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\oces del [[DVi

Quienes integramos el Instituto de investigacion y Desarrollo en Vivienda, de la
Facultad de Arquitecturay Urbanismo de la UNNE (I1DVi FAU UNNE), institucion
comprometida con [a problemética del habitat social, desde el afio 1967,
queremos expresar nuestra posicion construida a lo largo de estos afios de
actividad en investigacion, docencia, extension universitaria, vinculacion
cientificay tecnoldgica con el medio regional, con respecto a la grave situacion
urbano-habitacional que vive gran parte de la poblacion, frente a la actual
emergencia sanitaria, asi como plantear caminos de accion posibles en
Nuestro contexto.

Entendemos al héabitat de forma integral, como un conjunto de bienes,
servicios y situaciones que satisfacen las necesidades y expectativas de
refugio, soporte, identificacion e insercion social de la vida reproductiva y
productiva, con condiciones adecuadas culturales, economicas y funcionales
de la sociedad y los hogares. Es decir un enfoque multidimensional que no
reduce el habitat a lavivienda, o [a infraestructura urbana o los equipamientos
sociales, sino que los incluye y trasciende.

Desde este enfoque, el habitat y la vivienda deben contemplar todos aquellos
factores que contribuyen con los hogares, tanto a la integracion con el espacio
urbano, como a la integracion economica, social, cultural y politica de sus
habitantes. Pensamos que esta concepcion es [a adecuada para orientar una
politica habitacional integral, con intervenciones que apunten a satisfacer las
necesidades habitacionales de los sectores de bajos recursos. proponiendo
progresivamente mediante articulacion de acciones, a la integracion social de
la poblacion, en el marco del desarrollo de una sociedad mas equitativa,
democrética y sustentable.

Nuestros estudios y experiencias de las condiciones habitacionales y de las
politicas habitacionales en nuestra region, nos permiten afirmar que la pande-
mia, profundiz0 y evidencio situaciones preexistentes.

Los primeros dias del mes de marzo de 2020, la pandemia del COVID 19 que
afecta al mundo entero [legd a la ciudad de Resistencia. Para hacer frente a la
propagacion de esta enfermedad tan contagiosa y para dar tiempo a la
preparacion del sistema sanitario, el gobierno provincial primero y el gobierno
nacional dos dias despues, dispusieron el aislamiento social preventivo obliga-
torio. Bajo la consigna “quedate en casa’, la cuarentena busco crear concien-
cia de la importancia de evitar el contacto social. Se restringieron las activida-
des y movimientos y se mantuvieron solo los servicios esenciales. El habitat
residencial (espacio de desarrollo de la vida doméstica) adquirio centralidad
como refugio, proteccion y preservacion de la salud, mientras que la ciudad
como espacio de socializacion y territorio de despliegue de la vida cotidiana
laboral, educativa, recreativa, comercial, se retrajo.

En el contexto de cuarentena, la obligatoriedad de permanencia en la casa,
supuso el traslado al hogar de actividades que se desarrollaban en otros
espacios. La superposicion de éstas a las actividades propias de la vida
domestica, obligd a la readaptacion de los espacios disponibles en a vivienda

y puso en evidencia de manera mas critica adn las condiciones de criticidad en
las que yavivia mas de un tercio de [a poblacion que reside en el Area Metropo-
litana del Gran Resistencia (AMGR). La emergencia sanitaria visibilizd las
profundas desigualdades socioecondmicas, laborales, socio culturales,
organizativas, juridicas, y mostré con crudeza la situacion de alta vulnerabili-
dad de un gran porcentaje de la poblacion del AMGR (aproximadamente un
30% de la poblacion vive en asentamientos precarios).

El cumplimiento de [a cuarentena obligada no impactd del mismo modo en
todos los hogares. Para quienes habitan en viviendas precarias, en condiciones
de hacinamiento, sin conectividad a internet, sin trabajo estable. no solo fue
imposible cumplir el aislamiento obligatorio, sino que quedaron excluidos de la
posibilidad de dar continuidad a las actividades escolares (en muchos casos
perdiendo también lo que para muchos significaba el principal sustento
alimentario, los comedores) y excluidos de la posibilidad de mantener los
ingresos minimos. Para los amplios sectores de la economia popular y social
(mayormente informalizada, desprotegiday de sobrevivencia) la imposibilidad
de movimiento fuera de sus barrios, interrumpio sobre todo la posibilidad de
trabajo. Economia ademas, que requiere para su funcionamiento, de a coope-
racion y vinculos presenciales cercanos y que solo parcialmente logrd
reconvertir sus estrategias de productivas, y de intercambio.

Es necesario considerar que as dimensiones socioproductivas y sociocultura-
les tienen dindmicas que no se ajustan a los cambios inmediatos que requirid
a cuarentena, entendida como aislamiento y distanciamiento obligatorio.

A estas condiciones se suman las generadas por [a inequitativa distribucion
territorial de los servicios urbanos. El cierre del area central donde se concen-
tra el mayor nimero de equipamientos piblicos, la mayor oferta comercial y
los ugares de extraccion y pagos en dinero, para quienes viven alejados de ella
y dependen de sus servicios, la imposibilidad de acceder a ellos, supone una
dificultad afiadida que no puede ser resuelta al interior de sus barrios, en
equipamientos de cercania.

Hasta ahora a gestion gubernamental se orientd enfaticamente a reforzar y
evitar el colapso del sistema de salud (personal médico y técnico, equipa-
miento e infraestructura), mientras se acelera el colapso del sistema del
habitat residencial.
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Afrontar (a pandemia exige garantizar

las condiciones alimentarias , de salud,
educativas, de seguridad y proteccion,
habitabilidad y bienestar de los hogares.
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En contextos de pobreza y vulnerabilidad, requiere considerar distintas dimen-
siones de un problema que va mas alla del sistema sanitario y exige brindar
proteccion y seguridad a quienes mas lo necesitan, evitando someterlos a
condiciones de mayor debilidad, incertidumbre y estigmatizacion. Los cierres
barriales para evitar circulaciones no esenciales obturan al mismo tiempo la
posibilidad de movimientos de sobrevivencia.

Hoy las zonas criticas por cantidad de contagio coinciden con las zonas de
historica criticidad habitacional, pobreza y precariedad (aboral, inseguridad
juridica en la tenencia y ocupacion. A esta compleja situacion se agregan
hechos de violencia institucional, persecuciones y discriminacion. que en
modo alguno pueden justificarse por ser contrarios a los derechos humanos
mas elementales. Abusos por parte de agentes de Instituciones a hogares o
comunidades, como las sufridas y denunciadas por familias de la etnia (Jom,
jovenes, nifios/as y mujeres, o intentos de desalojos violentos en un momento
en el cual deben priorizarse la proteccion integral de la poblacion.

La crisis generada por la pandemia, profundiza y sobre todo pone en evidencia
desigualdades histricas y probleméticas sociales economicas y politicas, que
se expresan en la critica situacion habitacional y urhano ambiental que afecta
agran parte de a poblacion del AMGR, como de muchas ciudades latinoameri-
£anas.

En nuestra region, ademas padeciendo un brote importante de dengue, y
problemas ambientales con importantes consecuencias en la produccion
primaria, sumada a una economia y sistema productivo con escaso desarrollo
g incremento del desempleo y [a precarizacion laboral de los altimos afios.

Sin embargo, y aunque grupos minoritarios reaccionan de manera sectorial y
mezquina defendiendo sus intereses particulares, también vemos el fortaleci-
miento de las redes de solidaridad y las organizaciones comunitarias y sindica-
les. Estos [azos de solidaridad constituyen [a mayor fortaleza que tiene nuestra
poblacion y deberian reconocerse y fortalecerse desde [as instituciones.

GARANTIZAR LAS CONDICIONES BASICAS DE HABITABILIDAD

Desde nuestra concepeion tedrica y de accion, estamos convencidas/os que
este momento, requiere imperativamente de un tipo de gestion integral,
articulada entre las distintas jurisdicciones del Estado, que incluya a partici-
pacion activa de las organizaciones sociales y distintos sectores de la
sociedad, en espacios de concertacion, que prioricen lainclusiony a solidari-
dad. Para garantizar las condiciones basicas de habitabilidad, en contexto de
emergencia, es necesario:

* Evitar desalojos compulsivos y violentos, abordando oportuna, concertaday
progresivamente, el realojo por localizaciones en areas aptas urbano-ambien-
talmente.

* Proteger ocupantes e inquilinos.

* Poner a disposician de los hogares que no posean condiciones adecuadas,
alojamientos transitorios donde puedan cumplirse las condiciones de distan-
ciamiento (equipamiento educativo, social comunitario, recreativo deportivo y
religioso). También para quienes, en esas condicioens, necesitan aislarse.

* Asegurar infraestructura, servicios y equipamiento, para que la poblacion
pueda afrontar la actualy nuevas crisis.

* Asegurar y facilitar sistemas de comunicacion e informacion y protocolos
para a implementacion de medidas de cuidados comunitarios y colectivos, a
traves de distintos dispositivos.

* Fortalecer a las organizaciones sociales de accion en el territorio, articulan-
do con ellas la capacitacion, comunicacion y adaptacion a las distintas
medidas aimplementarse.

* Promover y facilitar herramientas y dispositivos de participacion para las
organizaciones sociales, que contribuyan a hacer frente a la crisis actual y la
nueva normalidad.

* Implementar espacios (mesas) multiactorales e interinstitucionales de
seguimiento y gestion de la emergencia, conformadas por representantes
gubernamentales y organizaciones sociales, y académicos, que puedan
abordar la problematica multidimensionalmente - vivienda, salud, educacion,
trabajo. cultura, deporte y otros - para construir abordajes mas integralesy en
consecuencia, mas efectivos.

NUESTRO COMPROMISO

La hora exige el compromiso de todos y todas por un habitat inclusivo y
respetuoso de la viday de la naturaleza, garantizando el Derecho a la Ciudad y
a la Vivienda de toda la poblacion. Como equipo universitario, renovamos
nuestro compromiso con las Instituciones gubernamentales y las Organizacio-
nes sociales que luchan por mejorar las condiciones de habitabilidad en
nuestras ciudades, de acompanar, asesorary proponer juntos posibilidades de
superacion de la situacion de emergencia actual y prepararmnos para afrontar la
nueva normalidad. En este sentido y como un paso mas en nuestro compromi-
s0, acompaiiamos esta manifestacion con un PROTOCOLO DE ACTUACION para
[a contingencia actual, frente a la expansion del virus.

TRABAJO ARTICULADO

Es importante aclarar que. quienes elaboramos el presente documento,
integrantes del 11DVI, a su vez formamos parte del equipo de investigadores y
becarios del Instituto de Investigacion y Desarrollo Territorial del Habitat
Humano (IIDTHH). de doble dependencia CONICET-UNNE. integrado también
por otros grupos de investigadores de distintas Unidades Académicas de la
UNNE (Geografia, Ingenieria, Cs. Econdmicas y Arquitectura).

Desde el IDTHH (CONICET-UNNE), se est trahajando en el Proyecto ‘Inciden-
cias de las condiciones territoriales, urbanas y habitacionales en la contencion
y propagacion del Covid-19 en [a Provincia del Chaco”, recientemente aprobado
y de pablico conocimiento, que comenzara a desarrollarse en julio 2020, por
un afo.

Este documento es de exclusiva responsabilidad de los integrantes de [IDVi
FAU UNNE y esperamos constituya un aporte a las circunstancias actuales.

Resistencia, 30 de junio de 2020



Protocolo de actuacion en la emergencia /2020

Espacio de coordinacion interjurisdiccional,

Referencias

Escala urbana/ciudad

Escala barrial

Escala domiciliaria

interdisciplinarioy multiactoral

Elabora

>>Mapas con localizacion y estado de: equipamientos basicos por rea
de influencia; equipamientos de albergue transitorio

Provee

>> Servicios basicos descentralizados en las areas que carecen de
ellos

>> Fortalecimiento a comercios de cercania para disminuir la movilidad
Implementa

>> Protocolos de cuidado, higiene y distanciamiento en centros de
residencia transitoria de nifias, nifios, adolescentes y adultos mayores;

»> Comunica estado de situaciony decisiones mujeres victimas de violencia; - carceles y personas en situacion de
adoptadas calle

NNEWETE
Informaciony
Comunicacion

>> (Genera estrategia comunicativa de los Ori
; rienta
protocolos a implementar , o .
> Diseiaygestionaloscanales decomunica- > £l rul_de (as fuerzas de seguridad hacia el cuidadoy proteccion de(a
cion entre las tres escalas de actuacion. poblacidn.

Articulacion
Proveen permanente
 Informacion
| feritorial

Equipos Técnicos
Territoriales (ETT)

L - - —

Garantizar ~ poblacion
barrial informada, para

Referentes

I \ecinos del
barrio

barriales

prevencion y mitigacion de
(a emergencia, requiere:

>> (Capacitar para la
difusion

> Reforzar canales de
comunicacion existentes y
mas  usados  para
comunicacion Espacio de
Coordinacion - ETT -
Referentes barriales.

Sistema de Informacidn
y Comunicacidn

> |dentificar situaciones de riesgo, necesidades,
capacidades. potencialidades y composicion de la
poblacion, a escala barrial y domiciliaria.

>> Tlempo estimado de | (un) dia para realizacion de
informa breve mediante diferentes herramientas
(entrevistas telefonicas, conocimiento de  los
referentes harriales, observacion directa, otros).

Sistema Socio-organizativo
del territorio

Diagndstico expeditivo

Estrategia de Prevencion
y Atencion

>> Detectar necesidades especificas
>> Disefiar las estrategias de accion,
gestionar os recursos e implementar
[as acciones

>> Relevar organizaciones y redes solidarias existentes

>> Enbarrios que no cuenten con ningdn tipo de organiza-
cion buscar la representacion e informar delimitacion de la
unidad “barrio”. Referentes contactaran a vecinos proximos.
»> Capacitar a Referentes barriales en cuidados y salud d& —{ 1 ] rfogue e
acuerdo a protocolos educacion populer
> Capacitar a Referentes barriales en relevamienty & erculiura
socio-habitacional a realizar junto con los ETT.

>> Organizar la convivencia y movilidad en los espacios
pablicos del barrio.

>> hcordar uso de los espacios comunes del barrio.

V] fitar que
recaiga sobre
personas que se
ocupan de otras
tareas harriales

»> Cuidar, proteger y apoyar
a hogares criticos de
acuerdo a  necesidades
relevadas en el diagndstico.

>>Acordar puntos de entrada y salida del barrio para realizar —{ 1| gytar boguear

controles y medidas de saneamiento. las  calles con
barreras y/o
monticulos de tierra.

A escala barrial

- Acceso a hienes y servicios esenciales para el aislamiento

- Definicion de circuitos peatonales y vehiculares seguros para
acceder a los servicios mas proximos existentes.

- Tramite inmediato de circulacion por tratamientos médicos
crénicos, por cuidados, efc.

- Campafias de concientizacion para cuidado comunitario,
buenas practicas de higiene, de movilidad y de realizacion de
cuarentena,

- Habilitacion de puntos de higiene en espacios comunitarios.

Evitar criminalizar las
conductas.

A escala domiciliaria

- Proveer bienes y/o servicios esenciales de manera expeditiva,

especialmente agua potable.

- Capacitar en la prevencion y cuidado a los hogares, de acuerdo a

pratocolos

- Capacitar en los procedimientos a seguir en casos de salud necesarios o

de contagio.

- Proveer en los casos que sea posible, mejoras constructivas en la vivienda.
- Proveer de los cuidados de salud por llevar tratamientos cronicos, y
asistencia a las personas que lo requieran.

- Garantizar la proteccion de victimas de violencia intrafamiliar



Las medidas que aqui proponemos surgen de una concepcion que entiende que
en el habitat se implican condiciones habitacionales, urbano-ambientales,
juridicas (acceso a la justicia). politico organizativas, sociales (educacion,
salud, seguridad), culturales (identidad, habitos, estilos de vida). laborales,
econdmico productivas y otras.

Tienen el propésito de aportar a la eficacia de las medidas de aislamiento y
distanciamiento en curso, para mitigar y prevenir contagios de COVID-IS.

Para garantizar las condiciones basicas de habitabilidad, en contexto de
emergencia, consideramos necesario:

* Asegurar a todos los hogares el acceso a infragstructura, bienes y servicios
esenciales para reducir las afectaciones multidimensionales de (os hogares,
garantizando minimos desplazamientos y posibilitando el cumplimiento del
aislamiento preventivo obligatorio.

* Poner a disposicion de los hogares que no posean condiciones habitaciona-
les adecuadas, alojamientos transitorios donde puedan cumplir el aislamiento
y/o distanciamiento (equipamiento educativo, social comunitario, recreativo
deportivo y religioso) y soluciones habitacionales domiciliarias cuando fuera
posible.

* Garantizar la atencion de salud adecuada a los casos de COVID-19, asi como
de otras afectaciones de la salud.

* Fortalecer a las organizaciones sociales de accion en el territorio, articulan-
do con ellas [a capacitacion, comunicacion y adaptacion a las distintas
medidas a implementarse, promoviendo y facilitando herramientas y dispositi-
vos de participacion, que contribuyan a hacer frente a la crisis actual y futura.
* Asegurar y facilitar sistemas de comunicacion e informacion y protocolos
consensuados y coordinados entre los distintos niveles jurisdiccionales, para
laimplementacion de medidas de cuidados comunitarios y colectivos, a traves
de distintos medios, de acuerdo con a instancia y escala de abordaje (whatsa-
pp. facebook, instagram, radios. tv, app Tu Gobierno Digital, etc.)

Distinguimos las instancias (que pueden ser recursivas) de prevencion y
mitigacion que requeriran implementar acciones especificas coordinadas, en
tres escalas de abordaje (urbana/ciudad, barrial y domiciliaria). entre los
distintos niveles jurisdiccionales y con la sociedad civil organizada.

B 1. ESCALA URBANA,/CIUDAD

>> (onstituir un espacio interjurisdiccional, interdisciplinario e interactoral
para coordinar [as respuestas a las necesidades diferentes de cada barrio o
sector de la ciudad, de esa manera hacer posible el cumplimiento del
aislamiento preventivo obligatorio y dar respuesta a los casos de COVID-19.

>> Constituiry coordinar equipos técnicos de actuacion territorial, encargados
junto a los referentes barriales de relevar las necesidades barriales y domici-
liarias y de instrumentar las respuestas adecuadas, para la prevencion y
mitigacion.

>> Reforzar un sistema de datos y comunicacion encargado de generar
informacion clara y univoca y de canalizar de manera répida y efectiva la
comunicacion entre los distintos niveles y escalas de actuacion.

1.7. CONSTITUCION DE UN ESPACIO DE COORDINACION INTER JURISDIC-
CIONAL, INTERDISCIPLINARIO Y MULTIACTORAL PARA LA ARTICULACION DE
ACCIONES

Integrado por decisores provinciales, municipales y asesores de distintas
disciplinas a fin de concertar las decisiones a ser implementadas en el territo-
rio evaluando integralmente sus alcances. Su modalidad de trabajo sera de
consulta permanente con los Equipos Técnicos Territoriales (ETT), Referentes
de Organizaciones Sociales y representantes de distintos sectores economicos
y laborales.

Para la adecuada coordinacion de acciones sera imprescindible que este
espacio de decision cuente con:

* Informacion centralizada y equipo técnico que pueda operar y mantener
actualizados los datos territoriales (provistos por los ETT), tales como:

* Mapas con la localizacion y estado de equipamientos basicos por area de
influencia (administrativos, de sanidad, abastecimiento, comercio y seguri-
dad, centros de residencia)

* Mapas con localizacion y estado de equipamientos con posibilidades de ser
preparados como albergues transitorios

(ue ademas, cuente con capacidad técnica y presupuestaria para:

* Dotar de servicios basicos descentralizados en aquellos puntos del territorio
que carecen de ellos

* Elaborar e Implementar Protocolos de cuidado, higiene y distanciamiento en
centros de residencia transitoria de nifias nifios y adolescentes: mujeres
victimas de violencia, y adultos mayores, carceles y personas en situacion de
calle.

* Fortalecer los comercios de cercania (apoyar minoristas para lograr una
oferta competitiva) para disminuir la movilidad hacia supermercados, verdule-
rias y otros comercios fuera de cada harrio y/o mayoristas localizados en las
salidas del AMGR.

* Orientar el rol de las fuerzas de seguridad fundamentalmente al cuidado y
proteccion de la poblacion en el cumplimiento de cuarentenay distanciamien-
0.

1.2 .CONSTITUCION DE EQUIPOS TECNICOS TERRITORIALES (FTT)

Los ETT estaran integrados por agentes de salud, trabajadores sociales,
arquitectos y otros profesionales, parareconocimiento de situaciones urbanas
y habitacionales. Tendran asignados barrios localizados en una misma area o
sector de la ciudad.

Lafuncion principal de los ETT es el trabajo conjunto con los referentes de cada
Barrio en la deteccion de las necesidades especificas, el disefio de las
estrategias de accion, la gestion de los recursos necesarios y [a implementa-
cion de las acciones, tales como la capacitacion en los protocolos de cuidados
asi como en [a replicacion de los mismos.



1.3 SISTEMA DE INFORMACION Y COMUNICACION

La comunicacion veraz, claray oportuna se considera estratégica en [a posibi-
lidad de lograr exitosamente procesos de prevencidn y mitigacion. Se conside-
raindispensable a escala urbana contar con equipos especializados encarga-
dos de:

* Generar [a comunicacion de a informacion del estado de situacion y de las
decisiones adoptadas,

* [Generar la estrategia didactica y comunicativa de los protocolos a
implementar

* Disefiar y gestionar adecuadamente los canales de comunicacion entre las
tres escalas de actuacion. (Ver 2.4. Sistema de Informacion y Comunicacion a
escala Barrial)

B 2. ESCALABARRIAL

>> Fortalecer a las organizaciones sociales de accion en el territorio, articulan-
do con ellas [a capacitacion, comunicacion y adaptacion a las distintas
medidas aimplementarse.

>> |dentificar los aspectos que generan situaciones de riesgo. las necesidades.
las capacidades, potencialidades y composicion de [a poblacion, para elaborar
estrategias y gestionar las respuestas adecuadas.

>> gilizary reforzar la comunicacion inmediata hogar-comunidad (via referen-
tes barriales) e Instituciones publicas pertinentes. paraa prevenciony mitiga-
cion de la emergencia.

2.1 SISTEMA SOCI0-ORGANIZATIVO CIUDADANO EN EL TERRITORIO

Las organizaciones vecinales (comisiones, asociaciones y organizaciones
barriales) constituyen un elemento clave para conocer las problematicas de
los territorios, para actuar expeditivamente, y para concertar acciones
gubernamentales. Esto requiere, por parte del Estado. relevar, reconocer,
legitimary apoyar a [as organizaciones sociales y redes solidarias que existeny
operan en los barrios, mediante (as Siguientes acciones:

* En aquellos barrios que no cuenten con ningln tipo de organizacion
(comision vecinal, organizacion de base. redes en relacion a equipamientos
como merenderos, etc), el primer paso serd buscar a representacion a través
del contacto aleatorio. en principio, de | 6 2 personas interesadas por manzana
0 Unidad similar a quienes se informaré la delimitacion de la unidad "barrio” y
Se encargard que sean esas personas quienes contacten a sus vecinos y
vecinas proximos. £l contacto entre el Espacio de Coordinacion y este primer
grupo estara orientado a promover, en el corto plazo y en primera instancia,
que exista un nicleo de referencia estable para llevar adelante la comunica-
cion y trabajo conjunto.

* Implementacion de medios para la comunicacion virtual entre el Espacio de
Coordinacian, los ETTy los representantes vecinales (whatsapp).

+ Capacitacion a referentes barriales en cuidados y salud (expeditivo y con
enfogue de educacion popular e intercultural)

» Capacitacion a referentes barriales en relevamiento socio-habitacional a
realizar junto con los ETT (expeditivo y con enfoque de educacion popular
intercultural). Cuidando que no recaiga sobre las mismas personas que se
ocupan de otras tareas barriales.

* Organizacion con los referentes de (a convivencia y movilidad en los espacios
pablicos del barrio para evitar aglomeraciones o congestion de personas.

« Establecimiento de acuerdos con los vecinos (a través de los referentes)
sobre la permanencia y el uso de los espacios comunes del barrio.

« Establecimiento de acuerdos con los vecinos (mediante los referentes) sobre
los puntos de entradas y salida del barrio para realizar controles y medidas de
saneamiento, a fin de evitar vallar o bloquear las calles con barreras y monticu-
los de tierray criminalizar las conductas.

2.2. DIAGNOSTICO EXPEDITIVO

Se trata de un relevamiento de informacion rapido, coproducido por el ETTy los
referentes barriales para identificar situaciones de riesgo, necesidades.
capacidades, potencialidades y composicion de la poblacion, a diferentes
escalas: barrial y domiciliaria.

Aspectos a identificar segin escalas:

* Escala barrial:

Cantidad de habitantes, cantidad de viviendas, cantidad de personas en el
grupo de riesgo, densidad, nivel de consolidacion de infraestructura, acceso a
servicios basicos, emplazamiento en relacion a los equipamientos de salud o
ugares previstos para la atencion. Cantidad de comedores, merenderos, ollas
populares permanentes, equipamientos con que cuentan y cantidad de
personas que asisten. Personas que no pueden trabajar y tampoco pueden
acceder a ayudas economicas estatales de sustento. Accesibilidad: circuitos
peatonales y vehiculares seguros para acceder a los servicios mas proximos
existentes. Canales de comunicacion con los que cuenta el barrio. Organizacio-
nes barriales (deportivas, religiosas, politicas), redes solidarias.

* Escala domiciliaria:

Situacion de la vivienda, conexiones a infraestructura y servicios, viviendas
con condiciones de habitabilidad precarias y hacinamiento critico. Adultos
mayores solos. Personas de riesgo con enfermedades cronicas, inmunodepri-
midos o de cuidados especiales. Embarazadas. Identificar las personas con
sintomas. Identificar a los contactos estrechos fuera del barrio. Identificar
asintomaticos y otros.

Metodologia:

Relevamiento de informacion a realizarse en un tiempo estimado de 1 (un) dia.
mediante diferentes herramientas (entrevistas telefonicas, conocimiento de
los referentes barriales, observacion directa, otros). Elaboracion de un informe
breve de los aspectos relevados y de un mapa barrial, que serviran de base
orientativa para la elaboracion de a Estrategia de prevencion y atencion.



2.3, ESTRATEGIA DE PREVENCION Y ATENCION

A partir del DIAGNOSTICO EXPEDITIVO el ETT serd el responsable de la gestion
e implementacion de respuestas acordes alas necesidades de cada Barrio y de
los Hogares criticos

La Estrategia debe garantizar:

* Acceso a bienes y servicios esenciales para fase de aislamiento: ingresos.
salud, alimentacion, internet (para continuar y garantizar educacion), seguri-
dad, justicia.

* La definicion de circuitos peatonales y vehiculares seguros para acceder a
los servicios mas proximos existentes.

* Tramite inmediato de circulacion por tratamientos médico cronicos, por
cuidados, etc.

* Reduccidn de la circulacion entre barrios de la ciudad, para ello: Pautar la
circulacion considerando el tipo de actividad (aprovisionamiento, salud,
tramites, cuidados). Aprovisionamiento en comercios de cercania; al centro
administrativo y comercial; comercios mayoristas o grandes comercios. Otros
tipos de equipamientos (deportivos. religiosos. recreativos. un fin de semana
por mes por hogary con cupos segdn dimension del equipamiento y con control
de distanciamiento).

* Realizar campaiia de concientizacion para cuidado comunitario, buenas
practicas de higiene, de movilidad y de realizacion de cuarentena. Habilitacion
de puntos de higiene en espacios comunitarios provision de agua (bafios
piblicos, agua. jabon, alcohol, etc.)

2.4 SISTEMA DE INFORMACION Y COMUNICACION RAPIDAY EFECTIVA

Es necesario establecer canales de comunicacion agiles y adecuados a cada
harrio, a través del trabajo conjunto entre el ETTy los Referentes barriales que
garanticen una poblacion barrial informada, para la prevencion y mitigacion de
|a emergencia.

Para difundir la informacion es necesario:

» Capacitar para [a gestion y difusion de (a informacidn a los referentes barria-
les y vecinos en general.

* Reforzar los canales de comunicacion existentes y mas usados en cada
barrio, (detectados en el Diagndstico expeditivo previo) por ejemplo: telefonia
celular, radio comunitaria, organizaciones sociales, redes solidarias, otros.

La informacion debe plasmarse en formatos acordes a los canales de comuni-
cacion disponibles en cada barrio. Por ejemplo: para telefonia celular: image-
nes fijas con indicaciones graficas y/o audios cortos/podcasts. Para radio
comunitaria: audios breves pregrabados que transmitan la informacion
necesaria.

B 3. ESCALA DOMICILIARIA

>> (uidar, proteger y apoyar a los hogares criticos de acuerdo a as necesida-
des relevadas en el diagndstico expeditivo.

* Proveer de bienes y/o servicios esenciales de manera expeditiva, especial-
mente agua potable.

* Capacitar en la prevencion y cuidado a los hogares. mediante comunicacian
permanente.

* Capacitar en los procedimientos a seguir en casos de salud necesarios o de
contagio.

* Proveer en los casos que sea posible, mejoras constructivas en la vivienda
(mediante sistemas de autoconstruccion y/o sistemas prefabricados).

* Proveer de los cuidados de salud por llevar tratamientos cronicos, y asisten-
cia a las personas que lo requieran.

* Garantizar la proteccion de victimas de violencia intrafamiliar (segdn denun-
cias en lineas telefonicas).
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