ambiental y la deforestacidn, deterioraran el paisaje
y limitan los recursos naturales, asi como promover
el fortalecimiento a la infraestructura vial en el
municipio.
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V. MODELO DE DESARROLLO TERRITORIAL FUTURO (MDTF)

5.1. Vision de desarrollo del municipio

Para el afio 2032 Santa Rosa de Lima serd un municipio que promueva el desarrollo integral
sostenible, a través de una gestidn transparente que garantice a sus habitantes una educacion de
calidad, salud y servicios publicos eficientes, desarrollo agricola garantizando el manejo sostenible
de los recursos naturales, la generacién de fuentes de trabajo y condiciones de seguridad, basados
en el respeto y concientizacién social a través de la promocién de la participacion ciudadana;
logrando ser con ello un territorio resiliente y respetuoso con el cumplimiento del marco juridico y
planes de desarrollo.

La formacién técnica de su poblacion, reconocido por su desarrollo agricola, garantizando el
manejo sostenible de sus recursos naturales y promoviendo la participaciéon de la mujer en la
gestién del municipio.

5.2 Organizacidn Territorial Futura

La organizacidn territorial futura se proyecta con base a las condiciones del territorio, a las
posibilidades de desarrollo de infraestructura y servicios, asi como por la vocacién y
potencialidades locales identificadas. Esta organizacidén se proyecta a nivel urbano y su area de
influencia inmediata y a nivel rural.

5.2.1 Centralidades y sus funciones

Todas las comunidades tanto en el area urbana como rural cuentan con acceso a servicio de agua
potable, ya que se han construido varios sistemas de agua potable y la instalacién de clorinadores
en los diferentes sistemas de agua entubada con lo que, se ha reducido considerablemente los
indices de prevalencia de enfermedades infecciosas. Se realiza un buen manejo de los residuos
solidos y liquidos, ya que se cuenta con un tren de aseo en el casco urbano y area rural
depositando los residuos en una planta de tratamiento de segregacidon y compostaje, se ha
ampliado las plantas de tratamiento y agua residuales y los sistemas de drenajes y alcantarillados
sanitarios, permitiendo asi recuperar las cuencas hidrogréficas del municipio. Todos estos
servicios se han eficientado a través del pago justo por parte de los ciudadanos de las tasas por
servicios y del manejo adecuado y transparente de los recursos por parte de la municipalidad.

Los residuos sélidos son separados desde el hogar, ya que se han implementado campafas de
sensibilizacidn dirigido a la poblacion del casco urbano, donde el servicio de recoleccién lleva por
separado los residuos de origen organico e inorganico, los cuales son transportados a la planta de
segregacion y compostaje municipal.
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Se han mejorado las instalaciones de los servicios de salud publica y se han contratado a mas
personal calificado para brindar una mejor atencién a la poblacién, en materia de educacién se
han ampliado las carreras educativas en el nivel diversificado. Se ha reforestado el area de las
microrregiones del Salitre y Parras asi como de la cuenca del Rio los Esclavos, garantizando asi
suficiente caudal a los sistemas de agua que abastecen a la poblacién y permitiendo conservar los
recursos naturales, preservar la biodiversidad, mejorar las condiciones ambientales y mitigar los
riesgos ante los fendmenos naturales.

La produccidon de alimentos se ha incrementado mediante la dotacion de equipo agricola y la
facilitacidon de asistencia técnica sobre cultivos anuales y perenes con énfasis en la conservacién
del suelo, se han activado las cadenas productivas de las granjas avicolas y hortalizas con manejo
integrado de los recursos naturales mediante la inversidn y tecnificacion.

En el drea urbana se tiene el catastro de bienes inmuebles lo que ha permitido hacer eficiente la
captacién del Impuesto Unico Sobre Inmuebles (IUSI), el que a su vez se ha invertido en el
mejoramiento de los espacios publicos del municipio, se han creado espacios para uso peatonal, y
las dreas destinadas para trafico vehicular se han ordenado, se ha construido el mercado
municipal, siendo un lugar agradable, limpio y seguro, que permite mejorar el bienestar
econdmico y social de los vendedores y compradores.

Dentro del casco urbano se han promovido areas verdes con infraestructura y conservacion, lo
cual da sano esparcimiento a la juventud y a la equidad de género, promoviendo inclusién social y
participacién en actividades deportivas y culturales.

Expansion urbana se ha dado al noroeste del casco urbano en donde se considera el desarrollo
habitacional y comercio de bajo impacto, por lo cual se brindan las condiciones pertinentes para la
generacidn de servicios publicos y vias de acceso que contribuyen a la mejora de calidad de vida
de la poblacion.

Centralidad Amberes

Se ha fomentado el comercio de la comunidad a través de la implementacion del reglamento de
construccion en donde se establece que las infraestructuras comerciales cuenten con parqueos,
asi mismo establece dreas destinadas para trafico de vehiculos, se han definido y espacios para
uso peatonal. Se cuenta con el plan de movilidad organizando las circulacion peatonal, vehicular,
transporte en general y de transporte publico disminuyendo considerablemente el
congestionamiento.

Asi mismo se han mejorado las vias de acceso para agilizar y disminuir los costos del traslado de

los productos o prestacidn de servicios, la cobertura de servicios basicos de agua y saneamiento
ambiental presentan una mejoria y ampliacién, debido al crecimiento agroindustrial se han
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establecido definido y normado dichas zonas asi como el drea comercial haciendo énfasis en la
gestion integrada de los recursos naturales.

La infraestructura en salud se mejord, se cuenta con personal permanente capacitado, ampliando
la categoria del servicio de Puesto de Salud a un Centro de Atencién Permanente (CAP).

Se contribuyd a la consolidacién y diversificacién de la oferta turistica en el area, permitiendo el
acceso a los centros recreativos, a través de la instalacion de rétulos que contengan informacion
de centros de recreacién, y sefializacién de tramos carreteros.

Centralidad San José el Rinconcito

Considerando la especialidad de esta centralidad que se dedica al comercio y sus interconexiones
internas y con el municipio de Nueva Santa Rosa, se ha implementado el reglamento de
construccion para que las infraestructura comerciales cuente con parqueos, se han creado
definido y planificado espacios para uso peatonal y se cuenta con el plan de movilidad de las
personas y trasporte publico para reducir el congestionamiento vial en el area.

La produccién agricola se ha incrementado mediante la asistencia técnica sobre cultivos anuales y
perenes con énfasis en la conservacién del suelo, asi mismo se han mejorado las vias de acceso
para agilizar y disminuir los costos del traslado de los productos, la cobertura de servicios bdsicos
(agua y saneamiento ambiental), presenta una mejoria y ampliacion.

Se contribuyd a la consolidacidn y diversificacidon de la oferta ecoturistica en el drea, permitiendo
el acceso al balneario El Baden, a través de la instalacién de rétulos que contengan informacion
del sitio de recreacion y sefalizacidon de tramos carreteros.

Centralidad potencial El Carrizal

La Centralidad de El Carrizal se ha convertido en zona de produccidn agroforestal, ya que se han
mejorado la organizacién, procesamiento y canales de comercializaciéon para impulsar el cultivo
del café, la produccién de granos basicos como maiz y frijol se ha incrementado mediante la
asistencia técnica con gestién integrada de los recursos naturales. Debido al crecimiento
agroindustrial se han establecido definido y normado que estas se enfoquen en la gestidon
integrada de los recursos naturales disminuyendo la contaminacion de los cuerpos de agua y el
uso sostenible de agua.

Se han reforestado las dreas mediante el apoyo de programas de incentivos forestales lo que ha
apoyado aumentar la cobertura boscosa aumentado la recarga hidrica del territorio asi mismo se
ha recuperado el humedal o laguna el Carrizal mediante la implementaciéon de programas de
restauracion ecoldgica, protegiendo, conservando y haciendo un uso sostenible del recurso.
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Asi mismo se han mejorado las vias de acceso para agilizar y disminuir los costos del traslado de
los productos o prestacidn de servicios, la cobertura de servicios basicos de agua y saneamiento
ambiental presentan una mejoria y ampliacién.

Centralidad potencial Parras

En la centralidad de Parras se han mejorado y ampliado la cobertura de servicios bdsicos de aguay
saneamiento ambiental, ademas se implementaron actividades forestales para proteger vy
conservar los bosques asi como el recurso hidrico del lugar disminuyendo la contaminacién de los
afluentes de agua.

Se ha aumentado la movilidad de las personas mediante el mejoramiento de las vias de acceso de
Joya del Caial hasta Aldea Parras y de Parras hacia Aldea El Belén, asi como el tramo de Aldea
Parras hacia el municipio de San José Pinula, Guatemala. Garantizando el desplazamiento de las
personas hacia los servicios de salud y educacidn, asi como la movilizacién de productos o
mercancias. Asi mismo se ha ampliado el sistema de transporte publico por lo que la movilidad de
las personas se hace de una forma mas eficiente y econdémica.
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Mapa 6. Organizacidon Territorial Futura municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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5.3 Escenario futuro de desarrollo

Es la sintesis de como debera ser la situacidn futura del municipio, de tal manera que, se atienda la

problematica actual y se impulsen las potencialidades del territorio en funcidn de las prioridades

de pais.

Escenario actual

Escenario Futuro

Problema central 1: Limitado acceso a los servicios
de salud

Indicador: Demanda servicios de salud poblacién
infantil de 0 a 4 afios y mujeres en edad fértil que
son los grupos prioritarios

Poblacidn: 23, 629 (2017) habitantes

Territorio: comunidades de Yumanes, La Esperanza,
Belén, La Brea, Plan Grande y las Flores

Causas directas:

e Falta de infraestructura
servicios de salud de calidad

e Falta de recurso humano para atencion en
salud

e Bajos ingresos econdmicos de las personas
para movilizarse a los centros asistenciales
mas cercanos

e Uso ineficiente de los recursos financieros
del MSPAS

para brindar

Meta de pais: Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la protecciéon contra los
riesgos financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y
vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad

para todos.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicion deseada a futuro: Se ha logrado el acceso
a los servicios de salud principalmente a las
comunidades mas alejadas por medio de
intervenciones enfocados al mejoramiento de la
infraestructura de salud, dotacion de insumos
necesarios para su debido funcionamiento asi como
el mejoramiento de la infraestructura vial del

municipio.

El municipio ha logrado:
e Ampliacion de la cobertura en salud.
e Fortalecer la cobertura y calidad del
sistema de salud mediante la contratacion
de personal especializado

e  Fortalecer al sistema de salud por medio de
la compra de vehiculos (ambulancia) para
el traslado de pacientes y personal del
MSPAS

e Mejoramiento de las vias de acceso.

Problema central 2: Aumento de la mortalidad

neonatal

Indicador: Tasa de mortalidad de 0 a 28 dias

Poblacidn: 16,798 (2017) mujeres en edad fértil

Meta de pais: Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la protecciéon contra los
riesgos financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y
vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad

para todos.
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Escenario actual

Escenario Futuro

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e  Malos habitos higiénicos y alimenticios

e Falta de personal capacitado para atencion
prenatal

e Prevalencia de anemia crénica de mujeres
en edad fértil

e Baja cobertura de planificacion familiar en
adolescentes

e Inseguridad alimentaria

Meta municipal: 1.3% mortalidad neonatal

Condicién deseada a futuro: se ha disminuido la
tasa de mortalidad neonatal mejorando la calidad
de atencion prenatal y en la atencion inmediata por
personal calificado del recién nacido en el momento
del parto.

El municipio ha logrado:

e Implementacion de programas preventivos
(suplementacién de hierro, suplementacién
con &cido fdlico)

e Fortalecimiento del personal de MSPAS en
normas de atencion primaria.

MSPAS mediante la
contratacion de personal calificado.

e Fortalecimiento del

e Conserjeria a madres de nifios menores de
5 afios sobre higiene y alimentacion

Alta
enfermedades gastrointestinales

Problema central 3: prevalencia de

Indicador: 15% (2017) de incidencia de diarreas en
niflos menores de 5 afos

Poblacidn: 10,807 nifios y nifias entre 0 y 4 afios

Territorio: Colonia la Unidon, Colonia San German,
Amberes, Joya del Cafial, Sabanetas, Carrizal, El
Salitre

Causas directas:
e Inadecuada disposicidn de excretas y aguas
servidas
e Inadecuado acceso agua potable
e Contaminacion por desechos solidos
e Contaminacion por desechos agroquimicos

Meta la cobertura sanitaria

universal, en particular la protecciéon contra los

de pais: Lograr
riesgos financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y
vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad
para todos.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicion deseada a futuro: Se ha reducido la

prevalencia de enfermedades infecciosas vy
gastrointestinales en nifios y nifias menores de cinco
afios a través de la mejora de las condiciones socio-
ambientales y los servicios de salud, por medio del
aumento de la inversion publica en servicios como

acceso agua potable y saneamiento ambiental.

El municipio ha logrado:

e Tratamiento de desechos sélidos y liquidos

e  Monitoreo de calidad del agua

e Agricultura con mejores practicas de
conservacion de uso de suelo y recursos
hidricos

e Hogares con acceso a servicio de agua apta
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Escenario actual

Escenario Futuro

para el consumo humano

e Hogares con acceso a
saneamiento ambiental

e Adecuadas practicas de manipulacién vy
habitos en el consumo de alimentos

servicio de

Problema central 4: Aumento de embarazos en
adolescentes

Indicador: 93 nacimientos de mujeres menores de
18 afios

Poblacidn: 8,267 (2017) mujeres de 10 a 19 afios de
edad.

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:
e Falta de informacion y acceso restringido a
una educacion sexual integral
e Acceso restringido a servicios de salud
sexual y reproductiva

Meta de pais: Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la protecciéon contra los
riesgos financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y
vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad
para todos.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicion deseada a futuro: Se ha prevenido el
embarazo a temprana edad promoviendo politicas
municipales enfocados en la prohibicién de uniones
antes de los 18 afios de edad, prevenir las relaciones
sexuales bajo coaccién; promocion del uso de
anticonceptivos y aumentando la atencién calificada
en salud ante, durante y después del parto.

El municipio ha logrado: Ampliar la cobertura de la
estrategia espacios amigables para adolescentes
contribuyendo a mejorar el acceso a la salud en la
poblacidn adolescente y joven en donde se aborden
la atencidn y educacidn en salud sexual y
reproductiva, como la prevencion del contagio de
Infecciones de transmision sexual y del embarazo
adolescente, y la atencidon psicologica para
promover relaciones familiares, sociales y de pareja
sanas, ademads de fortalecer la salud mental de los
jovenes y prevenir, pesquisar y tratar los trastornos

afectivos en los jévenes.

Problema central 5: Alta prevalencia de

desnutricion crénica.

Indicador: 66.82% (2018) de nifios menores de
cinco afios con desnutricidn crénica

Poblacidon: 10,807 nifios y nifias entre O y 4 afios

Meta de pais: Para el afio 2032, reducir no menos
de 25 puntos porcentuales la desnutricién crénica
en nifios menores de cinco afios, con énfasis en los
nifios y nifias de los pueblos maya, Xinka y Garifuna,
y del drea rural.

Brecha del municipio: 41.82 % de nifios y nifas
menores de cinco afios con desnutricidn crénica
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Escenario actual

Escenario Futuro

Territorio: Amberes, Salitre, Rinconcito, Cerro

Gordo, La Casita, Parras y el Casco Urbano

Causas directas:
e Alta prevalencia e
enfermedades en nifios.
e Acceso a consumo alimentario inadecuado
e Limitado poder adquisitivo
e Baja produccion de alimentos

incidencia  de

Meta municipal: 51.08% de nifios y niflas menores
de cinco afios con desnutricidn crénica.

Condiciéon deseada a futuro: Se ha disminuido la
prevalencia de desnutricidn crénica en nifos
menores de cinco afos por medio de intervenciones
institucionales adecuados y politicas municipales
enfocados a los servicios de abastecimiento vy
culturales

El municipio ha logrado:
e Hogares con acceso a servicio de agua apta
para el consumo humano
e Hogares con acceso a
saneamiento ambiental
e Adecuadas practicas de manipulacién vy
habitos en el consumo de alimentos

servicio de

Problema central 6: Baja calidad educativa

Indicador:  Resultados  evaluacion  educativa
primero, tercero y sexto primaria, tercero basico y

quinto diversificado.

Poblacidn: 21,619 nifios y nifias comprendidas entre
7y 18 afios

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e Carencia de servicios basicos

e Inasistencia del docente

e  Repitencia escolar

e Condiciones socioecondmicas y culturales
desfavorables

Meta de pais: Para 2030, velar por que todas las
nifias y todos los nifios tengan una ensefianza
primaria y secundaria completa, gratuita, equitativa
produzca resultados de

y de calidad que

aprendizajes pertinentes y efectivos.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicién deseada a futuro: Se ha aumentado la
calidad educativa en el nivel primaria por medio de
politicas nacionales y municipales dirigidas a crear
las condiciones necesarias para que la poblacidon
estudiantil comprendida de los 7 a 12 afios de edad
tenga acceso a un aprendizaje efectivo y relevante.

El municipio ha logrado:

e Disminucién del porcentaje desercion
estudiantil nivel primaria
e Generacion de empleos locales para

mejorar el ingreso econémico familiar
e Contratacién de docentes especializados
e Ampliacidn de programas de apoyo

e  Flexibilidad en calendarios

contextualizados
e Flexibilidad de reglamento y evaluacion

Problema central 7: Aumento demanda consumo
de alcohol y drogas en la poblacién (juvenil o en

Meta de pais: Para 2030, potenciar y promover la
inclusion social, econémica y politica de todos,
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Escenario actual

Escenario Futuro

general)

Indicador: No se cuenta con indicador

Poblacidn: 23, 629 (2017) habitantes

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e Falta de educaciébn e informacion
disponible a la poblacion sobre los
problemas que ocasionan el ingerir alcohol
y drogas

e Desintegracion familiar

edad,
religion o

independientemente  de  su sexo,

discapacidad, raza, etnia, origen,

situacién econdmica u otra condicion.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicion deseada a futuro: Se ha disminuido el

consumo de alcohol y drogas mediante la
promocion de politicas nacionales y municipales
enfocados en divulgacién informaciéon sobre los
problemas que se derivan de consumir drogas o
accidentes, enfermedades,

alcohol como

disminucion de productividad entre otros.

El municipio ha logrado:

e Sensibilizar y capacitar a la comunidad
educativa en la temdtica de prevencién del
consumo de drogas y alcohol

e Establecer dentro  del reglamento

municipal la regulacion de consumo de

bebidas alcohdlicas en tiendas de abarrotes

0 conveniencia

e Promover estrategias en el ambito escolar,
comunitario y laboral, que permiten
fortalecer factores de proteccion para
tener una vida libre de drogas.

e Proveer a los adolescentes de

oportunidades para que aprendan las
destrezas esenciales necesarias para una

vida sana, productiva y libre de drogas y

alcohol

Problema central 8: Limitado acceso a fuentes de
empleo

Indicador: Poblacién econdmica activa (PEA). 3,703
personas (2002).

Poblacién: 37,226 (2018) poblacion de 15 afios a
mas

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Meta de pais: Para 2030, elaborar y poner en
practica politicas encaminadas a promover un
turismo sostenible que cree puestos de trabajo y
promueva la cultura y los productos locales.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicion deseada a futuro: Se aumentando el
acceso a empleos mediante la promocién de

politicas municipales enfocadas a la tecnificacion de
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Escenario actual

Escenario Futuro

Causas directas:

e Altas demandas de fuentes de empleo por
el crecimiento poblacional

e Poca inversion industrial en el territorio

e Actividad econdmica actual (cultivos de
granos basicos) por ser un cultivos
estacionarios

las personas para poder optar a un empleo digno.

El municipio ha logrado:

e Se han generado fuentes de empleo a
través de la transformacion de productos
agricolas y la inversion manufacturera.

e Se han creado los mecanismos para atraer
la inversién manufacturera y agroindustrial
en el municipio

e Se han activado los motores econdmicos a
través de la certificacion de buenas
practicas agricolas en hortalizas, granos
basicos y café.

Problema central 9: Escasa movilidad de transporte
publico

Indicador: No se cuenta con indicador

Variables de medicién: Tiempo de recorrido de un
lugar A a lugar B.

Tiempo promedio en vias de acceso en buenas
condiciones.

Numero de unidades de transporte que circulan.

Poblacién: 23, 629 (2017) habitantes

Territorio: Yumanes, La Esperanza, Plan Grande, La
Villa, Las Flores, Belén, Parras, Parritas, Sabanetas,
La Brea.

Causas directas:

e Carreteras de terraceria
e Falta de mantenimiento de las vias de
acceso

Meta de pais: El 100% de los municipios cuentan
con planes de ordenamiento territorial integral que
se implementan satisfactoriamente.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condiciéon deseada a futuro: Se ha fortalecido los
vinculos urbano-rural por medio de la disposicion de
infraestructura vial que incentiven las cadenas
productivas y la productividad; que mejoren el
acceso de las personas a los servicios publicos y

reduzcan las brechas existentes del area rural.

El municipio ha logrado:

e Incentivar el crecimiento econdmico
mediante el mejoramiento y la ampliacién
de la conectividad intermodal y de
transporte que facilite la movilizacién de
las personas

e  Mantenimiento de la red vial del municipio.

Problema central 10: Aumento de inseguridad

Indicador: 15 Hechos delictivos contra el patrimonio
(2018)

Poblacion: 20,201 (2017) habitantes.

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Meta de
responsables y transparentes a todos los niveles.

pais: Crear instituciones eficaces,

Meta municipal: 8 hechos contra el patrimonio

Condiciéon deseada a futuro: Se ha disminuido la
inseguridad por medio de acciones institucionales
enfocadas en el servicio policial en areas de mayor
incidencia servicios de

criminal vy seguridad

preventiva y del delito.
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Escenario actual

Escenario Futuro

Causas directas:

e Debilidad institucional de la PNC por escaso
personal y equipamiento

El municipio ha logrado:
e Promover estrategias en el ambito escolar,

* Faltade empleoy oportunidades de comunitario y laboral, que permitan
desarrollo L . fortalecer factores de proteccion para
e Contexto econdmico y social de la o
- tener una vida libre de droga y alcohol
poblacion
e Servicios de seguridad preventiva y del
delito
Problema central 11: Aumento degradacién | Meta de pais: Para 2030, lograr la ordenacion
ambiental sostenible y el uso eficiente de los recursos
naturales.
Indicador: 2881.98 hectareas, cobertura forestal

(2010)
Poblacién: 23,629 (2017) habitantes

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Causas directas:

e Deforestacidn del drea (tala ilegal)

e Contaminacidon del agua por
sélidos y liquidos

e Incendios por malas practicas agricolas

e Cambio de uso de la tierra

e Contaminacion por
agroindustriales

desechos

desechos

Meta municipal: 2881.98 ha cobertura forestal

Condiciéon deseada a futuro: Se ha mantenido la
cobertura forestal en 2881.98 hectareas mediante
la implementacion de programas de incentivos
forestales y politicas municipales que promueven el
acceso a servicios de saneamiento ambiental, asi
como programas encaminados a practicas agricolas
con gestion integral de recursos naturales.

El municipio ha logrado:

o Reforestacidn de las dreas mas afectadas

e Hogares con acceso a servicio de
saneamiento ambiental

e Plantas de tratamiento de desechos sélidos
y liquidos

e Reforestacidon de la cobertura vegetal de
las cuencas hidrogréficas

e Mejora de las practicas agricolas

Caracteristica 1: Productividad agricola
(Agroindustria)

Territorio: Microrregiones de Santa Rosa de Lima, El
Salitre, Parras, Amberes, El Rinconcito, Cerro Gordo

Factores que limitan el desarrollo de la
potencialidad:

e Falta de asistencia técnica

e Limitado mercado

e Falta de tierras para producir

Meta de pais: Se ha reducido la precariedad laboral
mediante la generacion de empleos decentes y de
calidad.

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicién deseada a futuro:
Se ha
productividad y los ingresos agricolas mediante la

incrementado de forma sostenible la

implementacion de la agricultura climaticamente
inteligente, la cual esta dirigida a fortalecer los
medios alimentaria,

de vida y la seguridad
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Escenario actual

Escenario Futuro

especialmente de los pequeiios productores, por
medio de la mejora de la gestion y uso de los
recursos naturales, y la adopcion de métodos vy
tecnologias apropiados para la produccidn,
procesamiento y comercializacion de los bienes

agricolas.

El municipio ha logrado:
e Sistemas agroforestales que incluya arboles
frutales
e Implementar sistemas de cosecha de agua
de lluvia para suplir las demandas de riego
de los sistemas agricolas

Caracteristica 2: Sitios turisticos y arqueoldgicos

Territorio: Microrregion Santa Rosa de Lima,
Amberes, San José Rinconcito

Factores que limitan el desarrollo de la
potencialidad:
e Pocainversién en infraestructura vial
e Contaminacion de los recursos hidricos por
desechos sodlidos y liquidos
e Amenazas naturales

Meta de pais: Para 2030, elaborar y poner en
practica politicas encaminadas a promover un
turismo sostenible que cree puestos de trabajo y
promueva la cultura y los productos locales

Meta municipal: La mesa técnica no establecié una
meta cuantitativa para esta problematica

Condicion deseada a futuro: Se impulsé el eco-
turismo sostenible por medio de politicas y
programas municipales y nacionales orientados en
aprovechar los recursos naturales con que cuenta el
municipio de Santa Rosa de Lima para beneficio de
la comunidad local, tomando las medidas necesarias
para que la poblacidn perciba los impactos positivos
que trae consigo la conservacién y proteccion del

ambiente y de los recursos naturales.

El municipio ha logrado:
e Impulsar la inversién en infraestructura vial
e Recuperacién de la cobertura vegetal
Sefializacion de las 4dreas turisticas vy
recreativas
han fomentado buenas

e Se practicas

socioculturales, ambientales y econdmico
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5.4 Vinculacidn de las prioridades nacionales de desarrollo y las problematicas municipales

Guatemala adopto oficialmente los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) en la reunién de Alto
Nivel de las Naciones Unidas celebrada en septiembre de 2015 con la Declaracién Transformar
Nuestro Mundo: la agenda 2030 para el desarrollo sostenible. Esta agenda estd enfocada en las
personas, el planeta y la prosperidad; tiene como propdsito combatir la pobreza, la desigualdad y
buscar la adaptacidn ante el cambio climatico, hace énfasis en las necesidades de la poblacién mas
vulnerable de tal manera que “nadie se quede atrds”.

Los ODS asumen la tarea de finalizar los temas que quedaron pendientes de cumplirse en el marco
de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) e incorporar nuevos temas que son importantes
para avanzar hacia el desarrollo sostenible, por lo que la Agenda ODS resulta mas ambiciosa,
participativa y ante todo universal. Si bien las metas expresan las aspiraciones a nivel mundial, la
declaracion suscrita contempla que cada gobierno fijara sus propias metas nacionales, guidndose
por la ambiciosa aspiracién general pero tomando en consideracion las circunstancias de cada
pais.

En ese sentido, el Consejo Nacional de Desarrollo urbano y rural (CONADUR) estipulo que la
Agenda ODS seria objeto de analisis y adecuada a la realidad y el marco de las prioridades de
desarrollo del pais. Por esa razén se desarrollé una estrategia de articulacion de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible al Plan Nacional de Desarrollo K’atun Nuestra Guatemala 2032 que permitio,
durante el afio 2016, priorizar las metas de pais en torno a la Agenda ODS, este ejercicio se llevo a
cabo con la participaciéon de distintos sectores y actores en el dmbito nacional; a nivel
departamental se tuvo la participacion y colaboracion de actores institucionales integrantes de las
Unidades Técnicas Departamentales (UTD) asi como representantes de sociedad civil ante los
Consejos Departamentales de Desarrollo (COCODE). La definicidn de este ejercicio, fue producto
de la alineacidn del marco de prioridades de desarrollo de pais y la consulta que se realizé a todos
los actores de la sociedad guatemalteca acerca de los temas de desarrollo mas importantes para el
pais.

Los dos instrumentos de planificacién anteriormente mencionados (Plan Nacional de Desarrollo y
Agenda ODS) ademas de estar altamente alineados, establecen el horizonte de desarrollo del pais
a largo plazo, cuya implementacion se realizarda mediante las Metas Estratégicas de Desarrollo
(MED’S) que fueron definidas a partir del ejercicio de integracion y jerarquizacién de las metas
contenidas en ambos instrumentos. EI CONADUR aprobé mediante el Punto Resolutivo 08-2017
dieciséis Metas Estratégicas de Desarrollo contenidas en diez Prioridades Nacionales de
Desarrollo, siendo estas las siguientes: 1) Proteccidn social y disminucién de la pobreza; 2) Acceso
a servicios de salud; 3) Acceso al agua y gestidon de los recursos naturales; 4) Impulso de la
inversién y empleo; 5) Seguridad alimentaria y nutricional; 6) Valor econémico de los recursos
naturales; 7) Fortalecimiento institucional, seguridad y justicia; 8) Educacion; 9) Reforma fiscal
integral y 10) Ordenamiento territorial. De esta manera, las Metas Estratégicas de Desarrollo
ademads de constituirse en el medio para implementar de manera simple y efectiva el Plan
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Nacional de Desarrollo y los ODS, permitira orientar eficientemente a las instituciones y demas
entidades publicas en su planificacidon estratégica y operativa, la cual debera estar alineada a las
prioridades nacionales de desarrollo (PND).

A nivel municipal las problematicas identificadas en el diagndstico, se encuentran estrechamente
vinculadas a las prioridades nacionales de desarrollo a atender mediante la implementacién de las
MED’S, para el municipio de Santa Rosa de Lima, las PND se ven reflejadas de la siguiente manera:

Tabla 5. Vinculacion de las prioridades nacionales de desarrollo y
las problematicas municipales

Problematica municipal Vinculada a la Prioridad y su MED

Problema 1: Limitado acceso a los servicios | Prioridad: Acceso a servicios de salud
de salud
MED: Lograr la cobertura sanitaria universal,
en particular la proteccidn contra los riesgos
financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas seguros, eficaces,
asequibles y de calidad para todos.

Problema central 2: Aumento de la | Prioridad: Acceso a servicios de salud
mortalidad neonatal
MED: Lograr la cobertura sanitaria universal,
en particular la proteccidn contra los riesgos
financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de «calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas seguros, eficaces,
asequibles y de calidad para todos.

Problema central 3: Alta prevalencia de | Prioridad: Acceso a servicios de salud
enfermedades gastrointestinales
MED: Lograr la cobertura sanitaria universal,
en particular la proteccidn contra los riesgos
financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de «calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas seguros, eficaces,
asequibles y de calidad para todos.

Problema central 4: Aumento de embarazos | Prioridad: Proteccidn social y disminucion de
en adolescentes la pobreza

MED: Para 2030, potenciar y promover la
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Problematica municipal

Vinculada a la Prioridad y su MED

inclusion social, econémica y politica de
todos, independientemente de su edad, sexo,
discapacidad, raza, etnia, origen, religion o
situacidon econdmica u otra condicion.

Problema central 5: Alta prevalencia de
desnutricion crénica.

Prioridad: Seguridad alimentaria y nutricional

MED: Para el afio 2032, reducir en no menos
de 25 puntos porcentuales la desnutricion
crénica en ninos menores de cinco afios, con
énfasis en los nifios y nifias de los pueblos
maya, xinka y garifuna, y del area rural.

Problema central 6: Baja calidad educativa

Prioridad: Educacién

MED: Para 2030, velar por que todas las nifias
y todos los nifios tengan una ensefianza
primaria y secundaria completa, gratuita,
equitativa produzca

y de calidad que

resultados de aprendizaje pertinente y

efectivo.

Problema central 7: Aumento demanda
consumo de alcohol y drogas en la poblacién

(juvenil o en general)

Prioridad: Proteccidn social y reduccion de la
pobreza

MED: Para 2030, potenciar y promover la
inclusion social, econdémica y politica de
todos, independientemente de su edad, sexo,
discapacidad, raza, etnia, origen, religion o
situacion econdmica u otra condicion.

Problema central 8: Limitado acceso a

fuentes de empleo

Prioridad: Impulso de la inversién y el empleo

MED: Para 2030, elaborar y poner en practica
politicas encaminadas a promover un turismo
sostenible que cree puestos de trabajo y
promueva la cultura y los productos locales.

Problema central 9: Escasa movilidad de

transporte publico

Prioridad: Ordenamiento territorial

MED: El 100% de los municipios cuentan con
planes de ordenamiento territorial integral
que se implementan satisfactoriamente.
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Problematica municipal

Vinculada a la Prioridad y su MED

Problema central 10: Aumento de

inseguridad

Prioridad: Fortalecimiento institucional,
seguridad y justicia
MED: Crear instituciones eficaces,

responsables y transparentes a todos los
niveles.

Problema central 11: Aumento degradacion
ambiental

Prioridad: Disponibilidad y acceso al agua y
gestion de los recursos naturales

MED: 2030,
sostenible y el uso eficiente de los recursos

Para lograr la ordenacién

naturales.

Potencialidad 1: Productividad agricola
(Agroindustria)

Prioridad: Impulso de la inversién y el empleo

MED: Se ha reducido la precariedad laboral
mediante la generacidén de empleos decentes
y de calidad.

Potencialidad 2: Sitios turisticos y
arqueoldgicos

Prioridad: Impulso de la inversién y el empleo

MED: Se ha reducido la precariedad laboral
mediante la generacidén de empleos decentes
y de calidad.
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5.5 Resultados y productos estratégicos del desarrollo

A continuacidn, se presentan los resultados de desarrollo a nivel municipal establecidos por la Mesa Técnica de Ordenamiento Territorial que con

sus respectivos productos corresponden a las prioridades y metas estratégicas de desarrollo a nivel nacional, a efecto de dar respuesta a las

problematicas y potencialidades planteadas en el modelo de desarrollo territorial actual y tendencial del municipio, dichos resultados incluyen

metas viables de alcanzar a nivel municipal y que contribuirdn a disminuir las brechas existentes.

Prioridad
Nacional

Meta Estratégica de
Desarrollo (MED)

Resultado Municipal

Productos (bienes, servicios)

Responsable

Acceso a servicios
de salud

Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la
proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a
servicios de salud esencial
de calidad y el acceso a
medicamentos y vacuna
seguros, eficaces, asequibles
y de calidad para todos.

En el 2032 se brinda
atencidn integral al
100 % de la poblacién
en el municipio en el
tema de Salud.

Fortalecer la cobertura y calidad del sistema de
salud para garantizar la atencién en los servicios de
salud de la poblacién que enferma

MSPAS/Municipalidad

Fortalecer los servicios de salud mediante la
contratacion de personal calificado

MSPAS

Fortalecer la implementacion de comités de
emergencia en las comunidades

MSPAS/ Municipalidad

Fortalecer los servicios de salud mediante la
implementacién de vehiculos (Ambulancias) para
traslado del personal MSPAS hacia las comunidades

MSPAS/Municipalidad

Acceso a servicios
de salud

Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la
proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a
servicios de salud esencial

Para el 2032, se ha
disminuido la
prevalencia de
mortalidad neonatal
en 1.3%

Conserjeria a madres de nifios menores de 5 afios
sobre higiene y alimentacion

MSPAS/MAGA

Fortalecimiento a la estrategia a escuelas
saludables

MSPAS/MINEDUC

Capacitacion a manipuladores de alimentos

MSPAS/MINEDUC/Munici
palidad

Fortalecimiento del personal en normas de
atencién primaria

MSPAS

Fortalecimiento del Ministerio de Salud mediante la
contratacion de personal calificado

MSPAS/Municipalidad
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Prioridad
Nacional

Meta Estratégica de
Desarrollo (MED)

de calidad y el acceso a
medicamentos y vacuna
seguros, eficaces, asequibles
y de calidad para todos.

Resultado Municipal

Productos (bienes, servicios)

Responsable

Implementacion Programas
preventivos(suplementacién de hierro,
suplementacién con acido félico)

MSPAS

Fortalecimiento de la estrategia de espacios
amigables

MSPAS/MINEDUC/Munici

palidad

Monitoreo de prevalencia de desnutricion crénicay
agua

MSPAS/SESAN

Implementacion de huertos familiares

MAGA/Municipalidad

Bonos a familias referidas por el MSPAS

MIDES/MSPAS

Acceso a servicios
de salud

Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la
proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a
servicios de salud esencial
de calidad y el acceso a
medicamentos y vacuna
seguros, eficaces, asequibles
y de calidad para todos.

Para el 2032, la
poblacidn del
municipio goza de
salud, las
enfermedades
infecciosas y
parasitarias han
disminuido y son
tratadas
eficientemente

Reduccidén de la carga de las principales
enfermedades transmisibles por medio de medidas
preventivas para el caso de infecciones
respiratorias; y de mejoramiento de la calidad del
agua y saneamiento basico, para el caso de
enfermedades diarreicas

MSPAS/ Municipalidad

Acceso a servicios
de salud

Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la
proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a
servicios de salud esencial

Para el 2032, la
poblacién del
municipio goza de
salud, las
enfermedades

La vigilancia de salud se ha fortalecido, atencién a

factores de riesgo, consejeria para el autocuidado

(nutricidn, habitos higiénicos, uso del tiempo libre,
deporte y actividad fisica) y planes de emergencia,
desde la familia y la comunidad.

MSPAS/ Municipalidad

Desarrollo de normas de regulacion y planificacion
que promuevan un estilo de vida saludable
(transporte, via publica, dreas de recreacion,
servicios, basura, drenaje)

Municipalidad/INFOM

Fortalecer la cobertura y calidad del sistema del

MSPAS/Municipalidad
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Prioridad
Nacional

Meta Estratégica de
Desarrollo (MED)

de calidad y el acceso a
medicamentos y vacuna
seguros, eficaces, asequibles
y de calidad para todos.

Resultado Municipal

infecciosas y
parasitarias han
disminuido y son
tratadas
eficientemente

Productos (bienes, servicios)

Responsable

sistema de salud

Fortalecimiento del misterio de salud mediante
personal para atender con prioridad el monitoreo,
promocidn y prevencion

MSPAS

/Municipalidad

Proteccion social y
disminucién de la

Para 2030, potenciary
promover la inclusidn social,
econdmica y politica de
todos, independientemente

Para el 2032, se ha
reducido el nimero

Ampliar la cobertura de la estrategia espacios
amigables para adolescentes contribuyendo a
mejorar el acceso a la salud en la poblacidon
adolescente y joven en donde se aborden la
atencion y educacion en salud sexual y
reproductiva, como la prevencién del contagio de

MSPAS

/Municipalidad/MlI

NEDUC/Iglesia

pobreza de su edad, sexo, de gmbarazos en Infecciones de transmisién sexual y del embarazo
discapacidad, raza, etnia, mu1e~res menores de adolescente, y la atencidn psicolégica para
origen, religion o situacién 18 anos promover relaciones familiares, sociales y de pareja
econdmica u otra condicion. sanas, ademas de fortalecer la salud mental de los
jévenes y prevenir, pesquisar y tratar los trastornos
afectivos en los jévenes.
Conserjeria madres lactantes y madres con nifios
menores de cinco afios, mujeres embarazadas de MSPAS
hogares en pobreza extrema
Practica preparacién de alimentos madres con
nifios de 6 meses a5 afios MSPAS
Para el afio 2032, reducir en | En el 2032 se habra Disponibilidad de alimentos en el hogar madres con
Seguridad no menos de 25 puntos reducido la nifios menores de 5 afios de hogares en pobreza MAGA
alimentaria y porcentuales la desnutricidon | desnutricidn crénica extrema
nutricional crénicaNen niﬁos/men.ores de | en15 puntos o~ Asistencia técnica y financiera para el incremento
cinco afios, con énfasis en porcentuales en nifios de ingresos en el hogar madres niflos menores de 5 | MAGA

los nifios y nifias de los

menores de 5 afios

anos de hogares en pobreza extrema
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Prioridad
Nacional

Meta Estratégica de
Desarrollo (MED)

pueblos maya, xinka y
garifuna, y del area rural.

Resultado Municipal

(de 66,82 % en 2018 a
51,8 % en 2032).

Productos (bienes, servicios)

Responsable

Nifio y nifia de 1 aflo y menor de 5 afios vacunado

de acuerdo a su edad y esquema de vacunacion MSPAS
Niflo y nifia menor de 5 afios con monitor

|o'y'| enor de 5 afios con monitoreo de MSPAS
crecimiento
Nlno'y nifa menor de 5 afios con suplementacidn MSPAS
de micronutrientes
Nlnoynl!'la c'lc?Zanosymenor de 5 afios con MSPAS
desparasitacion
Nlnq y nlnla menor de 5 afos atendido por infeccion MSPAS
respiratoria
Nif = - -

ifio y nifia m?nor.de 5 afos atendido por MSPAS
enfermedad diarreica aguda
Vigilanci I h

igi anc.la del agua para consumo humano y uso MSPAS
recreativo
Transferencia monetaria condicionada madres de MIDES
niflos menores de cinco afos
Monitoreo de crecimiento MSPAS
Suplementacion hiero y acido félico, monitoreo de MSPAS
embarazo, inmunizacion y atencién de parto
Proteccidn fuentes de agua comunidades rurales Municipalidad
Vigilancia del agua (cloraciéon municipios) MSPAS
Sistemas locales de agua y saneamiento ambiental L

. guay Municipalidad

en comunidades rurales
Vigilancia nutricional comunitaria SESAN
Educacion sanitaria ambiental SESAN
Monitoreo participativo comunitario SESAN

Proteccion social y
reduccién de la

Para 2030, potenciary
promover la inclusién social,

Para el 2032, se ha
reducido el consumo

Sensibilizar y capacitar a la comunidad educativa en
la tematica de prevencién del consumo de drogas y

Municipalidad/Gobernacié
n/MINEDUC/MSPAS/Iglesi
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Prioridad Meta Estratégica de
. Resultado Municipal Productos (bienes, servicios Responsable
Nacional Desarrollo (MED) “ unicip " 2 IR P
pobreza econdmica y politica de de alcohol y drogas en | alcohol as

todos, independientemente
de su edad, sexo,
discapacidad, raza, etnia,
origen, religion o situacion
econdmica u otra condicion

la poblacion

Crear mecanismos para el seguimiento de las
denuncias por parte de la poblacién

Gobernacién/Municipalida
d/COCODES

Establecer dentro del reglamento municipal la
regulacion de consumo de bebidas alcohdlicas en
tiendas de abarrotes o conveniencia

Municipalidad/PNC

Crear mecanismos de coordinacion con la PNCy
COCODES de la comunidad para que establezcan
horarios para que las tiendas cierren en horarios
adecuados y no consuman bebidas alcohdlicas en
dichos establecimientos

Municipalidad/PNC/COCO
DES

Promover estrategias en el ambito escolar,
comunitario y laboral, que permitan fortalecer
factores de proteccion para tener una vida libre de
drogas.

Municipalidad/Gobernacio
n/MINEDUC/MSPAS/Iglesi
as

Proveer a los adolescentes de oportunidades para
gue aprendan las destrezas esenciales necesarias
para una vida sana, productiva y libre de drogas y
alcohol

Municipalidad/Gobernacié
n/MINEDUC/MSPAS/Iglesi
as

Implementar dentro de la oficina de la nifiez y
adolescencia personal para atender a nifos y
jévenes en temas culturales, musica y otros para
que tengan una mejor calidad de vida

Municipalidad/Cooperativ
a el Recuerdo/Ministerio
de Cultura y Deporte

Brindar a la poblacidn capacitaciones en diversas
areas para que los nifios y jovenes tengan una vida
libre de vicios.

Municipalidad/INTECAP/
MINEDUC

Orientar a las familias para lograr la comunicacion
asertiva entre padres e hijos, en un ambiente de
mutua comprension y respeto, teniendo como
principios fundamentales el amor y los limites.

Municipalidad/Gobernacié
n/MINEDUC/MSPAS/Iglesi
as
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Prioridad Meta Estratégica de
. Resultado Municipal Productos (bienes, servicios Responsable
Nacional Desarrollo (MED) P ( ¢ ) P
Promover estrategias para prevenir el consumo de | Municipalidad/Gobernacié
drogas y alcohol en las comunidades a través de la | n/MINEDUC/MSPAS/Iglesi
formacion de agentes multiplicadores. as
Fortalecimiento institucional mediante MINEDUC
Para 2030, velar por que Para 2032, todos las -, e
» . = ; contratacion de personal calificado
todas las nifas y todos los nifias y nifios tienen — —
s o N Implementacién de programas de evaluacién para . .
nifios tengan una ensefianza | una ensefianza . i L o MINEDUC/Universidades
. . . . . L. catedraticos en los niveles basico y diversificado
primaria y secundaria Primaria, Basica 'y -
., . ) - Implementar programas de capacitacién
Educacion completa, gratuita, Diversificado de . .
N . . permanentes basados en los resultados de las MIDEUC/Universidades
equitativa y de calidad que | calidad que produzca . o
evaluaciones (catedraticos y alumnos)
produzca resultados de resultados de ol " d ientizacion dirieid
aprendizaje pertinente y aprendizaje mp;:-mer:j a; prc.)l.gramas Ie_ conluen @acu:n dmlgl ° MINEDUC/Iglesias/
efectivo. pertinentes a Pa res de familia para e |nyo ucramlerl ode los COCODES/MSPAS
mismos en el proceso educativo de los hijos
Crear mecanismos para atraer inversion Municipalidad
agroindustrial en el municipio
Implementacién de la oficina de fomento S
P . L Municipalidad
econémico municipal
Fomentar el ecoturismo en el municipio (Cascadas Municipalidad/INGUAT/P
Para 2030, elaborar y poner , P " | NC/MICIVI/Bomberos
. . Para 2032 se han rios, lagunas) :
en prdactica politicas Voluntarios
. asegurado las - - —
Impulso de la encaminadas a promover un L Asegurar a las mujeres mejores condiciones de L
. ., . . condiciones para la , Municipalidad/Sosep
inversion y el turismo sostenible que cree eneracién de acceso a empleo (Guarderias)
empleo puestos de trabajoy & Implementar mecanismos de certificacion para

promueva la culturay los
productos locales.

empleos decentes vy
de calidad

oficios y trabajadores empiricos

Municipalidad/INTECAP

Mejorar la formacidn y capacitacion para la
productividad para que se incrementen las
oportunidades laborales y las buenas practicas de
produccion en el municipio

Municipalidad/INTECAP/U
niversidades

Beca de educacién superior entregada a
adolescentes y jévenes

MIDES

83



Prioridad
Nacional

Meta Estratégica de
Desarrollo (MED)

Resultado Municipal

Productos (bienes, servicios)

Responsable

Beca de empleo entregada a adolescentes y

., MIDES
jovenes

Beca artesano entregada a jovenes y adolescentes | MIDES
Fortalecimiento de los Comités Comunitarios de MSPAS/MAGA

Salud

Implementar programas de cultivos alternativos

MAGA/Municipalidad/
COCODES

Fortalecimiento

Crear instituciones eficaces,

Para 2032, se ha
disminuido la tasa de

Promover estrategias en el ambito escolar,
comunitario y laboral, que permitan fortalecer
factores de proteccidn para tener una vida libre de
droga y alcohol

Municipalidad/Gobernacié
n/MINEDUC/MSPAS/Iglesi
as

institucional, responsables y delitos cometidos Servicios de seguridad preventiva y del delito PNC/Municipalidad/Tercer
seguridad Y| transparentes a todos los contra el patrimonio Viceministerio
justicia niveles de las personasen 7 | Operativos conjuntos de impacto PNC
puntos Servicios de seguridad policial en areas de mayor
incidencia criminal PNC
Servicios de investigacion criminal PNC/MP
Gestidn forestal municipal y comunal apoyada a INAB/CONAP/MARN//MA
través de la capacitacidn y extensién para facilitar | GA/ MAGA
el acceso a programas de incentivos forestales
Disponibilidad  y Bosques naturales, plantaciones y sistemas INAB/CONAP/MARN//MA
Para el 2032, se ha agroforestales bajo manejo sostenible, mediante GA/ MAGA
acceso al agua vy |Para 2030, lograrla . . . . . .
L, - . mantenido la mecanismos de incentivos y Licencias Forestales.
gestion de los orden‘.a\c.lon sostenibleyy el cobertura forestal del | Capacitaciones a personal de instituciones INAB/CONAP/MARN//MA
recursos naturales | UsO eficiente de los recursos territorio en 2881.98 |responsables de aplicar la normativa forestal GA/ MAGA

naturales

(ha)

vigente

Establecer plantaciones forestares con fines
energéticos y que permitan incrementar la oferta
de lefia, de acuerdo con los contextos biofisicos y
socioecondémicos de la poblacion

INAB/Municipalidad/MAR
N
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Prioridad
Nacional

Meta Estratégica de
Desarrollo (MED)

Resultado Municipal

Productos (bienes, servicios)

Responsable

Autoridades, organizaciones, lideres locales,
estudiantes y maestros, informados y
sensibilidades sobre el uso sostenible del bosque
para mejorar la gobernanza y promover una cultura
forestal tendiente a incrementar la legalidad y
reducir la conflictividad en torno al uso del bosque.

INAB/Municipalidad

Productores forestales propietarios de bosque
natural bajo manejo con Licencia Forestal vigente,
fueron monitoreados para verificar la correcta
ejecucion de los planes de manejo autorizados

INAB/Municipalidad

Concesiones Forestales Comunitarias fortalecidas
con el apoyo a la organizaciéon y participacién en
actividades de manejo forestal sostenible.

INAB/Municipalidad

Gestion Forestal Municipal y Comunal fortalecida a
través de la capacitacion y extension forestal, para
facilitar el acceso a Programas de Incentivos
Forestales.

INAB/Municipalidad

Asegurar una gestion adecuada de los actuales
procesos de recoleccidn, manejo, clasificacion, y
separacién de desechos solidos

Municipalidad/MARN

Fortalecimiento y ampliacién del tren de
recoleccion de basura en base al diagnéstico
realizado

Municipalidad/MARN

Brindar acceso a fuentes de agua, saneamiento
ambiental y vivienda que satisfaga las condiciones
de vida de la poblacién

Municipalidad

Establecer humedales artificiales como alternativas
de menor costo a plantas de tratamiento de aguas
residuales en la cuenca de los rios

Municipalidad/INFOM/MA
RN

Brigada municipal fortalecidos con capacidad de
respuesta para el monitoreo y combate de

Gobernacion
departamental/INAB,
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incendios forestales

CONAP, CONRED, SIPECIF,
MARN, MINDEF, SCEP,
ANAM, PNUD,
Municipalidad

Promover alternativas a la quema en agricultura
para evitar incendios forestales y degradacion de
los ecosistemas por la actividad antrépica 'y
deterioro de los recursos naturales

MAGA/Municipalidad

Ordenamiento
territorial

El 100% de los municipios
cuentan con planes de
ordenamiento territorial
integral que se implementan
satisfactoriamente.

Para el 2032, se ha
asegurado la
infraestructura vial
necesaria para
garantizar el
crecimiento
econdmico inclusivo
del municipio

Incentivar el crecimiento econédmico mediante el
mejoramiento y la ampliacién de la conectividad
intermodal y de transporte que facilite la
movilizacidn de las personas

MICIVI/COVIAL/Municipali
dad

Mantenimiento de la red vial del municipio

MICIVI/COVIAL/Municipali
dad
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5.6 Categorias de usos del territorio

Dadas las caracteristicas fisicas, sociales y ambientales del territorio se han definido 4 categorias
de uso:

e Rural

e Proteccidon y uso especial
e Urbana

e Expansion urbana
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Mapa 7. Categorias de Usos de Territorio municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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5.7 Directrices para las categorias de uso del territorio

Rural

Incentivar el uso adecuado del territorio destinado a la producciéon de cultivos
permanentes combinados con cultivos anuales

Incentivar el uso adecuado del territorio destinado a la produccién agropecuaria con un
manejo integrado de los recursos suelo y agua.

Incentivar el uso adecuado del territorio destinado a la produccién agricola intensiva
moderada con practicas de conservacion del suelo

Protecciéon y uso especial

Regular las actividades y dindmicas econdmicas, sociales y culturales que se desarrollan
en los territorios con mayor exposicién a deslizamientos

Promover y asegurar la sefializacién adecuada y circulacidn continua del transporte de
carga y transporte de personas en los corredores viales, y lograr una accesibilidad
universal y segura para la movilidad peatonal en el contexto inmediato de dichos
corredores viales.

Proteger las fuentes de agua para su uso actual y el de las futuras generaciones,
incluyendo las areas de influencia directa e indirecta de las zonas de recarga hidrica

Urbana

Fortalecer y complementar la dotacién de servicios publicos en las areas donde
predominantemente habita la poblacién, bajo criterios tipolégicos de construccion,
criterios de edificabilidad y criterios de convivencia social y cultural mediante la
articulacién del espacio publico.

Ordenar y regular la movilidad (vehicular y peatonal) mediante el establecimiento de los
equipamientos urbanos necesarios para las actividades comerciales y mediante la
ubicacién de actividades comerciales, que segun su tipo y escala, permitan satisfacer las
necesidades de oferta y demanda de las dreas urbanas y rurales del municipio.

Incentivar el uso adecuado para la combinacién de vivienda y comercio, y actividades
gue sean compatibles entre si, de tal manera que su impacto en el entorno inmediato
pueda ser regulado.
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Promover los espacios destinados a la transformacién socio-econdmica del territorio
para el establecimiento de grandes intervenciones de desarrollo, con la regulacion y
control de su impacto vial y ambiental en el entorno inmediato.

Proteger las fuentes de agua para su uso actual y el de las futuras generaciones,
incluyendo las areas de influencia directa e indirecta de las zonas de recarga hidrica.

Expansion urbana

Incentivar el uso adecuado para la combinacién de vivienda y comercio, y actividades
gue sean compatibles entre si, de tal manera que su impacto en el entorno inmediato
pueda ser regulado en las areas urbanas no consolidadas y en las areas identificadas para
el crecimiento urbano.

Definir el uso adecuado del territorio y su entorno inmediato para el establecimiento del
equipamiento urbano, relacionado con actividades de ocio, recreacién, culturales,
educacion superior, religiéon, carceles, cementerios y otros complementarios vy
compatibles en las dreas urbanas no consolidadas y en las dreas identificadas para el
crecimiento urbano.

Fortalecer y complementar la dotacidon de servicios publicos, en las areas urbanas no
consolidadas y en las dareas identificadas para el crecimiento urbano para el
establecimiento de vivienda bajo criterios tipoldgicos de construccion, criterios de
edificabilidad y criterios de convivencia social y cultural mediante la articulacién del
espacio publico.

90



5.8 Subcategorias de usos del territorio y lineamientos normativos de ordenamiento territorial

5.8.1 Categoria — Rural
Espacio fisico del territorio con baja densidad poblacional caracterizado por alta dispersion
de lugares poblados y paisaje predominantemente agricola y forestal y disponibilidad de

recursos naturales renovables y no renovables.

Se ha clasificado una (3) sub-categoria:

Tabla 6. Sub Categorias Rural del municipio de Santa Rosa de Lima

Rural - | v Cultivos anuales v Infraestructura v Industriay
Agroforesteria v' Cultivos productiva comercio mayor
con cultivos permanentes (con buenas v’ Vivienda de alta
v' Sistemas practicas de densidad
permanentes y . . .
silvopastoriles manufactura) v’ Actividades que
anuales v’ Actividad impliquen roza,
agropecuaria con tumba y quema
Es el area gestién integrada
zonificada de del recurso hidrico
acuerdo con el
plan de uso de
suelo para el
cultivo de café, y
arboles  frutales
con gestion
integral de
conservacion de
uso de suelo y
recursos hidricos.
Rural - Actividad | v Cultivos anuales v’ Actividad v’ Agricultura
agropecuaria con Cultivos agropecuaria con extensiva
manejo integrado permanentes buenas practicas v’ Ganaderia
v’ Cultivo de ciclo corto agricolas (uso de extensiva
de recursos . A o
Sistemas agroquimicos (actividades que
naturales silvopastoriles controlados) impliquen roza,
v" Agroindustria v’ Actividad tumba y quema)
Es el drea agropecuaria con
zonificada de gestion integrada de
acuerdo con el los recursos
plan de uso de naturales
v’ Infraestructura
suelo que cuenta .
o productiva (con
con limitaciones buenas practicas de
de pendiente y/o manufactura)

91



profundidad,

permiten el
desarrollo de
pastos naturales o
cultivados y/o
asociados con
especies arboreas.

Rural - Agricultura
con mejoras

Es el drea
zonificada de
acuerdo con el
plan de uso de
suelo con
limitaciones  de
uso  moderadas
respecto a la
pendiente,

profundidad,

pedregosidad y/o
drenaje. Para su

cultivo se
requieren

practicas de
manejo v

conservacion de
suelos asi como
medidas
agronomicas
relativamente
intensas y acordes
al tipo de cultivo
establecido.

Cultivos anuales
Cultivos
permanentes

Cultivo de ciclo corto
Sistemas
silvopastoriles

v' Actividad

agropecuaria con
gestion integrada
del recurso suelo
(practicas de
conservacion del
suelo)

v Infraestructura

productiva

v (con buenas

practicas de
manufactura)

v’ Agricultura de
laderas

v’ Industria y
comercio
mayor

v’ Vivienda de
alta densidad

v’ Actividades
qgue impliquen
roza, tumbay
quema
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Mapa 8. Sub categorias de uso del territorio de la Categoria Rural, municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

A\

© cabecera_municipal
—:Ri0s
—— Carretera departamental
[] timite urbano

Subcategorias
Rural - Agricultura con mejoras

Rural - Agroforestaria con cultivos permanentes y anuales
s < o 3a/Rosa de Lima

I Rural - Actividad agropecuaria manejo integrado recursos naturales
[ Limite municipal

Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima
Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019




5.8.2 Categoria — Proteccidn y uso especial

Son 4dreas localizadas en suelo urbano, rural o de expansion, que por sus caracteristicas
particulares (geograficas, de espacio natural, servicios y espacios publicos, de amenaza y riesgo,
paisaje urbano y ambiental) de uso especial o proteccidn, requieren de un manejo y/o regulacién

diferenciada.

En el municipio se han clasificado cuatro (4) sub-categorias:

Tabla 7. Sub Categorias Proteccion y Uso Especial del municipio de Santa Rosa de Lima,

Santa Rosa
Proteccion - v' Carreteras v'  Equipamiento para |v  Vivienda
Corredores viales | Y Vias férreas el tratamiento de v"Industria
v' Puentes desechos liquidosy |v" Comercio
Area de v' Ciclovia sélidos v' Equipamiento
. v' Caminamiento v' Expendios de educativo y de
conservacion y € i
L (movilidad peatonal combustibles salud
proteccion para . . .
futuras segura) v' Centros de servicios |v' Equipamiento
. relacionados con el urbano
ampliaciones de los
) transporte de carga
corredores viales.
y transporte de
(10 metros de lado .
pasajeros
alalado desde el
eje para camino
departamental y 5
metros de lado a
lado desde el eje
para camino
municipal)
v' Restaurar el bosque |v' Turismo ecoldgico v' Talailegal
de galeria en de muy bajo v' Vivienda
Proteccién - cuencas prioritarias impacto ambiental |v" Industria
Zonas de recarga |¥  Establecer v' Actividades v" Explotacion
hidrica hur'n‘e'dales recreativas, mmgra '
artificiales culturalesy v' Equipamiento
) como alternativas de deportivas de muy para desechos
Area identificada . -
) menor costo a bajo impacto liqguidos y
para el manejo plantas de ambiental sélidos
|ntegral. y Tratamiento de v Equipamiento
proteccion de las aguas residuales en educativo y de
cuencas las cuencas salud
hidrograficas  del prioritarias, como v' Equipamiento
municipio. respuesta a la de seguridad y
problematica de emergencias
arrastre de

94



sedimentos y
contaminantes por
aguas residuales de
los nucleos urbanos
y agroquimicos
Recuperacién,
proteccién y
conservacion del
bosque
Recuperacién de
zonas degradadas

Bosques de Si se encuentran v" Equipamiento
recuperacion, lugares poblados de salud y
Uso especial - proteccion y dentro de estas dreas educativo
Conflicto limites conservacion de la se permitira seguir v" No se permite
municipales l:jiodiversidad brindando !os bajo ningun
(PROPUESTA) Areas de reserva sgrvnaos basicos mc?tivc? la
natural siempre y cuando el ubicacion de
i lugar poblado se nuevas viviendas
Area identificada encuentre registrado o0 asentamientos
por conflictos ante el INEy en humanos
derivados de la falta cumplimiento de lo
de definicién de que esta institucion
limites existentes establezca,
entre dos 0 mas considerando que
o debe haber estado
municipios registrado en afios
anteriores
Mejoramiento de
equipamiento local
] Recuperacion de la Infraestructura vial v" Vivienda
Proteccion - capa vegetal Comercio (Cuandoes | v Equipamiento
Amenaza a Bosques de posible realizar educativo y de
deslizamientos recuperacion y medidas de salud
proteccion mitigacion) v" Equipamiento

Area identificada
para el manejo
integral y
recuperacion de la
cobertura boscosa

Obras de mitigaciény
manejo de taludes

Industria (Cuando es
posible realizar
medidas de
mitigacion)
Equipamiento para el
tratamiento de
desechos liquidos y
desechos sdlidos

de seguridad y
emergencias
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Mapa 9. Sub categorias de uso del territorio de la Categoria Proteccion y Uso Especial municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima
Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019
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5.8.3 Categoria Urbana

El urbanismo se ha considerado como espacio fisico con alta densidad poblacional, concentracion

de vivienda, comercio, industria, servicios bdsicos, edificios institucionales y gubernamentales,

espacios publicos interconectados por vias de transporte y redes de comunicacion.

Es la clasificacion del suelo que se encuentra dentro del perimetro del casco urbano, se han

identificado cinco (5) subcategorias que se describen en la tabla siguiente:

Tabla 8. Sub Categorias Urbanas del municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

v’ Centros de
Urbano  Mixto = | v vivienda unifamiliar y Equipamiento de Ftr)watugn de
Comercio Vivienda- multifamiliar salud. fberta
v . . ) . v’ Gasolineras
Estacionamientos Equipamiento .
. . hicul £d ) v’ Expendios de
Area destinada a la para vehiculos ucativo bebidas
combinacién de v L'ocale’s Comerciales Expendios gas alcohdlicas
- v'  Librerias propano. )
vivienda con ) e v’ Bares
) v" Farmacias Purificadoras de agua v Cent
comercio de v" Tiendas Salones de usos en ros. |
pequefia escala v" Salones de Belleza multiples comerciales
v ) v’ Bodegas
Restaurantes Funerarias )
v Industria
v" Hoteles Hoteles
v Moteles
v Torres de
telefonia
v" Vivienda Vivienda unifamiliar v" Industria
Urbana — Vivienda multifamiliar Equipamientos de | v° Expendios de
v' Comercio compatible salud material
con la actividad/uso Comercio regulado combustible
residencial (temporal: plaza de | v/ Discotecas
; ) v' Equipamientos dia, ferias, culturales, (Espacios
Area destinada a la educativos. etc.) abiertos al
ubicacion de Iglesias publico)
viviendas y Deportivo v' Comercio de
complejos (polideportivos: mediana y gran
habitacionales con cancha}s) . esc.ala )
- . . Expendio de bebidas | v/ Equipamientos
los servicios basicos. s .
alcohdlicas especiales:
Restaurantes centros
Equipamientos comerciales,
publico- carceles,
administrativo cementerios,
plantas de
tratamiento de
desechos
sélidos/liquidos,
rastros,
subestaciones
eléctricas,
emergencia,
otros no

compatibles con
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el uso de
vivienda.

Urbana — Uso
industrial

Area destinada a
establecimientos
dedicados al
conjunto de
operaciones, que se
ejecutan para la
obtenciony
transformacion de
primeras materias,
asi como su
preparacion para
posteriores
transformaciones,
incluso el envasado,
transporte y
distribucion.

v' Industria pesada y
liviana. Actividades
comerciales
complementarias y
compatibles.
Equipamiento de
seguridad y
emergencias.

v" Equipamientos para el

manejo de desechos
sélidos y liquidos.
Rastro. Cementerio

v' Vivienda.
Equipamientos
para educacion,
saludy
recreativos

Urbana —
Equipamiento

Area destinada que
proporciona ala
poblacion las
dotaciones que
hagan posible su
educacion, su
bienestar y salud y
los servicios sociales
y administrativos
propios de la vida
urbana.

Universidades,

educativos, centros de

salud, iglesias,
cementerios, centros

comerciales, estaciones

de policia, estaciones

de bomberos, parques

recreacionales, areas
verdes, canchas
polideportivas

Vivienda. Comercio de
mediana y pequefia
escala. Equipamientos
para el manejo de
desechos sdlidos y
liquidos. Rastro.

v" Industria en
general.
Comercio de
gran escala.

Urbana -
Transformacién
socio-econdmica
territorial

Area destinada al
establecimiento de
grandes
intervenciones de
desarrollo, con la
regulacion y control
de su impacto vial y
ambiental en el

Parques industriales

Parques comerciales

Educacién superior o

especializada

v’ Comercio

v’ Pequefia y mediana
empresa

v’ Tecnologias de la
informaciony
comunicacion

v’ Equipamiento de

seguridad y

emergencias

AN NN

Vivienda

Comercio de pequefia
y mediana escala
Actividades
recreativas, culturales
y deportivas abiertas al
publico

Expendios de
combustible
Equipamiento
educativo y de salud
Equipamiento para
tratamiento de
desechos liquidos y
sélidos

v’ Centros de
privacién de
libertad y
correccionales.

v’ Rastros

v Cementerios
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entorno inmediato.
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Mapa 10. Sub categoria de uso del territorio de la Categoria Urbana, Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima
Elaboracidn: Especialista en Planificacién y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019
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5.8.4 Expansion Urbana
La categoria de expansidn urbana, es un espacio del territorio en donde existen las caracteristicas

adecuadas y seguras para la consolidacion de un nuevo habitat urbano.

Se han identificado dos (2) subcategorias:

Tabla 9. Sub Categorias Expansion Urbana del municipio de Santa Rosa de Lima,
Santa Rosa

Expansion urbana Vivienda unifamiliar | v" Hoteles Centros de
—Uso mixto y multifamiliar. v Restaurantes privacion de
comercio-vivienda Comerflo . en |v Expendios delgfas Ilberta.d.
pequefia y mediana |v' Talleres mecénicos Industria
. . escala v' Equipamiento de Comercio a
Area destinada a la . . L2
o Estacionamientos educacién gran escala
combinacion de - v . R .
iend publicos. Equipamiento de Gasolineras
vivienda con salud Moteles
comercio de V' Actividades
pequefia escala recreativas,
deportivas y
culturales
Vivienda v’ Vivienda unifamiliar Industria
Expansion urbana multifamiliar v Equipamientos de Expendios de
L Comercio compatible salud material
— Vivienda g . .
con la actividad/uso | v Comercio regulado combustible
residencial (temporal: plaza de Discotecas
Equipamientos dia, ferias, culturales, (Espacios
Area destinada a la educativos. etc.) abiertos al
ubicacién de v’ lglesias pblico)
viviendas y v Deportivo Comercio de
. (polideportivos: mediana y gran
complejos
habitacional canchas) escala
a |taC|.o.na esl .con v' Expendio de bebidas Equipamientos
los servicios basicos. alcohdlicas especiales:
v’ Restaurantes centros
v' Equipamientos comerciales,
publico-administrativo carceles,
cementerios,
plantas de
tratamiento de
desechos

sélidos/liquidos,
rastros,
subestaciones

eléctricas,
emergencia,
otros no
compatibles con
el uso de
vivienda.
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Mapa 11. Sub categoria de uso del territorio de la Categoria Expansiéon Urbana, Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima
Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019
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V1. DIRECTRICES GENERALES PARA LA GESTION Y SEGUIMIENTO DEL PDM-OT

6.1 Gestion

El PDM-OT es el instrumento que permite orientar el desarrollo territorial y el desarrollo
en si del municipio y por lo tanto se constituye en la guia de soporte para la formulacién
de los diferentes proyectos a ejecutarse en el municipio en los préoximos 15 afios.

El PDM-OT, por el hecho de haberse formulado de manera participativa, con
representacion de los diferentes actores locales, constituye una herramienta de propiedad
municipio, no del gobierno municipal actual, por lo tanto, este debe apropiarse por la
poblacion para el desarrollo general y la Municipalidad convertirse en un facilitador del
proceso.

La gestién del Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial, PDM-OT,
corresponde a la Mesa Técnica de Ordenamiento Territorial del Municipio en coordinaciéon
con la Municipalidad Local. Lo recomendable es que si la municipalidad no cuenta con
una Direccion o Departamento de Ordenamiento Territorial lo creen para que exista una
unidad gestora interna dentro del Gobierno Municipal.

Para la adecuada gestion del PDM-PT, se necesitan cumplir con las siguientes estrategias:

6.1.1 Estrategia de comunicacion y promocién

Para lograr que las autoridades, instituciones, organizaciones sociales y poblacién en
general, se apropien del PDM-OT, se tendra que disefiar e implementar un plan de
comunicacion y divulgacién para socializar a todos los sectores de la poblacidn sobre el
proceso que se esta realizando y asegurar asi su participacion y cooperacion.

6.1.2 Coordinacion Interinstitucional

Algunas de las metas propuestas en el PDM-OT, requieren para su alcance acciones de cada
institucion presente tanto a nivel municipal como departamental de forma coordinada. Es decir,
gue cada quien hace la parte que le corresponde desde sus competencias.

6.1.3 Elaboracidn, aprobacion y aplicacién del reglamento del POT

Para implementar el POT, es indispensable elaborar el reglamento del POT con base en el plan de
uso del suelo; luego sera revisado y aprobado por el Concejo Municipal, seguidamente sera
publicado en el Diario de Centroamérica para poder aplicarlo por parte de la municipalidad.
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6.1.4 Actualizacion y elaboracidn de instrumentos o normativas municipales

Para implementar el POT, la municipalidad debera actualizar o elaborar los siguientes
instrumentos: Reglamento de construccidén, Reglamento para el transporte colectivo y de carga,
Base Inmobiliaria Georreferenciada, Plan de movilidad y su reglamento, Plan de expansidn urbana
y su reglamento, Reglamento uso de agua, Reglamento zonas agricolas extensivas y otros
instrumentos que se consideren necesario.

6.2 Seguimiento

El seguimiento esta estrechamente relacionado a la gestidn y aunque la responsabilidad mayor
estd en los entes ejecutores de los proyectos, es la Mesa Técnica de Ordenamiento Territorial y la
oficina encargada del ordenamiento territorial de la municipalidad, los directamente responsables
del seguimiento de los proyectos en ejecucidn, asi como de la vigencia e implementacién del PDM-
OT.

El seguimiento por parte de competencias municipales se realizara mediante el instrumento de
gestién PEI-POM-POA el cual la municipalidad deberd formular:

Plan Estratégico Institucional (PEI)

Es el instrumento que define las estrategias e intervenciones institucionales en el marco de su
competencia, en respuesta a la priorizacién de los resultados, productos estratégicos y
lineamientos normativos definidos en el PDM-OT, en la Politica General de Gobierno y en
concordancia con las Prioridades Nacionales de Desarrollo.

Plan Operativo Multianual (POM)

Es el instrumento que permite fundamentar la demanda de recursos presupuestarios de mediano
plazo, orientar el quehacer institucional en un periodo de, al menos, cinco afios. También se

vincula con el marco estratégico institucional y la planificacion operativa anual.

Plan Operativo Anual (POA)

Se deriva del Plan Operativo Multianual y constituye una orientacién para que las entidades
desarrollen la programacion de los productos, bienes o servicios que se entregaran a la poblacion.
Incluye la inversidn y el funcionamiento de la entidad en el afio fiscal correspondiente.

La mesa técnica PDM-OT se constituye en una instancia de seguimiento que coordinara, entre
otras acciones:
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Revisién de indicadores contenidos en los instrumentos de planificacién generados
en el proceso.

Disponer de una herramienta para el seguimiento al PDM-OT.

Actualizacidn de informacidn y estadisticas municipales.

Analisis de indicadores en funcién de la problematica del municipio y el alcance de
las metas propuestas.

Presentar al pleno del CODEDE, COMUDE, iniciativa privada, ONG’S y cooperacion
internacional el andlisis para retroalimentacién y propuesta.

Los resultados del seguimiento para adoptar medidas correctivas.
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ANEXOS

Anexo 1. Acta de inicio del proceso del PDM-OT

SA 'rA ROSA DE LIMA

SANTA ROSA

EL INFRASCRITO SECRETARIO MUNICIPAL DE' LA MUNICIPALIDAD DE SANTA ROSA DE LIMA,
DEPARTAMENTO DE SANTA ROSA -

CERTIFICA
Que para el efecto ha tenido a la vista el libro de Sesiones Ordinarias del Concejo Municipal, No. 38, con
autorizacion de Contraloria General de Cuentas con nimero de registro 6706 autorizado el 2 de octubre del afic
2018, en donde aparscs el Acta Ordinaria Nimero. 5-2018 de fecha uno de febrero dal afio dos mil discinueve,
en donde aparecen los puntos que copiados fiteralmente dicen:
QUINTO: Formulacién del Plan de Desarrollo y Ordenamiento Territorial del municipio de Santa Rosa de Lima
Departamento de Santa Rosa. CONSIDERANDO: Que la Constitucién Politica de la Republica de Guatemala, en
el Articulo 253 asigna a las municipalidades la funcién de atender el ordenamiento territorial de su jurisdiccién
¥ que para los efectos correspc itirdn las ord y reglamentos respectivos; y en el Articulo 134
literal b establece que las municipalidades deben estrecha coordinacion con el 6rgano de planificacion
del Estado; Que el Cédigo Municipal Decreto nimero 22-2010, en el articulo 142 establece que las
municipalidades estan obligadas a formulary ejecutar planes de ordenamiento territorial y de desarrollo integral
de sus municipios; y en el articulo 144 establece la aprobacién de los planes de ordenamiento territorial y de
desarrollo integral del municipio. POR TANTO En ejercicio de las atribuciones que le confiere la Constitucién
Politica de la Republica y el Cédigo Municipal. ACUERDA: I) Aprobar el proceso de elaboracién y alineaci6n del
Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial a las Prioridades Nacionales de Desarrollo, contenidas
en el Plan Nacional de Desarrolio K'atun Nuestra Guatemala 2032,y la Agenda 2030 de los Objetivos de
Desarrollo del Milenio (ODS), conformé a la meto’dologla dela Secrétada'd/ Planificacion y Programacién de la
Presidencia, contenida en la Guia metodolégica de plamf'caaén del desarrollo municipal y ordenamiento |
territorial en Guatemala. I1) solicitar 25 geplan el i 0 técnico y metodoldgico, asi como el apoyo
de otras instituciones o actores durante el proceso. .IMWPM como enlace politico a Mardoqueo Santos
Hernandez representante del Concejo mumdpal y como enlace técnico a: Mamos Vinicio Urias Herndndez,
Encargado de !agﬁana Levantemiento del Plun amiento Territorial y Ma’yiiorobduho Avendaiio Joge,
Asistente de I3 Oﬂtf l.eQantarnIento del Plan de ‘gmlentoTernmpal qulgnes tendrén |a responsabilidad
directa de coordi roceso desde Iz fase | hast;Ja fase IV, con la Mesa qﬁ,gla_gtflc?cuén y Ordenamiento  *

Territorial que séﬁﬁaﬁ[é“geré oportunamente,,)ﬂyCertlﬂquese 2 donde: correspoqg ra que el mismo surta

todos sus efe%sl

Aparecen las f ntos Hemandez
Sindico an 1 Primero; Adriana
Solares Culex de’ oncejal Tercero; Erix
Baldemar C o, certifico legible

e ilegible del

Y PARA REMITI CORRESPONDE,
ROSA DE LIMAA{A&IFE@JIAS DEL MES DE MAR:

' é

Visto Bueno:

Av. Prof. Angel Gabriel Ericastilla 2-561 zona 1 Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
TELEFONO: 7844-5734, infomunisri@gmail.com
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Anexo 2. Acta de aprobacién

MUNICIPALIDAD DE
SANTA ROSA DE LIMA,

SANTA ROSA, GUATEMALA, C A,

EL INFRASCRITO SECRETARIO MUNICIPAL DE LA MUNICIPALIDAD DE SANTA ROSA DE LIMA,
DEPARTAMENTO DE SANTA ROSA

CERTIFICA:
Que para el efecto ha tenido a la vista el libro de Sesiones Ordinarias del Concejo Municipal, No. 39,
con autorizacion de Contraloria General de Cuentas con niimero de regisiro 6848 autorizado ei 25 de
marzo del afio 2019, en donde aparece el Acta Ordinaria Ndmero. 45-2018 de fecha ocho de
noviembre del afto dos mil diecinueve, en donde aparece el punto que copiado literaimente dice: ——
CUARTO: El H ble Concejo Municipal del municipio de Santa Resz de Lima, departamento de Santa Rosa.
CONSIDERANDO: Que es necesario el seguimiento oportuno al tema de la elaboracién del Plan de Desarrollo
Municipal y Ordenamiento Territorial (PDM-QT), del municipio de Senta Rosa de Lima, del Departamento de
Santa Rosg, el cual esté orlentado a contribuir con el alcance de las Prioridades Nacionales de Desarrollo y que
en sumomento dicho proceso fue aprobadoe ante este cuerpo colegiado. CONSIDERANDO: Que se ha asesorado
y acompaiado el proceso de actualizacién del Plan de Desarrollo Municlpal y Ordenamlento Territorial (POM-
OT) del municiplo de Santa Rosa de Lima, por parte de la Ing. Ana Elisa Flores Florian, Especialista en Planificacién
y Ordenamiento Territorial de SEGEPLAN, por medio de las fases de: |. Generacidn de condiciones; Il. Diagnostico
¥ Andlisis Territorial y Iil. Planificacién y Ordenamiento Territorial; quien dio a conocer el resultado del trabajo
final de actualizacién y alineacién de! Plan antes en mencidn, en la cual se trataron los puntos mds relevantes
de las diferentes fases metodologicas para la elaboracién de dicho & por lo que al finalizar la
presentacién solicité al pleno someter a consideracion el documento PDM-OT para su aprobacién.
CONSIDERANDO: Que el Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial (PDM-OT), es un instrumentc

de planificacién, y el mismo fue consensuado con entes publicos, privades y sociales que confi el Consejo
Municipal de Desarrollo {COMUDE), CONSIDERANDO: Que el Decreto 12-2002, Cdigo Municipal en los articulos
04, 22, 23, 56 y 142, se constituye como el marco legal y juridico en ria de f lacién y ejecucién de

planes, programas y proyectos de desarrollo integral del municipio. POR TANTO: En ejercicio de las atribuciones
que le conflere los articulos 253 y 254 de la Constitucién Politica de Ia Replblica de Guatemala, y los articulos
03, 07, 35 literzl a), 142 y 143 del Decreto 12-2002, Cédigo Municlpal, por Imidad. ACUERDA: 2) Aprobar el
Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial del municipio de Santa Rosa de Lima, departamento de
Santa Resa, dicho plan debera socializarse ante el Consejo Municipal de Desarrolio y 2 |as demés entidades con
Incidenciz en el territorio para su eiemdén y seguimienta. b) Certifiquese donde corresponde para que el
mismo surts todos sus efectos legales correspondi
Aparecen las firmas legibles e ilegibles del Honorable Concejo Municipal Mardoqueo Santos
Hernéndez Sindico Primero; Juan Francisco Sil Urias Sindico Segundo, Pedro Donis del Cid,
Concsjel Primero; Adriana Solares Culex de Urias Concejal Segundo; Maria Angelica Moran
Moreira de Davila Concsjal Tercero; Erix Baldemar Camey Mufioz Concejal Cuario; sicalde
municipal sefior Llan Carlos Davila Arévalo, certifico legible e ilegible del secretario Municipal Eimer
Pineda Rafael, estén los selles respeciivos,
Y PARA REMITIR A DONDE CORRESPONDE, EXTIENDO, SELLO Y FIRMO LA PRESENTE EN
SANTA ROSA DE LIMA A LOS VEINTICINCO DIAS DEL MES DE NOVIEMBRE DEL ANO DOS
EVI

Visto Bueno:

Av. Prof. ANGEL GABRIEL ERICASTILLA 2-57 ZONA 1 SANTA ROSA DE LIMA, SANTA ROSA
TELEFONO: 7844-5734
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Anexo 3. Indicadores actualizados y breve analisis

5) Dato del indicador
4) Indicadores 6) Fuente
Da;%::se 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
63,90% 45.46% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
18% 8.72% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
21.68 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
0,631 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
s/d 74 70 68 81 84 69 86 79
0J - Juzgado de Paz
s/d 35 28 33 41 36 40 38 37
INE - Censo 2002
s/d s/d s/d s/d s/d 1,381 s/d s/d
s/d s/d s/d s/d s/d 516 s/d s/d | CIV-2013
s/d s/d s/d s/d s/d 865 s/d s/d
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5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;%bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Tasa de mortalidad infantil (menores de
1afio) 5.2% 31 | 434% | 552% | s/d | 478% | 7.71% | 291 | s/d
Tasa de mortalidad en la nifiez (1a 4
afios) 10.3% 1 0.49% 1.44% s/d 0% 0% 0% s/d
No. de casos de mortalidad materna
0 0 0 0 s/d 0 0% s/d
Tasa de mortalidad general
3.5% 3.97% 2.83% | 33.10% s/d 1.81% 3.21% 2.13% s/d
Incidencia de IRA (Neumonias) en nifios
menores de 5 afios (%)
s/d 37.23% 7.04% | 56.28% s/d 41.98% | 52.92% | 44.79% s/d
Incidencia de Diarreas en nifios menores
de 5 afos (%) )
s/d 10.67% 8.95% 5.11% 14,35% 9.05% 13.93% | 14.51% s/d MSPAS - Memoria de
labores VIGEPI (afio
Incidencia de Sepsis no identificada en mas reciente)
nifios menores de 5 afios (%)
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Proporcion de partos con asistencia
médica
s/d 81.62% | 91.54% | 84.46% s/d s/d 90.95% | 80.23% s/d
Partos atendidos por asistencia recibida,
afios 2016-2017* s/d s/d s/d s/d s/d s/d 203 124
s/d
% de embarazos en nifias (10 - 14 afios) s/d s/d s/d s/d s/d s/d 0 37
s/d
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5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;;bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
% de embarazos en adolescentes (15 -
19 afios)
s/d 33 98 60 s/d s/d 37 23 s/d
Cantidad de médicos por cada 1,000
el s/d 0056 | 0.11 0 s/d s/d 0,05 | 0.099 | s/d
No. unidades de atencién en salud
(Centros y Puestos) por cada 10,000
[EIEE s/d 7 7 7 s/d s/d 7 7 s/d
Tasa de mortalidad neonatal (8 a 28
dias) s/d 0 6,51 3,68 0 0% 2,57 0 s/d
Total
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Lol ekl SEGEPLAN - Ranking
servicio publico de | Urbano s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d Municipal
distribucién de agua
Rural s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Porcentaje de Total s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
sistemas de agua -
que cumplen con las Urbano s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d Siviagua, 2018
normas de calidad Rural s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
%
SlneErEs Total s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
conectados a una
Urb SEGEPLAN - Ranking
red de rbano s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d Municipal
alcantarillado |
pluvial Rura s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d | s/d
Fosa séptica 8,29 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
% de hogares por ’ .
tipo de servicio Excusado Lavable
sanitario (no incluye 20,51 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d | INE-Censo 2002
drenajes) Letrina o pozo
clego 63,27 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
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5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;‘;bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018

% hogares Total /d /d /d /d /d /d /d /d /d
conectados a una > s s 5 5 s 5 5 5
red de Urbano s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
alcantarillado Rural
sanitario i s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
0 BHEEIED Total s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
conectados a una
planta de Urbano s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
tratamiento de
aguas residuales

Rural
que se encuentra SEGEPLAN - Rankin
funcionando s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d - g

— - - Municipal
Gestion y manejo de los residuos y
desechos sélidos. s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
% hogares con Total
servicio de s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
recoleccién de Urbano s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
residuos y desechos |
solidos 2 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Disposicidon de residuos y desechos
sélidos s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Tratamiento de residuos y desechos
solidos s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Monitoreo de caudales de los INSIVUMEH, afio
principales rios s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d disponible
Area de produccion agricola con
sistema de riego (pequefios
productores) (Has.) s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
INAB, MAGA - Mapa
(ha) cobertura forestal 2881.98 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d de Bosques y Uso de
la Tierra 2012
% de dreas protegidas
0 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d | CONAP - SIGAP




5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;‘;bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Ndmero de incendios forestales (2010-
2017) s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d 4 CONRED, INAB
Area con licencia forestal (dentro y
fuera de areas protegidas):
De aprovechamiento forestal s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d 1,62 s/d
Para proteccion
De conservacion
INAB, aios
Area (Has.)de bosque bajo manejo ) ) ) 13.62 ) s/d disponibles
forestal (pinpep) 3,74 5,80 ! 0,36
% del area con incentivos forestales en
relacién al drea con cobertura forestal s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
del municipio
Poblacién Total 3703 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Econémicamente | Hombres 84% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Activa -PEA- )
Mujeres 16% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Agropecuaria 76% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
bilirES 7 e 0% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d INE - Censo 2002
Industria 3%
PEA_Ocupada por s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
rama de actividad Elec, Gas y Agua 0%
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
Construccién 6%| o/ s/d s/d s/d s/d s/d s/d | s/d
Comercio 6% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d | s/d
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5) Dato del indicador

4) Indicadores

6) Fuente
Da;‘l’)::se 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
2%
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
1% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
3% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
1% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
3% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
3% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
17 12 16 14 20 17 13 15
s/d
0 0 4 3 8 7 4 7
s/d MINGOB -
Estadisticas PNC del
0 0 3 0 0 2 0 1 municipio
s/d
s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
s/d
MEM - indice de
Cobertura Eléctrica
92,80% | 95,80% s/d 99,26% s/d 99,77% | 99,87% s/d s/d (afio mas reciente)
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5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;‘;bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
indice de vialidad CIV - 2013
Porcentaje de nifios menores de cinco MSPAS - Memoria de
afios con desnutricion crénica labores VIGEPI
s/D 0 0 0| 14,40%| 26,80% 25% | 24,89% | 66,82%
Porcentaje de nifios en edad escolar con SESAN - MINEDUC,
desnutricion crénica Censo talla-edad
- Hombres s/D 8 12 15 20 15 4 18 12
2‘:&:’50':”"5 <5 MSPAS - Memoria de
s, . labores VIGEPI
desnutricién aguda | Mujeres
s/D 10 10 6 3 11 5 5 6
z""sa Bruta de Total 7207 | 7210% | 67,88% | 6643% | 6719% | 62,83% | 64,88% | s/d s/d
obertura
Preprimaria Hombres 71.01% | 7563% | 70,04% | 7459% | 7028% | 6516% | 64,98% | s/d s/d
Mujeres 73.09 | 6873% | 6581% | 5863% | 6422%| 6057% | 6478%| s/d s/d
(T:asa Brutade | Toal 114,42% | 110,57% | 106,49% | 102,21% | 97.88% | 9287% | 89,01% | s/d s/d
obertura Primaria
Hombres 113,59% | 115,88% | 111,26% | 109,26% | 104,56% | 99,30% | 95.63% | s/d s/d
Mujeres 115,30% | 105,57% | 102,00% | 9557% | 9155% | 86,76% | 8271% | s/d s/d
Tasa Bruta d
czsbae rti:‘raa stico Total 66,74% | 67,33% | 6896% | 6518% | 6215% | 59,04% | 5487% | s/d | s/d l;/lslt le[:tucco Anuario
ISTI
Hombres 64,22% | 66,88% | 7025% | 66,67% | 66,00% | 6370% | 57,72% | s/d s/d
Mujeres 69,07% | 67.75% | 67,77%| 63,83% | 5858% | 54,70% | 52,22% | s/d s/d
Tasa Bruta d
szae rtr:]r: € Total 2420% | 1680% | 1451% | 1810% | 1911% | 1916% | 1994% | s/d | s/d
Diversificado Hombres 32,38% | 2596% | 1945% | 26,52% | 26,66% | 2524% | 23.84% | s/d s/d
Mujeres 16,85% |  8,62% | 10,11% | 10,63% | 1222% | 1358% | 16,36% | s/d s/d
zasa Neta de Total 56.67% | 5265% | 4970%| 49.90% | 49.16% | 4589% | 4804% | s/d | s/d
obertura
Preprimaria Hombres 57,14 | 5375% | 5269% | 56,35% | 51,81% | 46,65% | 49,81% | s/d s/d
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4) Indicadores

5) Dato del indicador

Dato base

PDM 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Mujeres 56.22 | 5159% | 4684% | 43,73% | 46,62% | 4514% | 4633% | s/d s/d
Tasa Neta de Total 9957% | 9376% | 8933% | 8698% | 8219% | 4589% | 77,03 d
Cobertura Primaria Dl 7o 07 1997 967 19% ,89% 03% | s/ s/d
Hombres 97,18% | 97,05% | 91,89% | 9226% | 86,16% | 4665% | 80,92% | s/d s/d
Mujeres 102,09% | 90,67% | 8691% | 82,02% | 7843% | 4514% | 7333%| s/d s/d
Tasa Neta de Total 0 o
ot s 4437% | 4397% | 4622% | 4633% | 4617% | 42.63% | 40,19% | s/d s/d
Hombres 4281% | 4277% | 4731% | 5062% | 4855% | 4548% | 4021% | s/d s/d
Mujeres 4580% | 4507% | 4523% | 42.41% | 4397% | 3997% | 4017% | s/d s/d
Tasa Neta de Total 0 "
e 16,16% | 1142% | 9,89% | 12,38% | 14.41% | 14,03% | 14,68% | s/d s/d
Diversificado Hombres 22,36% | 17,89% | 1343% | 17.23% | 1987% | 1861% | 1873%| s/d s/d
Mujeres 1059% | 564% | 674%| 808%| 943%| 983%| 1095% | s/d s/d
Tasa de desercion
it anual ' Total 1040% | 664% | 725%| 352%| 352%| 056%| 209%| s/d s/d
Preprimaria Hombres 10,36% | 870% | 859% | 391%| 391%| 145% | 2.80% | s/d s/d
Mujeres 1044% |  468% | 575%| 3,00%| 300%| -038%| 139%| s/d s/d
Total 535% | 447%| 523%| 834% | 504% | 266%| 243%| s/d s/d
Tasa de desercion Homb
intra anual Primaria | embres 707% | 574%| 631%| 1020% | 4,09% | 326%| 327%| s/d s/d
Mujeres 356% |  317% | 412% | 634% | 465% | 200%| 152%| s/d s/d
_ Total 13.83% |  970% | 12.92% | 945% | 652% | 418% | 418% | s/d s/d
Tasa de desercion Homb
intra anual Basico ombres 1628% | 9,86% | 1577%| 1028% | 626% | 378%| 283%| s/d s/d
Mujeres 1174% |  957% | 1023% | 867%| 6,78%| 462%| 557%| s/d s/d
T ——— 350% | 1724% | 726%| 746%| 887%| 354%| 558%| s/d s/d
intra anual Hombres 110% | 1081% |  2.65% | 955% | 1273% | 213% | 649% | s/d s/d
Diversificado -
Mujeres 762% | 3455% | 1515% | 2,82% | 1,20% | 7.,58% | 4,35% | s/d s/d
Tasa de repeticion | Total 812% | 887% | 849% | 1012% | 473% | 645%| 4,68%| s/d s/d

6) Fuente
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4) Indicadores

5) Dato del indicador

Dato base

PDM 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Primaria Hombres 1037% | 10,73% | 1064% | 1347% | 642% | 744% | 545%| s/d | s/d
Mujeres 5,96% 6,93% 6,27% 6,68% 4,46% 5,39% 385% | s/d s/d
Total 2,33% 3,05% 6,28% 6,35% 8,44% 2,01% 0,98% | s/d s/d

Tasa de repeticion b

Basico Hombres 4,35% 3,82% 8,17% 8,78% | 10,40% 2,55% 0,95% | s/d s/d
Mujeres 0,74% 2,39% 4,57% 4,05% 6,34% 1,45% 1,03% | s/d s/d
Total 0,00% 0% 1,97% 1,12% 0,44% 1,61% 118% | s/d s/d

Tasa de repeticion

Diversificado Hombres 0,00% 0% | 203%| 177%| 064%| 121%| 063%| s/d s/d
Mujeres 0,00% 0% 1,82% 0,00% 0,00% 2,41% 213% | s/d s/d
Total 91,33% | 8873% | 8637% | 90,79% | 9190% | 89,88% | 88,78% | s/d s/d

Tasa de aprobacion

Primaria Hombres 89,39% | 8594% | 8324% | 8827% | 90,34% | 88,00% | 86,87%| s/d s/d
Mujeres 9329% | 9155% | 8951% | 9338% | 9357% | 9190% | 9084% | s/d s/d
Total 65,85% | 6334% | 73,71% | 7119% | 7833% | 7522% | 7180% | s/d s/d

Tasa de aprobacion

Basico Hombres 58,05% | 5547% | 6658% | 6667%| 72,77%| 69,78% | 6931% | s/d s/d
Mujeres 7217% | 7043% | 80,05% | 7543% | 8416% | 8118% | 7444%| s/d s/d
Total 7899% | 7619% | 6807% | 8341% | 7257% | 7469% | 7323%| s/d s/d

Tasa de aprobacion b

Diversificado Hombres 70,39% | 69,70% | 5727% | 80,99% | 72,92% | 5815% | 6528% | s/d s/d
Mujeres 94,85% | 100,00% | 89,29% | 8841% | 71,95% | 12459% | 83,64% | s/d s/d

Alumnos inscritos Total 0 0 0 Y 1 1 1| sd s/d

indigenas Hombres 0 0 0 0 1 1 1 s/d s/d

preprimaria -
Mujeres 0 0 0 0 0 0 0| s/d s/d
Total 0 1 8 10 5 0 10| s/d s/d

Alumnos inscritos Homb

indigenas primaria omores 0 1 6 8 3 0 5 s/d s/d
Mujeres 0 0 2 2 2 0 5| s/d s/d

6) Fuente

118



5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;‘;bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Total 0 0 2 1 3 0 0| s/d s/d
Alumnos inscritos Hombres
indigenas basico 0 Y 1 0 1 0 0] s/d s/d
Mujeres 0 0 1 1 2 0 0] s/d s/d
Total
Alumnos inscritos o 0 0 1 0 0 0 1 s/d s/d
indigenas Hombres 0 0 1 0 0 0 1 S/d S/d
diversificado )
Mujeres 0 0 0 0 0 0 0| s/d s/d
Paridad en educacion preprimaria 0,929| 0,9100| 1,0030| 0,8330| 0,9411| 0,9723| 1,0461| s/d s/d
Paridad en educacién primaria 1,044 | 1,0100| 0,9900| 1,0000| 0,9307| 0,9305| 0,9257| s/d s/d
Paridad en educacion basica 0,811| 0,9000 | 1,1200 |0,98759| 0,9529| 0,9140| 0,9417| s/d s/d
Paridad en educacion diversificada 1,723 | 0,2727| 0,5000|0,48592 | 0,5694 | 0,5605| 0,7638| s/d s/d
Promedio de alumnos por docente nivel
Preprimaria 2421  2360| 1371| 1353| 1443| 1263| 1864| s/d s/d
Promedio de alumnos por docente nivel
Primario
fmart 24,7 2317|  2224| 2333| 2294| 2088| 2069 | s/d s/d
Tasa de finalizacidn nivel primaria MINEDUC
91,33% s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d
7 MINEDUC - Anuario
1 1 0,
et & cimel Elosirne 22 s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d s/d Estadistico
Nivel primario s/d s/d s/d 48,97 | 67.90% s/d s/d s/d
% de estudiantes Nivel basico s/d s/d s/d 15,27% s/d s/d s/d s/d
que aprueban la Nivel
evaluacion de . . s/d s/d s/d 4.48 5,08 3,23 2.63 1.85
L. diversificado
matematica
% de estudiantes Nivel primario s/d s/d s/d 55.85 | 65,43% s/d s/d s/d
que aprueban la
evaluacién de Nivel basico s/d s/d s/d 7.88% s/d s/d s/d
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5) Dato del indicador

4) Indicadores 6) Fuente
Da;‘;bmase 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
lectura Nivel
s s/d s/d s/d 2090 | 27,12 15.05 25.44 | 26.85

indice general de gestién municipal

& & e s/d 0,3279 | 0,1932 s/d 0,6234 0,5062 s/d s/d
indice de participacién ciudadana s/d 0,3861 | 0,3839 s/d s/d 0,2776 | s/d s/d
indice de informacién a la ciudadania
: s/d 0,4444 | 0,2919 s/d s/d 0,6179 s/d s/d SEGEPLAN, Ranking
Indice de servicios publicos municipales s/d 0,0772 | 0,6571 s/d s/d 0,1064 s/d s/d Municipal
indice de gestion estratégica s/d 05138 | 0,1663| s/d s/d 0,0622| s/d s/d
indice de gestion administrativa s/d 0,6946 | 0,7143 s/d s/d 0,06 s/d s/d
indice de gestion financiera s/d 0,2590 | 0,2808 s/d s/d 0,313 s/d s/d
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Anexo 4. Lugares poblados por microrregion de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa

Micro region

No.

Comunidad

Categoria

Aldea

Caserio

Barrio

Finca

Total

SANTA ROSA DE LIMA

Santa Rosa de Lima

Cruz de la Misio

El Avispero

El Calvario

El Centro

La Unidn

R R Rk k

El Bordo

EL SALITRE

El Salitre

El Carrizal

Primera Sabana

Yumanes

R Rk -

La Esperanza

Agua tibia

La Central

La Villalyll

EL RINCONCITO

Cerro Alto

La Canoa

El Niagara

Bilbao

Morelia

El Zarzal

Los Prados

El Triunfo

RIR R R R R Rk

El Rinconcito

Belén

El Rodeo

El Rodeito

La Loma

San Antonio Pereira

Las Flores

R R k|-

RlRrlRrRrRrRrRRRIRRRIRIRPRIRRRIRPRIRRRIRIRIPI RIR IR R~

Los Cipreses

PARRAS

Parras

Joya del Caial

La Brea

Sabanetas

R Rk

Parritas

El Terrero

La Valdesa

R W WWWW W W W WW W WWWWWINNNNNNNNNRPRRPRP R R R RPRP

Joya del Caiial

[N

RilrlRrRr|RRr R Rk

CERRO GORDO

Cerro Gordo

La Casita

Laguna de Pereira

Pueblo Viejo

R R k|-

vl un

El Algoddn

Rk k| Rk
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Micro region

No.

Comunidad

Categoria

Aldea

Caserio | Barrio

Finca

Total

Cieneguilla

1

Juny

El Guayabito

Tasajera

Pueblo Ralo

1
1
1

San Jose la llusidn

El Recreo

AMBERES

Amberes

Llano Largo

Rincén Grande

Sabana Larga

La Lefia

Las Bolsitas

Colonia San German

Buena Vista

R R RrR(R| Rk

Santa Modnica

[e) RN N R RN N Nie R RN NN RN RN RN RN RN RN,

Las Victorias

RlRr R RrRIRRRRIRI R R[R[R| R

Totales

16

21

4

16

(5]
~N

Fuente: Elaboracidn propia con informacién de la Direccién Municipal de Planificacién 2019.
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Anexo 5. Mapa 12. Micro-regionalizacién municipal, Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima
Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019
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Anexo 6. Mapa 13. Equipamiento Casco Urbano, Municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima
Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019
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Anexo 7. Mapa 14. Uso de Suelo Casco Urbano, Municipio de Santa Rosa de Lima, Santa Rosa
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Fuente: Base cartogrdfica del IGN, INE, municipalidad de Santa Rosa de Lima

Elaboracion: Especialista en Planificacion y Ordenamiento Territorial, Segepldn, 2019
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