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Resumen  

MODELO DE GESTIÓN DEL PROYECTO :   El proyecto  plantea  la atención  a las personas 

con discapacidad de la parroquia Vuelta Larga del Cantón Esmeraldas,  utilizando la modalidad de 

atención domiciliaria, aplicada por varias instituciones del Estado de atención social, 

concretamente la Vicepresidencia de la República y el Ministerio de Inclusión Económica y Social, 

con la que se pretende disminuir la exclusión; el mecanismo sugerido es llegar directamente al 

domicilio del grupo meta, para formular un diagnóstico de la situación socioeconómica y de salud  

y sobre esa base intervenir en la satisfacción de necesidades de salud,  rehabilitación,   apoyo 

corporal,  jornadas recreativas, ocupacionales; es decir el proyecto pretende  devolverle a la 

persona con discapacidad la voluntad de vivir, de sentirse útil para valerse por sí mismo, recuperar 

su autoestima  con el apoyo y mecanismos de integración con la comunidad y la familia . 

COMPONENTES EN QUE CONSISTE 

1.- Salud y Rehabilitación.- 

Se ha brindado asistencia en  

salud y rehabilitación a 

personas con discapacidad  

en sus domicilios. 

 

El proyecto busca garantizar el derecho a la salud y la 

rehabilitación, estos dos factores van tomados de la mano y en este 

sentido los promotores serán mediadores para coordinar con 

hospitales, casas asistenciales o unidades de rehabilitación, para la 

atención a las personas con discapacidad, a su vez se dispone de un 

rubro económico para este mismo propósito, recetas, ayudas 

medicas, técnicas.  

2.-social.-  Núcleo familiar y 

comunidad sensibilizados 

hacia el apoyo y la inclusión 

de las personas con 

discapacidad. 

Este componente busca vincular a las personas con discapacidad, 

familia y comunidad; para ello el promotor deberá desarrollar 

estrategias que permitan este acercamiento, se trata de ir hacia una 

auto motivación, para que exista una aceptación y reciprocidad 

hacia un ser especial que necesita de afecto, cariño, comprensión, 

valoración, pero más que nada ser incluido socialmente como ser 
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humano, esto es mediante el reconocimiento de sus derechos. 

3.- Capacitación.-   

mejorado nivel  de formación  

de las personas con 

discapacidad  , sus familias,  

mediante la capacitación 

El proyecto en sus objetivos habla de inclusión social, está definido 

proyectar varias temáticas en materia de capacitación, orientado 

hacia el saber, con lo que se busca ciertos logros que tiene que ver 

con la motivación, la recuperación del autoestima, el 

involucramiento y la formación como herramienta esencial para 

futuros emprendimientos, a la vez que es una forma de incluir 

socialmente a las personas con discapacidad, más aún si el 

resultado final es convertirse en entes productivos con capacidad de 

emprendimiento. 

4.-  Operatividad.- 

Contratado recurso humano 

para la gestión del proyecto 

así como también para el  

seguimiento, monitoreo y 

evaluación 

El componente de operatividad, se refiere a la necesidad de 

contratación del personal técnico, tanto promotores responsables 

del trabajo de campo, vinculado a las personas con discapacidad, el 

personal administrativo financiero y de coordinación; para ello se 

definirá un manual operativo de funciones tal como lo expresa la 

metodología en las que estarán definidas las competencias de los 

funcionarios y los mecanismos de articulación.  
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"Para qué quiero piernas, si tengo alas para volar" 

 

Fuente(s): 

El diario de Frida Kahlo 
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Capítulo 1  

1. Datos Generales del Proyecto  

 

1.1 Nombre del Proyecto.- 

Mejoramiento de la calidad de Vida de las personas con discapacidad ubicadas 

en el cantón Esmeraldas, Parroquia vuelta larga, Provincia de esmeraldas. 

1.2 Unidad Ejecutora 

 Fundación Alcanzando las Naciones 

1.3 Cobertura y localización 

Cantón        :    Esmeradas 

         Parroquia   :    Vuelta Larga 

1.4 Monto 

USD 66.180.00 

1.5 Plazo de ejecución 

1 año 

1.6 Sector y tipo de proyecto 

Social 
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Capítulo 2 

 

2. Diagnóstico y Problema 

 

2.1. Descripción de la situación actual  del área de intervención del proyecto.- 

Población: La ciudad de Esmeradas está ubicada en  la parte noroeste del 

Ecuador,   es la capital de la provincia de Esmeraldas, asentada  en el filo costero 

del océano pacifico y de la desembocadura del  río del mismo nombre,  está situada 

en la parte central de la provincia, cuenta con una población de 189.504 habitantes 

y  tiene una extensión territorial de  1.331 Km2. 

Límites.- 

Norte  – Océano Pacífico     

Sur  - Cantón Quinindé 

Este  – Cantón Rioverde 

Oeste  – Cantón Atacames 
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Mapa  de Esmeraldas 

 

https://www.google.com.ec/search?tbm= 

La población desagregada por sexo y edad es la que a continuación se  detalla. 

Área # 0801 Esmeraldas 

  
    Grupos de edad Sexo     

  Hombre Mujer Total 

 Menor de 1 año 1.409 1.299 2.708 

 De 1 a 4 años 6.665 6.483 13.148 

 De 5 a 9 años 8.474 8.122 16.596 

 De 10 a 14 años 8.618 8.746 17.364 

 De 15 a 19 años 7.821 8.613 16.434 

 De 20 a 24 años 6.410 7.219 13.629 

 De 25 a 29 años 5.862 7.016 12.878 

 De 30 a 34 años 4.959 5.907 10.866 

 De 35 a 39 años 4.272 4.954 9.226 

 De 40 a 44 años 3.825 4.564 8.389 

 De 45 a 49 años 3.822 4.266 8.088 

 De 50 a 54 años 3.205 3.403 6.608 

 De 55 a 59 años 2.717 2.954 5.671 

 De 60 a 64 años 1.861 2.049 3.910 

 De 65 a 69 años 1.519 1.703 3.222 

 De 70 a 74 años 968 1.212 2.180 

 De 75 a 79 años 574 715 1.289 

 De 80 a 84 años 422 522 944 

 De 85 a 89 años 185 314 499 

 De 90 a 94 años 96 150 246 

 De 95 a 99 años 34 58 92 

 De 100 años y más 17 31 48 

 Total 73.735 80.300 154.035 

Censo de población y vivienda 2010. 
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Datos del cantón Esmeradas desagregados por edad. 

Área # 0801             Esmeraldas 

    Edad Casos % Acumulado % 

 0 3.465 1,83 % 1,83 % 

 1 4.436 2,34 % 4,17 % 

 2 4.210 2,22 % 6,39 % 

 3 4.180 2,21 % 8,60 % 

 4 4.203 2,22 % 10,81 % 

 5 4.029 2,13 % 12,94 % 

 6 4.373 2,31 % 15,25 % 

 7 4.265 2,25 % 17,50 % 

 8 4.447 2,35 % 19,85 % 

 9 4.379 2,31 % 22,16 % 

 10 4.987 2,63 % 24,79 % 

 11 4.434 2,34 % 27,13 % 

 12 3.737 1,97 % 29,10 % 

 13 4.271 2,25 % 31,35 % 

 14 4.335 2,29 % 33,64 % 

 15 4.111 2,17 % 35,81 % 

 16 4.246 2,24 % 38,05 % 

 17 4.331 2,29 % 40,34 % 

 18 3.905 2,06 % 42,40 % 

 19 3.546 1,87 % 44,27 % 

 20 3.510 1,85 % 46,12 % 

 21 3.243 1,71 % 47,83 % 

 22 3.322 1,75 % 49,58 % 

 23 3.315 1,75 % 51,33 % 

 24 3.083 1,63 % 52,96 % 

 25 3.275 1,73 % 54,69 % 

 26 3.104 1,64 % 56,33 % 

 27 2.916 1,54 % 57,87 % 

 28 3.226 1,70 % 59,57 % 

 29 2.976 1,57 % 61,14 % 

 30 3.152 1,66 % 62,80 % 

 31 2.501 1,32 % 64,12 % 

 32 2.518 1,33 % 65,45 % 

 33 2.544 1,34 % 66,79 % 

 34 2.395 1,26 % 68,06 % 

 35 2.306 1,22 % 69,27 % 

 36 2.258 1,19 % 70,47 % 

 37 2.135 1,13 % 71,59 % 

 38 2.330 1,23 % 72,82 % 

 39 2.194 1,16 % 73,98 % 
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 40 2.210 1,17 % 75,15 % 

 41 1.972 1,04 % 76,19 % 

 42 1.951 1,03 % 77,22 % 

 43 1.894 1,00 % 78,21 % 

 44 1.937 1,02 % 79,24 % 

 45 2.028 1,07 % 80,31 % 

 46 1.905 1,01 % 81,31 % 

 47 1.949 1,03 % 82,34 % 

 48 1.940 1,02 % 83,36 % 

 49 1.759 0,93 % 84,29 % 

 50 1.952 1,03 % 85,32 % 

 51 1.449 0,76 % 86,09 % 

 52 1.461 0,77 % 86,86 % 

 53 1.503 0,79 % 87,65 % 

 54 1.501 0,79 % 88,44 % 

 55 1.474 0,78 % 89,22 % 

 56 1.446 0,76 % 89,98 % 

 57 1.431 0,76 % 90,74 % 

 58 1.278 0,67 % 91,41 % 

 59 1.101 0,58 % 91,99 % 

 60 1.209 0,64 % 92,63 % 

 61 821 0,43 % 93,07 % 

 62 949 0,50 % 93,57 % 

 63 908 0,48 % 94,05 % 

 64 866 0,46 % 94,50 % 

 65 972 0,51 % 95,02 % 

 66 799 0,42 % 95,44 % 

 67 744 0,39 % 95,83 % 

 68 781 0,41 % 96,24 % 

 69 639 0,34 % 96,58 % 

 70 906 0,48 % 97,06 % 

 71 449 0,24 % 97,29 % 

 72 484 0,26 % 97,55 % 

 73 465 0,25 % 97,80 % 

 74 456 0,24 % 98,04 % 

 75 399 0,21 % 98,25 % 

 76 346 0,18 % 98,43 % 

 77 323 0,17 % 98,60 % 

 78 307 0,16 % 98,76 % 

 79 198 0,10 % 98,87 % 

 80 324 0,17 % 99,04 % 

 81 201 0,11 % 99,14 % 

 82 218 0,12 % 99,26 % 

 83 190 0,10 % 99,36 % 

 84 203 0,11 % 99,47 % 

 85 161 0,08 % 99,55 % 

 86 127 0,07 % 99,62 % 

 87 100 0,05 % 99,67 % 
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 88 111 0,06 % 99,73 % 

 89 74 0,04 % 99,77 % 

 90 99 0,05 % 99,82 % 

 91 39 0,02 % 99,84 % 

 92 47 0,02 % 99,87 % 

 93 42 0,02 % 99,89 % 

 94 52 0,03 % 99,92 % 

 95 15 0,01 % 99,92 % 

 96 42 0,02 % 99,95 % 

 97 28 0,01 % 99,96 % 

 98 13 0,01 % 99,97 % 

 99 11 0,01 % 99,97 % 

 100 20 0,01 % 99,98 % 

 101 1 0,00 % 99,98 % 

 102 3 0,00 % 99,99 % 

 103 1 0,00 % 99,99 % 

 104 3 0,00 % 99,99 % 

 105 5 0,00 % 99,99 % 

 106 3 0,00 % 99,99 % 

 107 2 0,00 % 99,99 % 

 108 1 0,00 % 99,99 % 

 111 10 0,01 % 100,00 % 

 112 2 0,00 % 100,00 % 

 114 1 0,00 % 100,00 % 

 Total 

189.504 100,00 % 100,00 % 

Censo de población y vivienda 2010. 

El cantón Esmeraldas tiene 5 parroquias urbanas que son: Esmeraldas, Luis Tello, 

5 de Agosto, Bartolomé Ruiz, Simón Plata Torres y 8 parroquias rurales que son: 

Camarones, Carlos Concha, Chinca, Májua, San Mateo, Tabiazo, Tachina y Vuelta 

Larga, siendo  el punto de  intervención del proyecto la última de las mencionadas 

por su amplia cobertura   y  estructura poblacional  tanto de carácter rural como 

urbana. 

En el cantón Esmeradas está asentada la Refinería de Petróleos considerada como 

la industria más grande del País, el Aeropuerto General Rivadeneira, localizado en 

el sector de la Parroquia Tachina, el Puerto Marítimo Internacional que facilita el 
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calado  de grandes embarcaciones y el movimiento de cargas más que nada  

importadas  básicamente de insumos para  la industria petrolera y productos 

vinculados a la industria automotriz que en su mayoría  son conducidos  a la ciudad 

capital de Quito y a las  provincias de la zona 1 . 

En materia de vialidad, Esmeraldas dispone de importantes ejes viales de primer 

orden  entre ellos  el que conecta con la provincia de Santo Domingo de los 

Sáchilas,  los cantones fronterizos de Eloy Alfaro, San Lorenzo e Ibarra y hacia el 

sur  la vía al cantón Muisne, Pedernales Manabí.  

2.2. Identificación, descripción y diagnóstico del problema  

En el cantón Esmeraldas según el censo de población y vivienda  2010 se registran 

12.180 personas con discapacidad  Equivalente al 6.43% de la población,  de ellos 

5.339 son hombres  y 4.697 son mujeres, cifra que difiere  con  el porcentaje total 

de personas con discapacidad, sin embargo estos datos corresponden a la misma 

fuente de información, de ellos encontramos diversos tipos de discapacidades como 

son;   intelectual,  físico motora (parálisis y amputaciones,  visual, auditiva, y 

mental, los  orígenes son  tanto adquiridas como  congénitas- 

 

En materia de Seguridad Social  1564,  disponen de un seguro que equivale al 

12.69%  de la población de discapacidad, una mirada crítica  hacia la situación  

actual en que se encuentran las personas con discapacidad; la visualización 

establece que hay una poca conciencia ciudadana hacia las personas con 

discapacidad, fenómeno éste que responde a un desenfoque sociocultural muy 

ceñido  a la idiosincrasia  y cierta forma simplista  y queme importista de una 

sociedad  sin mayor capacidad de reacción y de interpretación  hacia lo que pasa 

en su entorno, hay una  población apática  de escasa solidaridad,  todos  partimos 
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de  un supuesto y es que  el cantón Esmeraldas vive una crisis de alta 

desintegración familiar. 

 

Todas estas desavenencias sociales, repercuten y se  anteponen  hacia la 

consolidación de una  postura justa  que en asocio con  las limitadas oportunidades 

y la poca difusión de sus derechos, hacen más trágica y dramática la situación de 

las personas con discapacidad;  agudizada por el escaso acceso a la salud, la 

rehabilitación y los centros de educación, estos factores sencillamente configuran la 

existencia de una exclusión  de las personas con discapacidad, viviendo en 

condiciones muy limitadas de pobreza extrema, ubicados generalmente en los 

quintiles más bajos y frente a un Estado  que cuenta con un diseño, con políticas y 

planes de intervención en las diferentes áreas  para resolver el inacceso y viabilizar 

soluciones a sus demandas; pero muy a pesar de los esfuerzos y voluntad de las 

instituciones públicas queda mucho por hacer en materia de atención y de 

soluciones objetivas y pragmáticas que permitan la satisfacción de sus necesidades 

y cumplimiento de derechos. 

 

Hay  una normativa  educativa  que  ha permitido la creación de los Institutos de 

Educación especial tales como: Juan pablo II. La Tolita, Nuevos Pasos entre otros;, 

con estas  facilidades están vigentes tres unidades educativas, pero solo uno, el 

Instituto Juan Pablo II,  reúne los estándares mínimos para la atención. 

 

En cuanto  a Centros de Rehabilitación, se cuenta con la  Asociación Nuestra 

Familia, que no es suficiente para atender a toda la población, los Hospitales y 

Centros de Salud, disponen de una atención muy deficitaria hacia los usuarios y 
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aun más  hacia las personas con discapacidad,  esta es la realidad y el cuadro 

social  en que viven las PCD. 

 

En cierta forma  existe un marco jurídico e institucional  para recoger, interpretar y 

llegar con determinadas acciones y de diversas formas a esta población,  hay 

además una serie de organizaciones e instituciones no gubernamentales entre ellas 

el Organismo de Voluntariado para la Cooperación Internacional (OVCI)  que 

vienen trabajado con volúmenes muy bajos y un mínimo producto que no es 

suficiente;  su trabajo lo han desplegado hacia diversos cantones de la provincia de 

Esmeraldas como Eloy Alfaro, Rio verde y Esmeraldas, aplicando la modalidad 

rehabilitación basada en la comunidad,  dirigida a personas con discapacidad. 

 

El mismo Gobierno ha buscado mecanismo de atención a través de la Fundación 

Manuela Espejo, con la entrega de ayudas técnicas y la Joaquín Gallegos Lara, con 

la entrega de un básico a los familiares de personas con discapacidad severa; pero 

la conclusión de la fundación Alcanzando las naciones (MAN), es que debe existir 

una atención más personificada, desde su visión, la inclusión tiene que empezar con 

la afectividad, el estímulo y el acompañamiento en  su accionar diario, buscando 

formas  de integración y  de más alternativas vinculadas a la utilización adecuada 

del tiempo libre con buenas prácticas recreativas y de terapias  de rehabilitación 

que le permitan  sentirse  útil.  Es decir se trata de devolverles la dignidad, es hacia  

allá donde se encaminará este proyecto, ir por  una línea  conductual  que al final 

de la misma se haya cumplido con el propósito  y el objetivo superior de 

integración, inclusión y desarrollo personal. 
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En definitiva  8 organizaciones  e instituciones de atención social  dedicadas a 

trabajar por  los derechos de las personas  con discapacidad  contemplados en las 

diferentes normativas  existentes en la Constitución de la República, pero a pesar 

de este número extraordinario de instituciones dedicadas a la atención  de este 

segmento de la población, se percibe que hay una demanda, que los programas 

implementados por cada una de estas entidades por un lado permiten la atención de 

un reducido número de personas y además  sus acciones  no responden a una 

integralidad y sin pretender ser una  solución a los problemas  que viven las 

personas con discapacidad,  la Fundación Alcanzando las Naciones (MAN) aspira 

sumarse a aporte que brindan las demás instituciones ofertando sus servicios a 133 

personas con discapacidad del sector de Vuelta Larga, Cantón Esmeraldas a través 

de el proyecto. 

 

2.3.  Línea base.- 

ÁREA # 

0801 ESMERALDAS 

       
          Discapacida

d 

permanente 

por más de 

un año Auto identificación según su cultura y costumbres       

  

Indíge

na 

Afro 

ecuatoriano/a 

Afrodescendient

e 

Negro

/a 

Mulato

/a 

Mont

ubio/a 

Mestizo

/a 

Blanco

/a 

Otro

/a 
Total 

 Si 89 3.839 1.527 1.735 163 4.185 605 37 12.180 

 No 

1.120 50.225 

16.28

2 21.182 1.641 60.323 7.782 513 

159.06

8 

 No 

responde 126 5.786 1.997 2.636 308 6.446 885 72 18.256 

 Total 

1.335 59.850 

19.80

6 25.553 2.112 70.954 9.272 622 

189.50

4 
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ÁREA # 080150 ESMERALDAS 

   
     Aporte o afiliación a la 

Seguridad Social Discapacidad permanente por más de un año   

  
Si No No responde Total 

 Seguro ISSFA 76 879 55 1.010 

 Seguro ISSPOL 24 375 19 418 

 IESS Seguro general 880 15.012 999 16.891 

 IESS Seguro voluntario 101 1.044 87 1.232 

 IESS Seguro campesino 57 331 19 407 

 Es jubilado del 

IESS/ISSFA/ISSPOL 426 1.423 165 2.014 

 No aporta 6.524 70.586 3.691 80.801 

 Se ignora 692 5.576 5.125 11.393 

 Total 8.780 95.226 10.160 114.166 

 

2.4. Análisis de oferta y  demanda. 

 

Demanda referencial 189.504,00 habitantes que corresponde a la población del 

cantón Esmeraldas,  la demanda potencial  según las estadísticas del análisis de 

resultados  de la  encuesta nacional  de discapacitados realizadas  por el CONADIS  

en el cantón Esmeradas  es de  5.565  personas equivalente  al 12.9%  de personas  

con discapacidad en la   provincia de Esmeradas que asciende  a 54.302  personas 

con discapacidad ya sea  adquirida o congénitas y la demanda especifica es el 

segmento poblacional tanto zona urbana como rural que asciende a 133 personas  

que equivale a  0.25%  de la población afectada, si bien es cierto la demanda 

cantonal llega a cifras  desproporcionadas, la organización  ejecutora del Proyecto 

pretende llegar  con una propuesta  de apoyo integral a una mínima población a la 

que se espera  atender sus necesidades  y requerimientos  que sirvan  como apoyo  

para superar  sus limitaciones físicas  o intelectuales, estados  de salud  y 

educativas,  o mejorar  sus estados  anímicos  promoviendo su incorporación al 

contexto  de la sociedad  o de la comunidad. 
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Oferta.- Hay una serie  de Instituciones de servicio social  en la ciudad de 

Esmeraldas dedicadas a ofertar  sus servicios  de apoyo  y atención a las personas  

con discapacidad   y se desempeñan  en diversos  campos, sean estos  sociales, 

educativos, culturales entre otros; todos con propósitos similares, suplir las  

deficiencias  de este importante  grupo  prioritario de la sociedad esmeraldeña, 

necesidades  que están  muy ligadas  a sus  limitaciones  físicas, aspectos  de índole 

sociocultural o de pobreza, en este sentido se destacan instituciones como: 

 

 Institutos de Educación especial La Tolita, 45 niños/as y adolescentes 

con discapacidad atendidos. 

 Instituto Juan Pablo II, 300 niños /as y adolescentes atendidos. 

 Asociación Nuestra Familia, 500 niños/as, adolescentes y jóvenes con 

discapacidad atendidos. 

 OVCI   La Nostra familia  con 350 PCD atendidos. 

 Miduvi  con planes de viviendas para personas  con discapacidad. 

 Fundación Manuela Espejo atiende con ayudas técnicas a PCD. 

 Fundación Joaquín Gallegos Lara, atiende  con una bonificación 

económica a familiares de PCD con un 80 a 100% de discapacidad. 

 MIES: 

 Bono de Desarrollo Humano  USD 35,00  mensuales. 

 Seguro de vida de USD 500,00 

 Protección Familiar con financiamiento a proyectos sociales. 
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2.5. Identificación y Caracterización de la población objetivo (Beneficiarios) 

Las 133 personas consideradas a ser atendidas se ubican entre hombres, mujeres y 

niños de todas las etnias y de todas las edades, que viven  en la extrema pobreza y 

en  condiciones de salud precaria,  sin asistencia social. 

 

La población objeto que será atendida de manera directa con este proyecto serán 

personas con discapacidad de todas las edades, las cuales requieren atención 

personalizada en sus domicilios, sea esta rehabilitativa, física, social, educativa o  

psicológica, proporcionándoles ayudas técnicas, tratamientos médicos, nutrición y 

medicinas. 

 

La organización Mundial  de la Salud, estima que el 10%  de la población mundial 

corresponde a personas con discapacidad  lo que equivale a más de 600 millones, 

de las cuales el 80% se encuentran ubicadas  en zonas rurales; el CONADIS 

(Consejo Nacional de discapacidades), reportan  que existen  1608.334  personas 

con alguna discapacidad, que representan el 12.14%   de la población Nacional,  

184.333  hogares ecuatorianos  con al menos una persona con discapacidad. 

 

Comunidades Niños/as Adolescentes Adultos 
Adultos 

mayores 
Total 

 H M H M H M H M  

Tabiazo 6 7 4 5 9 10 4 4 49 

Vuelta Larga 5 3 3 3 9 9 5 4 41 

 5 4  1 10 12 7 4 43 

Total 19 15 8 12 32 33 18 13 133 

% 12.67% 10% 5.33% 8% 21.33% 22% 12% 8.6% 100% 
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Capítulo 3 

 

3. Objetivos del Proyecto 

3.1 Objetivo general.  

Contribuir  a la construcción  de una  cultura de solidaridad e inclusión por 

parte de la ciudadanía, el núcleo familiar  y las instituciones con las que las  

personas con discapacidad, puedan alcanzar niveles de integración y 

Protección Social. 

 

3.1.1 Objetivos específicos 

Promover un conjunto de  acciones estratégicas  e integrales  que permitan la 

inclusión social de las personas con discapacidad de la parroquia urbana rural 

Vuelta Larga y Tabiazo del Cantón Esmeradas, como mecanismo   de  ejercitar  

sus  derechos  constitucionales mediante  la modalidad  de atención 

domiciliaria. 

 

3.2 Indicadores de resultados.- 

133 personas con discapacidad incluidas en un 60%  a goce pleno  de sus 

derechos  constitucionales  en un año  de gestión  del proyecto. 
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3.3  - Matriz  del  Marco Lógico.- 

MATRIZ DEL MARCO LÓGICO 

RESUMEN NARRATIVO                                                                               INDICADORES  
MEDIOS DE 

VERIFICACIÓN  
SUPUESTOS 

 

Contribuir  a la construcción  de una  cultura 

de solidaridad e incluyente por parte de 

ciudadanía, núcleo familiar  y las 

instituciones con las que las  personas con 

discapacidad, puedan alcanzar niveles de 

integración y Protección Social 

  DE IMPACTO.-  de uno a cinco 

años  de gestión del proyecto   se 

habrá logrado una cultura de 

solidaridad e incluir a las 

personas con discapacidad al 

contexto de la sociedad. 

 

Expedientes con informes 

sociales, médicos, 

psicológicos. 

DE SOSTENIBILIDAD.-  La 

FUNDACIÓN  MAN   

mantendrá continuidad en la 

ejecución  del proyecto y 

retroalimentara sus 

actividades para superar sus 

deficiencias. 

 

PROPÓSITO.-Promover un conjunto de  

acciones estratégicas  e integrales  que 

permitan la inclusión social de las personas 

con discapacidad en parroquial vuelta larga 

sector urbano y rural del cantón esmeradas, 

mediante la modalidad de atención 

domiciliaria  ejerciendo así  sus  derechos. 

 

 

 

133 personas con discapacidad 

incluidas en un 60%  a goce pleno  

de sus derechos  constitucionales  

en un año  de gestión  del 

proyecto. 

Registros fotográficos, 

expedientes médicos, sociales. 

 

 

 

 

 

Que se produzca un cambio 

de gobierno y mantenga y 

modifique el espíritu de las 

políticas sociales.  
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COMPONENTES  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se cuenta con una  activa 

participación de los aliados 

estratégicos para sumar  las  

acciones  y atender  las 

actividades encomendadas a 

cada una de ellos    

  

  

  

  

1.- Salud y Rehabilitación.- Se ha brindado 

asistencia en  salud y rehabilitación a 

personas con discapacidad  en sus domicilios. 

 133 personas con discapacidad  

atendidas en salud y 

rehabilitación, han mejorado  su 

estado corporal y anímico en un  

50% .  

 La existencia de  expedientes  

de profesionales  médicos, 

fisioterapistas, psicólogos   

muestra el estado  corporal y 

de salud de las PCD a más de 

los videos y registros 

fotográficos. 

2.-Social.-  Núcleo familiar y comunidad 

sensibilizados hacia el apoyo y la inclusión de 

las personas con discapacidad. 
El 60% de las familias y la 

comunidad incluidos y 

sensibilizado en un año de gestión 

del Proyecto. 

Se ha determinado 

cumplimiento a través de los 

informes de promotores  y 

coordinador del proyecto 

adjunto registros fotográficos, 

videos y evaluaciones del 

estado de las Personas con 

Discapacidad, por parte d la 

Institución que financia el 

proyecto. 

3.- Capacitación.-   mejorar  el nivel  de 

formación  de las personas con discapacidad 

y sus familias,  mediante la capacitación 
El 40% de las Personas con 

Discapacidad  mejoran en un 60% 

su nivel de formación en un año 

de gestión del proyecto. 

 Se cuenta con registro de 

participantes, plan de 

capacitación, evaluaciones, 

registros de firmas, registro 

fotográfico 
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4.-  Operatividad.- Contratar                                                                                                                                                                                         

el recurso humano para la gestión del proyecto 

así como también para el  seguimiento, monitoreo 

y evaluación 

Para el año de Ejecución del 

proyecto, se ha contratado el 100% 

del recurso humano. 

Se  cuenta con roles  de pagos,  

contratos   e informes  técnicos y 

financieros  del   recurso que 

operara en el proyecto. 

ACTIVIDADES  

DE INSUMOS .-PRESUPUESTO 

PLAZOS  

PARA PRODUCIR 

COMPONENTES.-Los 

Ministerios de Educación, el de 

Inclusión Económica Y  Social , 

Salud Y CONADIS, que 

funcionan en la ciudad de 

Esmeraldas asignan los 

recursos económicos para que 

se ejecuten  las actividades 

planteadas por la 

FUNDACIÓN MAN  

1.- Salud y Rehabilitación.-  USD  26.100.00 
    

1.1  Adquisición  de medicinas e insumos médicos USD  3.500.00 
365   

1.12 Adquisición de equipos menores de 

rehabilitación USD .1.500.00 
3 días    

1.1.3. Atención medica y de rehabilitación a 

personas con discapacidad 
USD    15.000,00 

365   

1.1.4. Adquisición y elaboración y entrega de 

ayudas  técnicas 
 USD  6.000.00 

30 días    

1.1.5. Levatamiento de fichas  socioeconómicas y 

de salud. 
USD     100.00 

6 días   

1.1.6.suscripcion de convenios con unidades de 

salud 
USD        0,00 

15 días  

 

   



30  

 

2.-Social  USD 10.000.00     

2.1. Apoyo corporativo a personas con 

discapacidad y la familia 
USD 3.000.00  

365 días    

2.1.1.  Realización de jornadas recreativas 

,)paseos, encuentros deportivos o culturales, 

mingas comunitarias) 
UDS. 4.000.00 

15  días   

2.1.3  Creación y apertura de espacios de 

participación comunitaria hacia las personas con 

discapacidad ( elección popular, directivas de la 

comunidad, comisiones, cumpleaños, etc) 

USD. 3000.00  

360 días 

  

 

 

 

 

 

3.- Capacitación USD  5.500.00     

Talleres de capacitación en relación familiar 

convivencia y cuidado a personas  con 

discapacidad 

USD. 2.000.00  

 6 días   

 Taller de capacitación en elaboración de ayudas 

técnicas con materiales del medio. 
USD.1.500.00  

60 días    

 Taller de Capacitación a promotores sobre 

rehabilitación  basada en la comunidad 
USD. 2.000.00  

10 días    

4.- Operatividad USD 24.580.00      

Contratar 7 promotores, para atender a domicilio 

a 100 personas con discapacidad 
 USD.20.580.00 

365 días    

Contratación de un fisioterapista USD.   1000.00 30 días    

Contratación de un  evaluador externo USD.3.000.00  Duración del Proyecto días    
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Capítulo IV 

 

4.  Viabilidad y Plan de Sostenibilidad.- 

 

4.1 Viabilidad Técnica. 

La Fundación Alcanzando las Naciones, cuenta con una importante infraestructura de 

atención a las PCD, sedimentada en su larga trayectoria de quince años de servicio en el 

País, fundamentalmente en la ciudad de Esmeradas, desde donde se articula toda una 

labor socia;, la parte más importante tiene que ver con la sala de rehabilitación construida 

hace varios años atrás, gracias a la Cooperación Internacional, a donde concurren 

diariamente  personas de  todas las edades, genero, raza y condición social. 

 

La unidad dispone de varios espacios y está debidamente equipada, para la atención a los 

usuarios cuentan con una importante plana de funcionarios, especializados en terapias 

físicas, para el desempeño con los pacientes, y la atención en las diversos tipos de 

discapacidades que requieren de una rehabilitación, ya sea congénita o adquirida, la 

conjunción de éstos dos factores tanto el disponer de una infraestructura física como el 

disponer de un recurso humano especializado, son los que le dan la sostenibilidad a 

proyecto y a su vez la capacidad para incursionar en otras modalidades como el de la 

atención domiciliaria a las personas con discapacidad, que serán atendidos a través de los 

promotores y estos a su vez serán capacitados para que apliquen el conocimiento y las 

metodologías planteadas fundamentados en parámetros técnicos y humanistas como es la 

característica de la organización .   
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4.2 Viabilidad Económica y Financiera. 

 

Viabilidad Económica.-  La inversión económica materia del presente proyecto, 

más que ser medida cuantitativamente, es medida cualitativamente, porque se 

orienta hacia la prestación de un servicio social con altos beneficios a favor del 

grupo meta esto es las personas con discapacidad de la parroquia Vuelta larga, que 

por la eficiencia en el cumplimiento del mismo, la aplicabilidad de sus componentes 

y actividades tiene como propósito la inclusión social, el mejoramiento de las 

condiciones de salud, la rehabilitación, factores que pueden ser considerados como 

formas preventivas, para evitar el ahondamiento de problemas mayores que al final 

se tornan difíciles y complicados en la vida de estas personas que luego termina el 

Estado mismo absorbiendo el problema social manifiesto. En este sentido el 

proyecto busca la promoción del desarrollo social, en el que la parte económica 

tiene una concepción  alineada a las políticas públicas del Estado, del Gobierno y 

las Instituciones. 

  

El indicador de propósito plantea que 133 personas con discapacidad serán 

incluidas en un 60%  al goce pleno  de sus derechos  constitucionales  en un año  de 

gestión  del proyecto, esto es salud, capacitación, rehabilitación, terapias 

recreativas y ocupacionales; en estas acciones serán invertidos los recursos 

económicos asignados por el Gobierno, y siendo esta una responsabilidad del 

Estado velar por el bienestar de la población particularmente de las personas con 

discapacidad, la salud e inserción social considerados como beneficios, serán la 
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compensación a los costos económicos invertidos en la misma, por tanto la 

viabilidad económica del proyecto prevé entregar resultados satisfactorios. 

 

Para que este proyecto se pueda mantener en el tiempo la Fundación Alcanzando 

las Naciones de Esmeraldas, tendría que contar con aliados estratégicos  quienes  

destinarían recursos para costear los gastos operativos  de la modalidad de 

atención domiciliaria. 

Viabilidad Financiera.-  Por tratarse de un proyecto social, no existen opciones 

para generar rentabilidad financiera, aunque por su carácter tiene altas 

posibilidades de recibir financiamientos proveniente de donaciones personales e 

instituciones, valiéndose de la autogestión; la principal fuente de financiamiento 

proviene del Estado, dada la legislación que ampara a los grupos de atención 

prioritaria, entre ellos las personas con discapacidad, que cuentan con un marco 

jurídico donde claramente se exponen una serie de derechos a los que instituciones 

como el MIES, la Vicepresidencia y los Gobiernos Locales,  en el contexto de las 

políticas públicas, trazan planes, programas y proyectos de obligatorio 

cumplimiento, para ello el mismo Estado en la proforma presupuestaria contempla 

recursos para subvencionar estas actividades, en el caso de los Municipios, la 

COOTAD, obliga a disponer del 10% del presupuesto para el financiamiento de 

aspectos sociales, en el caso de sueldos y salarios, personal contratado, servicios 

básicos: agua, energía , electricidad, teléfono etc., materiales  e insumos, serán 

financiados con recurso del proyecto contemplado en el presupuesto elaborado 

para cubrir los costos del proyecto. 
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A su vez que en la misma matriz presupuestaria se identifican varios aliados: 

Ministerio de Salud Pública, CONADIS, la fundación Manuela Espejo, la OVCI y la 

Fundación Alcanzando las Naciones. Esta es una modalidad permitida por la 

misma Constitución, el Plan Nacional del Buen Vivir, el Código Orgánico de 

Organización Territorial, Autonomía y Descentralización, y los planes de 

desarrollo local que facultan o brindan la posibilidad de la articulación 

institucional, para hacer acuerdos de cooperación y sobre esa base el 

financiamiento de proyectos, incluso a largo plazo; apuntado en este tipo de 

disposiciones el proyecto cuenta con viabilidad financiera. 

4.2.1 Identificación, cuantificación y valoración de ingresos, beneficios y costos- 

4.2.2 Flujos financieros y económicos 

El presente proyecto está orientado a brindar asistencia social a las personas con 

discapacidad por mandato de la Constitución y demás leyes, en este sentido no 

prevé el cobro a los beneficiarios, éstos recibirán de manera gratuita los servicios 

ofertados en el que se busca cumplir con metas y propósito claramente definidos 

que tiene que ver con disminuir la exclusión social, más bien se trata de un trabajo 

de voluntariado y de asistencialismo como demostración de solidaridad, equidad y 

justicia, que es precisamente en esta línea en la que transita la Fundación 

Alcanzando las Naciones, un trabajo social sin fines de lucro; esta modalidad deja 

limite a la formulación de los flujos financieros y económicos. 
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4.2.3 Indicadores económicos y sociales (TIR, VAN y Otros) 

Como es un proyecto de tipo social, no se hace tan  necesario calcular el VAN y el 

TIR, que son indicadores que se calculan en proyectos de carácter productivo. 

4.3 Análisis de sostenibilidad.- 

4.3.1  Análisis de impacto ambiental y de riesgos. 

El presente proyecto se circunscribe en la categoría  número dos  esto es proyectos 

que no afectan al medio ambiente ni directa e indirectamente y por tanto no 

requieren de un estudio de impacto ambiental, sus actividades son  de carácter 

social y  están orientado a la atención domiciliaria de las Personas con 

discapacidad, más bien prevé entre uno de sus componentes contrarrestar  los 

impactos ambientales  que se están generando en el  interior de las viviendas o en el 

entorno donde habitan las personas a ser atendidas y de esta manera minimizar 

situaciones que puedan ser perjudiciales a la salud de las población objeto del 

proyecto. 

 

Efectivamente es posible que en las visitas de los promotores se identifiquen 

situaciones de amenazas producto de un entorno ambiental poco amigable, 

ocasionados por aspectos de insalubridad, producido por la desatención o  descuido 

de sus familiares que muy bien pueden ser, presencia de basura y ésta atrae 

insectos, roedores etc. 
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Como también puede existir alrededor de la vivienda insectos, moscos etc, frente a 

estas eventualidades el proyecto plantea una intervención motivada a la familia y a 

la comunidad para generar un ambiente sano y digno. 

 

4.3.2   Sostenibilidad social.- 

El proyecto es de carácter social ya que se orienta a la atención  de las personas 

con discapacidad con lo que se generará un impacto social, esto es la inclusión,  con 

la que logren alcanzar la integración a la comunidad y a la familia. 

 

Si hay una suficiente motivación crece la autoestima y a su vez el interés de ser 

sujetos participativos, de sentirse importantes  y útiles hacia el desempeño de 

labores y tareas  con las que podrán reencontrarse consigo mismo y convertirse en 

ejemplo de superación como referente para otras personas con las mismas 

dificultades. 

 

Además el proyecto atenderá a un importante segmento de la población con 

discapacidad, no tiene fines de lucro  más bien se orienta hacia el servicio, con estas 

apreciaciones el proyecto si reúne los preceptos de sostenibilidad social. 

 

Y por la forma como está estructurado el proyecto, serán atendidos  tanto hombres 

como mujeres de diversos grupos etarios con lo que se cumple la equidad de género 

y la atención sin distinción de edades. 
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Uno de los propósitos es promover la participación ciudadana generando 

conciencia en la comunidad, para que brinde los espacios de participación a las 

personas con discapacidad, tal como se define en el proyecto y que se  resalta, esto 

es la aplicación de mecanismos que permitan la vinculación y la participación en el 

ejercicio de ciertos derechos, de elegir y ser elegidos de participar en tareas de la 

comunidad , mingas , comisiones, de ser motivados con reconocimientos por ciertos 

méritos que sean dignos de destacar .  
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 Capitulo 5 

5. Presupuesto  Detallado y Fuentes de Financiamiento.- 

COMPONENTES 

FUENTES DE FINANCIAMIENTO 

 TOTAL MIES ME MSP CONADIS MAN 

MANU

ELA 

ESPEJ

O 

OVCI 

.1.- Salud y Rehabilitación.- se ha 

brindado asistencia en  salud y 

rehabilitación a personas con 

discapacidad  en sus domicilios.  - 

  

 - -   

1.1  Adquisición  de medicinas e insumos 

médicos  
USD  3.500.00 

USD  

3.500.00 

 

     

1.12 Adquisición de equipos menores de 

rehabilitación  
USD .1.500.00 

USD 

.1.500.00 

 

     

1.1.3. Atención medica y de 

rehabilitación a personas con 

discapacidad  

USD    15.000,00 USD       0,00 

 

USD    

15.000,00     

1.1.4. Adquisición y elaboración y 

entrega de ayudas  técnicas  
 USD  6.000.00  USD  .00 

 

   

USD  

6.000.00  

1.1.5.Levantamiento de fichas  

socioeconómicas y de salud.  
USD     100.00 USD    .00 

 

 

USD 

100.00    

1.1.6.suscripcion de convenios con 

unidades de salud 

  

USD        0,00 
USD        

0,00 

 

     

SUBTOTAL DE COMPONENTE  USD  26.100.00 

USD  

5000.00 

 

15.000.00 100.00  6.000.00  

COMPONENTE 2          

2.-social.-  núcleo familiar y comunidad          
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sensibilizados hacia el apoyo y la 

inclusión de las personas con 

discapacidad. 

2.1. Apoyo corporativo a personas con 

discapacidad y la familia  
USD 3.000.00  USD .00  

 

 

USD 

3.000.00     

2.1.1.  Realización de jornadas 

recreativas ,)paseos, encuentros 

deportivos o culturales, mingas 

comunitarias)  

UDS. 4.000.00 
UDS. 

4.000.00 

 

     

2.1.3  Creación y apertura de espacios de 

participación comunitaria hacia las 

personas con discapacidad ( elección 

popular, directivas de la comunidad, 

comisiones, cumpleaños, etc)  

USD. 3000.00  
USD. 

3000.00  

 

     

SUBTOTAL DE COMPONENTE  USD 10.000.00 USD 7000.00   3000.00    

COMPONENTE 3          

3.- Capacitación.-   mejorado nivel  de 

formación  de las personas con 

discapacidad  , sus familias,  mediante la 

capacitación    

 

     

Talleres de capacitación en relación 

familiar convivencia y cuidado a 

personas  con discapacidad  

USD. 2.000.00  
USD. 

2.000.00  

 

     

 Taller de capacitación en elaboración de 

ayudas técnicas con materiales del 

medio.  

USD.1.500.00  
USD.1.500.0

0  

 

     

 Taller de Capacitación a promotores 

sobre rehabilitación  basada en la 

comunidad  USD. 2.000.00  

0 

 
 

    

USD. 

2.000.00  

SUBTOTAL DEL COMPONENTE. 

 USD 5.500.00 

USD 

3.500.00 
 

    

 

 

COMPONENTE 4          

.4.-  operatividad.- Contratado recurso 

humano para la gestión del proyecto así   
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como también para el  seguimiento, 

monitoreo y evaluación 

Contratar 7 promotores, para atender a 

domicilio a 100 personas con 

discapacidad  

 USD.20.580.00 

10.000.00  

 5.000.00 5.580.00   

Contratación de un fisioterapista 
 

USD.   1000.00 
  

  1.000.00  

 

 

Contratación de un  evaluador externo  
USD.3.000.00  

3.000.00  

   

 

  

SUBTOTAL DEL COMPONENTE  USD 24.580.00 

USD 

13000.00 

 

 5.000.00 6.580.00   

TOTAL  USD 66.180.00 

 

USD28.500.0

0 

 

15.000.00 8.100.00 6580 6000.00 2000.00 
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 Capitulo 6 

 

6. Estrategias de  Ejecución.- 

6.1.  Estructura Operativa.- 

Para la eficiencia en la ejecución del proyecto de forma participativa se  diseñará un 

manual de funciones  que sirva como normativa y de agenda, para en base a los 

procedimientos considerados  en el mismo, cumplir con los  criterios contemplados en 

el proyecto, esto es que el reglamento se convertirá en el patrón para el manejo 

técnico, administrativo y financiero y el recurso humano, en cada uno de ellos se 

definirán los mecanismos de operación, el más importante es el manejo técnico que en 

si sería el esquema con el que se va a manejar el proyecto, por tanto deberá 

considerarse los procedimientos para la ejecución, el seguimiento  y la  evaluación, a 

la par se  definirán las competencias que tendrá el recurso humano en las diferentes 

áreas colocando especial énfasis en lo que hace relación con el personal técnico, 

fundamentalmente en la definición de sus actividades. 

 

Se refiere concretamente a los promotores, terapistas, médicos  entre otros, se incluirá  

el aporte que tendrá tanto la comunidad como las familias, a más de  la secretaria 

contadora responsable del manejo financiero, como de la coordinación que tendrá en 

sus manos el pulso del proyecto. 
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6.2  Arreglos institucionales y modalidad de ejecución. 

 

El presente cuadro representa  al grupo de instituciones que intervendrán en la 

ejecución del proyecto  y que sus niveles de competencias están definidos en el  cuadro 

presupuestario  el que se expresan los aportes  con los que cada uno de estos colocara. 

 

ARREGLOS INSTITUCIONALES 

TIPO DE EJECUCIÓN  

Instituciones Involucradas Directa (D)  O  

Indirecta 

  Tipo  de arreglo 

(  D  ) Capacitaciones a promotores OVCI 

(  D  ) Operatividad, actividades recreativas , 

ocupacionales,  

MIES 

(  D  ) Levantamiento de información y 

Carnetización 

CONADIS 

(  D  ) Ayudas Técnicas MISIÓN MANUELA 

ESPEJO 

(  D  ) Atención Medica y de rehabilitación MSP 
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6.3  Cronograma Valorado por componentes.-  

Componentes/Actividad Total 1er 

cuatrimestr

e 

2do 

cuatrimestr

e 

3ercuatrimestr

e 

.1.- Salud y Rehabilitación.- se 

ha brindado asistencia en  salud 

y rehabilitación a personas con 

discapacidad  en sus domicilios.   

      

1.1  Adquisición  de medicinas e 

insumos médicos 3500,00 1166,67 1166,67 1166,67 

1.12 Adquisición de equipos 

menores de rehabilitación 1500,00 500 500 500 

1.1.3. Atención medica y de 

rehabilitación a personas con 

discapacidad 15000,00 5000 5000 5000 

1.1.4. Adquisición y elaboración 

y entrega de ayudas  técnicas 6000,00 2000 2000 2000 

1.1.5.Levantamiento de fichas  

socioeconómicas y de salud. 100,00 

      

1.1.6.suscripcion de convenios 

con unidades de salud 0,00 

      

2.-social.-  núcleo familiar y 

comunidad sensibilizados hacia 

el apoyo y la inclusión de las 

personas con discapacidad. 

        

2.1. Apoyo corporativo a 

personas con discapacidad y la 

familia 3000,00 1000,00 1000,00 1000,00 
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2.1.1.  Realización de jornadas 

recreativas ,)paseos, encuentros 

deportivos o culturales, mingas 

comunitarias) 
4000,00 1333,33 1333,33 1333,33 

2.1.3  Creación y apertura de 

espacios de participación 

comunitaria hacia las personas 

con discapacidad ( elección 

popular, directivas de la 

comunidad, comisiones, 

cumpleaños, etc) 3000,00 1000 1000 1000 

3.- Capacitación.-   mejorado 

nivel  de formación  de las 

personas con discapacidad  , sus 

familias,  mediante la 

capacitación 

        

Talleres de capacitación en 

relación familiar convivencia y 

cuidado a personas  con 

discapacidad 2000,00 666,67 666,67 666,67 

 Taller de capacitación en 

elaboración de ayudas técnicas 

con materiales del medio. 1500,00 500,00 500,00 500,00 

 Taller de Capacitación a 

promotores sobre rehabilitación  

basada en la comunidad 2000,00 666,67 666,67 666,67 

.4.-  operatividad.- Contratado 

recurso humano para la gestión 

del proyecto así como también 

para el  seguimiento, monitoreo 

y evaluación 

        

Contratar 7 promotores, para 

atender a domicilio a 100 

personas con discapacidad 20580,00 6860,00 6860,00 6860 

Contratación de un 

fisioterapista 1000,00 333,33 333,33 333,33 

Contratación de un  evaluador 

externo 3000,00 1000,00 1000,00 1000,00 
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Capítulo 7 

7. Estrategias de seguimiento y evaluación.- 

 

7.1  Monitoreo de la ejecución.- 

El proyecto prevé monitorear las actividades contempladas en cada uno de los 

componentes, para ello utilizará procedimientos metodológicos que permitan dar 

cuenta del avance del cronograma planteado y los recursos utilizados, a su vez realizar  

el seguimiento para detectar desviaciones respecto a la programación inicial del 

proyecto.  

 

7.2  Evaluación de impactos  

El procedimiento que la institución responsable del financiamiento establece para 

medir los impactos es la matriz del marco lógico, por considerar que es un instrumento, 

técnico diseñado para medir impactos en el mismo sobresale una lógica vertical  en la 

que se encuentran los objetivos, componentes, actividades y en la lógica horizontal  

están los indicadores de impactos con los que se miden cantidad, calidad y tiempo y a 

su vez permiten determinar los productos y metas alcanzadas. 
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Capítulo 8 

8.  Iconografías 

8.3 Glosario.- 

 Terapias.- La terapia física, también conocida como rehabilitación funcional, es un 

programa diseñado para ayudar al paciente a mejorar o mantener sus capacidades 

funcionales (por ejemplo, actividades de la vida diaria). La terapia física incluye el 

desarrollo de la fuerza, flexibilidad y resistencia, así como el aprendizaje de la 

biomecánica apropiada (por ejemplo, la postura) para lograr la estabilidad de la 

columna y prevenir las lesiones. 

 

 Etareos.- El concepto se refiere a los grupos de edad en que se divide la población, 

un ejemplo es el grupo de 0 a 1 año, luego el de 1 a 5, y de aquí los grupos se 

dividen en subgrupos cada cinco años hasta los 65 años, luego de se hace un grupo 

de 65 años y más. 

 Rehabilitación.- La rehabilitación es un proceso interactivo de aprendizaje entre el 

paciente, su familia y la comunidad, con la aplicación de procedimientos para que 

logre su estado funcional óptimo, tomando en cuenta sus capacidades residuales, 

logrando una mejor calidad de vida. 

 Grupos de Atención Prioritario.- Los adultos mayores, niños, niños y adolescentes, 

mujeres embarazadas, personas con discapacidad, gente privada de su libertad y 

quienes adolezcan de enfermedades catastróficas o de alta complejidad, recibirán 

atención prioritaria y especializada en los ámbitos público y privado, dentro de la 

nueva Constitución. 
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 Atención domiciliaria.-  Bajo el calificativo de servicios de ayuda a Domicilio o 

también conocidos como Servicios de Atención Domiciliaria ( SAD ) se engloba a 

todo un conjunto de recursos dirigidos a prestar apoyo y cuidados en su domicilio a 

las personas cuando, por cualquier circunstancia, dejan de ser autónomos para 

llevar a cabo las actividades básicas de la vida diaria. La asistencia en casa 

permite la prolongación de la permanencia del mayor en su hogar, en su entorno. 

Los servicios básicos prestados bajo este concepto son aquellos vinculados a la 

atención personal y continuada de la persona mayor. Se distinguen generalmente 

tres ámbitos de actuación: 

a) Servicios de atención personal  

(Higiene y cuidado de la persona, ayuda físico-motriz, movilizaciones, preparación 

de comidas, control de la medicación, acompañamiento...). 

b) Servicios de atención al hogar  

(Mantenimiento del entorno de la persona, compras, cuidado de la ropa, detección 

de situaciones de riesgo en la vivienda...). 

c) Servicios de integración en el entorno  

(Desplazamientos fuera del domicilio, actividades para el mantenimiento de las 

facultades cognitivas facilitar la relación con la familia y amigos...)  
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Adicionalmente la mayoría de empresas y entidades prestadoras de servicios de 

atención domiciliaria ofrecen adicionalmente otros servicios tales como: 

 Población.- La población es un término definido desde la Demografía y señala la 

cantidad de personas que viven en un determinado lugar en un momento en 

particular. Si bien se trata de un concepto que se define en términos bastante 

sencillos, el estudio de la población es, sin duda, de gran aporte para múltiples 

disciplinas. 

 Comunidad.- Una Comunidad es “un grupo de personas asociadas con el objeto de 

llevar una vida en común, basada en una permanente ayuda mutua". El grado de 

vida común y de ayuda mutua varía ampliamente según la comunidad. 

 

 Inclusión.- La Inclusión es un enfoque que responde positivamente a la diversidad 

de las personas y a las diferencias individuales, entendiendo que la diversidad no es 

un problema, sino una oportunidad para el enriquecimiento de la sociedad, a través 

de la activa participación en la vida familiar, en la educación, en el trabajo y en 

general en todos los  procesos sociales, culturales y en las comunidades (Unesco, 

2005). 

 

 Protección.- El acceso a un nivel adecuado de protección social es un derecho 

fundamental de todos los individuos reconocido por las normas Internacionales del 

trabajo y por las Naciones Unidas. Además, es considerado un instrumento para la 

promoción del bienestar humano y el consenso social, que favorece la paz social y 

http://unesdoc.unesco.org/images/0014/001402/140224e.pdf
http://unesdoc.unesco.org/images/0014/001402/140224e.pdf
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es indispensable para lograrla, y por lo tanto para mejorar el crecimiento 

equitativo 

 Amparo.- en tiempos modernos el termino amparo se emplea, para designar una 

modalidad de actuación del Poder Judicial, destinada a proteger derechos básicos, 

identificados con las libertades o garantías individuales que las constituciones 

liberales prevén implícita o explícitamente, dentro de nuestra legislación. 

 

 Discapacidad.-  Es cualquier restricción o impedimento de la capacidad de realizar 

una actividad en la forma o dentro del margen que se considera normal para el ser 

humano. La discapacidad se caracteriza por excesos o insuficiencias en el 

desempeño de una actividad rutinaria normal, los cuales pueden ser temporales o 

permanentes, reversibles o surgir como consecuencia directa de la deficiencia o 

como una respuesta del propio individuo, sobre todo la psicológica, a deficiencias 

físicas, sensoriales o de otro tipo. 

 Deficiencia: Es la pérdida o la anormalidad de una estructura o de una función 

psicológica, fisiológica o anatómica, que puede ser temporal o permanente. Entre 

las deficiencias se incluye la existencia o aparición de una anomalía, defecto o 

pérdida producida por un miembro, órgano, tejido o cualquier otra estructura del 

cuerpo, incluidos los sistemas de la función mental. 
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         8.3-1   Anexos: 

                               Lugar  parroquia Tabiazo 

                               Fecha: septiembre 2010 
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