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ORDENANZA MUNICIPAL PARA APROBAR LA POLITICA PUBLICA LOCAL EN MA TERIA
DE SALUD

ORDENANZA MUNICIPAL N°018 -201 9-2022
Atja 11 de Julio del 2019.
EL SENOR ALCALDE DE LA MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE AlJA .
POR CUANTO:

EL CONCEJO MUNICIPAL DE LA MUNICIPAL

[D@l) FROVINCIAL DE AIJA |

VISTO: En Sesion Ordinaria de Concejo A%%(H Lp(ﬁ”}\fﬁw

1-2019 de fecha diez de julio del dos mil
diecinueve, ,el Oficio N°089-2019 de la Direccion/ Gerenci

CONSIDERANDO:

Que,. de acuerdo a lo establecido por la
Salud como “el completo bienestar biold
enfermedad”, lo que le da el cardcter integral
Que, de acuerdo al marco de los comproma
Salud Publica y Desarrollo, entre los que
‘\Q\M.DE% establece “Salud en “Todas las ?oliticasf’:], eli @
yristruccion de “Ciudades Saludables y la Declarac
(015 - 2030), que st I ‘

jue define a la
lo la ausencia de
la salud y la diferencia del concepto de enfermedad.
0s inte acionales que el Peru asumi&“‘gen‘mater’ia de

el ' 61 de Helsinski 2013 que

Que, durante el proci%so ‘
Acuerdo de Gobernanzaspara
gobierno municipal el™*Acuerd
cual se ratificé la Uohxgﬁ%d :
periodo 2019 ~ 2022,
construccion de “Ciuda

S

s
. n

a Constitgzczén Politica del Estc@do, se
5 rg?lqﬁ@é*ﬁ“é‘bie iﬁﬁ%?émlwggne n
su eBmpetencia, concordante come

de Municipalidades;

i

Que el Articulo 194°, d
provinciales y distritales so
administrativa en los asuntos i
dela Ley N° 27972, Ley Organ

“que las municipalidades
tonomia politica, econémica y
Articulo II del Titulo Preliminar

. Que el Articulo 39° de la Ley N° 27972, Ley Orgdnica de Municzpalidadesmsxe\@g a’que los concejos

municipales ejercen sus funciones de G e probacion de ordenanzas y acuerdos;
Articulo concordante con el Articulo 4 . e leyes que senala que las ordenanzas
son los normas de cardcter general de mayor jerarquia en la estructura normativa municipal por
medio de las cuales se aprueba la organizacion interna, la regulacion, administracion y superuvision
de los servicios publicos y las materias en las que la municipalidad tiené competencia normativa,

Que, el Articulo 80° de la citada Ley, referido al Saneamiento, Salubridad Yy Salud; regula las
siguientes funciones:

* A niwvel provincial funciones especificas y exclusivas como la disposicion de residuos solidos,
liquidos y vertimientos industriales, controlar la emision de humos, gases, ruidos Yy demdas
elementos contaminantes;

° A nuwel Distrital funciones especificas y exclusivas como proveer el servicio de limpieza publica;
regular y controlar el aseo, higiene y salubridad en establecimientos comerciales, industriales,
viviendas, escuelas, piscinas, playas y otros lugares publicos; instalar y mantener servicios
higiénicos y barnos de uso publico; controlar la emision de gases, humos, ruidos y otros elementos
contaminantes del ambiente;
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» A nivel Provincial y Distrital funciones especificas compartidas como la administracion del servicio
de ‘agua potable, alcantarillado y desagtie, limpieza puiblica y tratamiento de residuos sélidos,
proveer los servicios de saneamiento rural para el control de epidemias y sanidad animal; difundir
programas de saneamiento ambiental; gestionar la atencion primaria de salud, construir Yy equipar
postas meédicas, botiquines y puestos de salud; realizar campanas de medicina preventiva,
primeros auxilios, educacion sanitaria y profilaxis local.

Estando a lo expuesto y de conformidad con lo establecido en el Inciso 8) del Articulo 9° y el Articulo
40° de la Ley N° 27972 — Ley Organica de Municipalidades, con el voto unanime de los miembros
del Concejo Mumczpal se aprueba la siguiente Ordenanza:

ORDENANZA MUNICIPAL QUE APRUEB. @ "POLITI %@ (PROVINCIAL/DISTRITAL) DE SALUD
PUBLICA PARA PROMOVER LA SALUD iﬁﬁ'iﬁ JIR

Juridico y técnico para,,
saludables en la pob
marco del Consenso
Esta Politica Publica
de la conduccion y li
que perrmtan el al)o

: rdesarrollaémfsznergzas
s de la %ﬁt&d para

Articulo 2.- CIUDAD S%UDA&L 1 iﬂ*:
Es aquella que ofrece continudmente a gos alg 'Eantes a,entorrios fisicos y &@gﬁlaleé"’par ¢
Condzmon@s de wda y am %Ia aquellos gre(“i IS de la o@mur%zdad que pg ten el ap y\o mutuo de

porw cla ld((df’H 4

— 1
/ 1[)1@’@,@@0 oo para ab A
incluidos los pueblos y dreas metropolitanas saludables.? .
o Cabe precisar, que es necesario cambiar el concepto de “ciudades”, refendas umcamente a lo
urbano, es asi que exzsten ciudades urbanas y czudades rurales szendo é ta _ultzmas formas

emergentes de reorgamzacmn terntonal} f
sustentable.?

Ll concepto de las ciudades s

Para efectos de la presente Ordenanza Municipal, la condicion de “Ciudad Saludable”, es un nivel
en que cada territorio (distrito o proumcza} debe alcanzar de.manera objetiva, progresiva, verificable
y sostenible, parametros o estandares en el marco de lo establecido en el Consenso de Shangai.

Articulo 3.- GESTION TERRITORIAL PARA LA PROMOCION DE LA SALUD

“De acuerdo con el enfoque de territorialidad, el territorio no sélo es concebido como un espacio
Jisico y geogrdfico, sino como un espacio de relaciones entre los diferentes actores y sectores claves
de la sociedad civil, sus organizaciones, instituciones, el medio ambiente, las formas de produccion,
distribucion y consumo, tradiciones e identidad cultural”.

La Gestion Territorial para la Promocion de la salud es un proceso de articulacién entre actores
politicos y sociales de los tres niveles de gobierno, dirigido a alcanzar la visién de construir
“Ciudades Saludables”, en cada territorio, mediante la promocion de entornos y estilos de vida

' Adaptado del Glosario de Términos de Promocion de la Salud - OMS.
2 Adaptado del Glosario de Términos de Promocaon de la Salud OMS.

= ° Adaptado de “Ciud " Rev Nueva Fpoca _Afio 24 N° 66. Mayo-

AgOSto 20TT.

* RM N°464-2011/MINS/Plazaidie Adrma snsin Aijave Telefaxr 04344503k
www.muniaija.gob.pe - E-mail: muniprovincialaija@gmail.com
muniaija@outlook.com

H ©



GOBIERNOIIOCATSPROVIN CYATSDEJATJAN

s @ les en la poblacion. Este proceso permite mejorar la eficiencia del sisterna <%
ontentando los recursos, hacia el abordaje de los determinantes sociales de la salud

Articulo 4.- CONSENSO DE SHANGAI

‘La salud se forja en el ambito local, en los entornos de la vida cotidiana, en los barrios y
comunidades en los que personas de todas las edades viven, aman, trabajan, estudian Y juegan.
La salud para todos no es posible sin liderazgo en el plano local y el compromiso de los ciudadanos.
La buena salud de sus ciudadanos es una de las seriales mas contundentes e inequivocas de que
una ciudad ha logrado un desarrollo sostenible. Por ello, la salud debe ocupar un lugar central en
los programas de todos los alcaldes”.

“Reconocemos nuestra responsabilidad politica en la creacion de las condiciones para que todos los
habitantes de todas las ciudades tengan una vida mas saludable, segura y plena. En las ciudades
es donde la planificacion y la formulacion de politicas estan mdas cerca de las comunidades, por lo
lanto, deben incorporar sus opiniones, ASPUEACIO] | necesidades. Nos comprometemos a eliminar
los obstaculos al empoderamiento”. ‘
“Como alcaldes nos comprometemos a cineo principios de gobernanza para lograr ciudades
saludables: 1. Integrar la salud como consideracion undamental en todas las politicas: dar
prionidad a las politicas que generan benefic e la salud y otras politicas municipales,
y lograr la participacion de todos los agen n la planificacion urbana basada en las
alianzas. 2. Abordar todos los determinant fud (social, economica y ambiental): poner en
marcha planificacion y politicas de desarr no que reduzcan la pobrez ' la inequidad,
lengan en cuenta los derechos de las perso >fuercen el capital social y la i clusion social y
promuevan el uso sostenible de los recursos urbanos. 3. Promover una participaci n firme de la
comunidad: poner en marcha enfoques integrados parc la salud en las \'e,scg,eglas, los
lugares de trabajo y otros-entornos; fomer e salud; 'y aprovechar los
conocimientos y prior ! ' 6n., Socidi
tecnologias interactiva:
garantizar un acceso
uriversal. 5. Evaluar
utilizar dicha inform
especial a la inequida

hacia Igr equidad.
obertura sanitaria

S necesario i foque integral ~ ello no
@@con@@geﬂmﬁé&mmbié@%?e existe un poderoso
@l ODS 11 (Lograrsgue las ciudades y los
n inclusivos, s resilientes y sostenibleg); liberar todo el potencial
de nuestras ciudades para promover lc} sdﬁzdﬂg‘el bieﬁ{gstar% y reducir las inequidades sanitarias
contribuirad a alcanzar an etivos. Las cludadesestan en la primera linea del desarrollo
er ‘de impulsar cambios reales.
Debemos tener y tendremc , s” para“peugr erf practica la Agenda 2030 y
estableceremos metus sanitarias.sobre las cuales tendremos que rendir cuentas. Somos conscientes
de que todos los ciudadanos deberan poner de su parte para lograr estas ambict sas prioridades”.

unssolo, sector.

ena; salud pard .todos)

puede nunca ser responsabilid
vinculo entre el ODS 3.

Articulo 5.- PRIORIDADES SOCIO - SANITARIAS e
El modelo Socio - Sanitario en el campo de la Salud Publica, propone un mecanismo de andlisis
del proceso Salud — Enfermedad, que cenltra su interés en la preservacion de la Salud y la
identificacion de las causas sociales que la afectan (determinantes sociales) a partir de lo cual
plantea intervenciones multisectoriales dirigidas al cierre de brechas de inequidad social como una
forma de disminuir la carga de morbi - mortalidad en la poblacion, lo que contrasta con el
tradicional modelo Bio médico que centra su atencion en la enfermedad y busca su causalidad
biolégica para plantear intervenciones medicalizadas cuyos efectos en la mayoria de los casos son
de baja efectividad y poco sostenibles.
En tal sentido, el Consejo Municipal considera de alta importancia adoptar dentro de nuestra
Politica Local en materia de Salud Publica, el modelo Socio - Sanitario, para lo cual, en
coordinacion con la autoridad sanitaria regional se procedié a identificar los principales problemas
de salud que afectan a nuestra poblacion, para lo que se realizé un andlisis técnico en el que se
lomaron en cuenta los siguientes criterios:

- Frecuencia de la enfermedad o daro: Niimero de personas afectadas en relacion a la poblacion

lotal, determinado a través de mediciones de incidencia o prevalencia.
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Gravedad de la enfermedad o dano: Numero de personas que mueren o sufren algun nivel de
discapacidad o secuela debido a la enfermedad, determinado por las tasas de letalidad o
discapacidad.

Transmisibilidad o contagiosidad: Potencialidad de la enfermedad de expandirse con Sfacilidad
a otras personas.
Impacto econémico: Grado en el que el dario o la enfermedad afecta la productividad temporal
o permanente de quienes la padecen.

- Vulnerabilidad poblacional: Existen condiciones ambientales o biolégicas que facilitan la
afectacién de las personas ante dicha enfermedad o darnio.

- Interés poblacional: El problema es percibido por las personas como importante.

Producto de dicho andlisis, se priorizaron los siguientes problemas de salud publica que afectan a
nuestra poblacion: B

1. Anemia y Desnutricion infantil
2. Mortalidad materna

3. Embarazo en adolescente

4. Hipertension / Diabetes
5.Enfermedad Diarreicas

Una vez identificadas las prioridades sanit
analisis de causalidad social, con lo que se
I.Baja escolaridad , e’)spe(‘ialmenLe‘%en nmnas
2.Falta de formacion de grupos de apoyo para gr
3. Desinformacion de | blacion sobre medidas an
4.Baja cobertura de acces «

Articulo 6.- LINEA BA
En todo modelo de g

cumpliendo los procesosty
tener la linea basal A
permitira medir los caml
Territorial para la Promoct

ara_verificar Stise estan
. 1 ,

lo cual se requiere

nitarias como de 'sus determindiites sociales, lo que

enerando durante. la. impleme@%ﬁ%cién “de la Gestion

on de: linea bgsal Se eneuentra erf%lé}fmgxo adjunto.
: ¥ :% ,é g ¥

g ‘TITULO 11T ©

&

SR %

ICULACION INTERINS TITUCION:

i

Articulo 7.- COMITE MULTISECTORIAL DE SALUD /
. Bl Comité Multisectorial de Salud (CMS) es un organo consultivo en materia c'ie,sa,,lu.d, que cuenta
con el r(’(tozl()(rz’nli@f@[o oficial de la Municipalidad v?%ediame actos res\@;évt:i@t%ﬁﬁ““él que debe ser
emitido dentro de los primeros 15 dia € fiscal. -
b. Los objetivos del CMS son: ‘
1. Promover la rendicion de cuentas de cada institucion Yy sector participante respecto al
cumplimiento-de sus actividades relacionadas a los determinantes sociales de la salud en el
. marco de sus competencias. e h
2. Notificar a la autoridad municipal la ocurrencia de problemas en el campo de la salud publica
de la jurisdiccion y proponer alternativas de solucion ([planes, proyectos, programas, etc.) que
requieran de la competencia municipal.
3. Mantener actualizada los indicadores socio - sanitarios que son parte de la presente
ordenanza a través de la respectiva Sala Situacional Municipal de Salud (SSMS).
¢. El CMS esta conformado por representantes acreditados de las instituciones u organizaciones
que desarrollan sus actividades a nivel de la Jurisdiccion:
Alcalde o su representante acreditado, quien preside el CMS.
Un funcionario del drea de salud de la Municipalidad.
Un representante del Puesto de Salud, quien ejerce la Secretaria Técnica.
Un representante del Ministerio Publico.
Un representante de la Policia Nacional del Perti.
6.- Un representante del Ministerio de Agricultura.

b N~
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Un representante del Sector Educacion.
8. Un representante de la superfectura Provincial.
9. Un representante de los Agentes Comunitarios de Salud.

10. Un representante del Programa Social del Vaso de Leche.

11. Un representante del Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social.
12. Otros que consideren necesario.

2. Organizacion
El CMS tiene la siguiente estructura:
1.- Pedro Moises Roque Ita, Alcalde Provincial de Aija , quien lo preside.
2.- Cayo Gabriel Antunez Alva , regidor de salud Provincial, como Vicepresidente
3.- M.C. Miguel Angel Collana Torres , Jefe del C.S. Atja, como Secretario técnico.
4.- Moner Felix Robles Lazaro , Juez Ti ddr Provingial, como miembro,
5.- PNP Omar Octavio Guevara Davil IS, te de la Comisaria , como miembro
6.- Pablo Granados Oropeza, como miembro,
7.- Madeleine Milagros Real Paredes, Directora
8.- Gloria Amparo Orellano Mallqui , Sub Pref
9.- Leonarda Rosa Sanchez Huerta Ag
™ 10.- Nancy Elvira Palacios Fernabde:
11.- Leovegildo Gil Orellano Palacios
Plataforma de Accion para la Inc
3. Periodo de vigencia {
La acreditacion de los lcy)reseﬁllalllcs I
anos renovable, segun lordecidan las ins
4. Reglamento del CM§ : . 44
La Mumctpalzdad -

Je%el CMS d?emro de los
cial del C]\rz ;ﬁéel Jcual 'debera ser
odo lo re@ 1o a su

a5

L DE SAL.UI) (SSEVI :

permanente y actue ,
instituciones de la ju 1cczon relacz@nada,s
La SSMS es también el local oﬁczal é?n ei

su domicilio legal @ /

[ tema de salud :
se reune y s%szona el Cﬁ
¥ 4

ﬁ funaonamzenﬁo, estard a
i @ona tecmc%@ﬁde la autoridad
sanitania regzonal en el marm de la norma tecmca vlgente en ld” teria.

Articulo 9.- RED DE MUNICIPALIDADES SALUDABLES “%‘
a. La Red de Munic 717(1/1(1(1(1()s Saludables ¢ (i zuuozz (z’() derec ho pzwlm@ sin fines de Zucro
conformada porlas Munic 1/)(1/1(1ud(>s[‘% ¢

desarrollo humano de su jurisdiccion
poblacion.

b. Dentro de la Red de Municipalidades Saludables se promueve el intercambio de experiencias y
una mutua colaboracion en lo téenico, politico, operativo e institucional en la esfera de la
promocion de la salud, con el objeto de dinamizar la articulacion territorial Yy Sfuncional,
involucrando a las autoridades del gobierno local y a la comunidad.

¢. Dada la importancia de esta asociacion en materia de Salud Publica, el Consejo Municipal
considera de alta importancia autorizar la incorporacion de nuestra Municipalidad a la “Red de
Municipalidades Saludables” de nuestra jurisdiccién, para lo cual se deberdn cumplir los
requisitos y procedimientos que disponga la autoridad sanitaria nacional en el marco de la
normatividad vigente.

TITULO 1V
PARTICIPACION Y EMPODERAMIENTO CIUDADANO

Articulo 10.- VIGILANCIA COMUNITARIA EN SALUD (VCS)
La VCS es una estrategia del Sistema de Vigilancia en Salud Piblica orientada a la identificacion,
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analisis y divulgacion de conocimiento asociado a eventos, Jactores de riesgo y/o determinantes
sociales susceptibles de afectar la salud y calidad de vida de las poblaciones, lo que favorece la
generacion de un conjunto de capacidades en la poblacion que redundan en la construccion de una
ciudadania activa en salud, lo que se debe manifestar mediante un progresivo incremento de la
participacion social y ciudadana, el ejercicio del control social, corresponsabilidad y solidaridad
ante la salud.

Ante lo expuesto, el Consejo Municipal considera prioritario en materia de salud publica, promover y
generar los mecanismos que permitan a los ciudadanos disponer de canales de comunicacion
directa con sus autoridades para notificar la presencia de situaciones que puedan poner en riesgo
la salud de la poblacion.

Algunos de los mecanismos que se deben implementar en coordinacion con la autoridad sanitaria
regional y otras instituciones son: El “Didlogo Ciudadano en Salud”, la “Red de Vigias escolares” y
el acceso a “portales web o centrales telg@n@éas %fnu cipales”, entre otros mecanismos que se

encuentren debidamente regulados. é@

Articulo 11.- AGENTES COMUNITARIO ,
La Municipalidad debe impulsar y. prom
A~ fortalecimiento de los Agentes Comunitarios

TROS VOLUNTARIOS

ipacion ciudadana en salud a través del

wl y otras formas de voluntariado ciudadano,

con el objetivo de fortalecer las accione vas en la comunidad que ¢ tribuyan a la

promocion de estilos de vida saludables y urn tura del cuidado de la salud en la QOb]a,ciéz'l.

Para ello, se dispone la apertura de un registro municipal de Agentes Comunitarios en Salud y otros

voluntarios de la jurisdiccion, en base al ¢ ji nard [ ignacion de un' equip

basico anual y de otrgs ingentivos no monetario ; ¢

tratarse de personas n les residentes en la loca

Se deberd coordinar com ridad sani

integral para los Agente

en la municipalidad, pai

de liderazgo, asi comosp

aludable en la pobla%%?%rg.
#

4
drticulo 12.- ENCUEST. 45
suestd poblacional-en su

Jurisdiccion, para conoc e la poblacion en materia

de salud (Encuesta CAP) que permitird medir el ‘Ej]:adO% > de las antervenciones
realizadas a nivel comunitg#io en el campo de la salud. &

o

sesoria teenica de %{.g%&utorfgad sanitaria regional y de alguna

coppertinte que tfenga %m@tenc@%@gy experienc;gﬁ@‘én el campo de
ice la validez y confianza de loé'resultados. i

Para ello debera solicitar*
institucion de educacion sup
la téenica estadistica lo que gar

INTERVENCIONES INTEGRALES E| i D: HACIA LA CONSTRUCCION DE
CIUDADES SALUDABLES

Se denomina intervencion integral efectiva a aquella que requiere de la concurrencia de dos o mds
instituciones o sectores para abordar los determinantes sociales de la salud, debido a su
naturaleza multisectorial.

Como se indico en el articulo 4 de la presente ordenanza, la OMS ha aprobado en el marco de la
novena conferencia mundial de Promocién de la Salud, el “Consenso de Shangai” (2016), el que
establece 10 lineas de accion que se deben trabajar para alcanzar la condicion de “Ciudades
Saludables”, razén por la cual el Consejo Municipal decide adherirse a dicho Consenso Y establece
la necesidad de implementar sus acuerdos en beneficio de nuestra poblacion. Las lineas de accion
a trabajar son las siguientes:

Articulo 13.- EDUCACION, VIVIENDA, EMPLEO Y SEGURIDAD
a. Enrelacion a educacion se debe garantizar:
1. el acceso universal a la educacion de calidad de la poblacion
2. _Instituciones educativas con Infraestructura y saneamiento de calidad

Plaza de Armas s/n. Aija - Telefax: 043-445031
www.muniaija.gob.pe - E-mail: muniprovincialaija@gmail.com
muniaija@outlook.com

B



GOBIERNO PROVINCTATIDEJATIAY
Creacion f{[f(i@[.{y[ 8/188/05-03-1936

3. Entornos de las instituciones educativas libres de venta ambulatoria

b. En relacion a vivienda, se debe garantizar:
1. Acceso a agua y desagrie intra domiciliario
2. Viviendas con adecuada iluminacion y ventilacion.

. Enrelacién al empleo se debe garantizar
1. Bajas tasas de desempleo
2. Formalizacién del empleo

d. En relacién a seguridad se debe garantizar
1. Adecuada tluminacion de las calles
2. Implementacion de sistemas de uzd?wﬁan el ugares estratégicos

ausa de fendmenos naturales

3. Reducir la siniestralidad y la morbi

Articulo 14.- CONTAMINACION AMBIENTAL (AIRE
a. Enrelacion a la contaminacion ambien Ldebe g
1. Baja contaminacion del aire
2. Agua segura para consumo humano
3. Suelos aptos para la agricultura (zon

4 Y SUELO) Y CAMBIO CLIMATICO
wrse:

b. En relacion al cambio climatico ¢
1. Mantener indices de radzau@n en pard;

Articulo 16.- ENTORNO ' SE Xmas RARA MUJER@S Y MNA@M@R AC
GENERO 4 .

:&;»9
N

%;

a. En relacion a la uzole de qenero se d garantzzar i
1. Reduccion de las cﬁ as de uzolencla d ge 1ero “; ?%

2. Reduccion de feminigidios § g 2n

3. Implementar una cultt. e res?eto Yno. vzolel}% haczcé% la muj ‘

i *zzs : &ﬁ

Articulo 17.- SALUD, CALID%Q'DE VIDA Y VIVIENDA DE LA ?’%LACION PQ’BRE DE ZONAS
URBANAS / ZONAS RURALES
a. Enrelacion a la poblaczon en condicion de pobreza se debe garantizar:

1. Acceso a servicigs de saneamiento I)a
Acceso a servicios de alumbrado i
Acceso a servicios de salud B
Acceso a servicios de educacion

R L

Articulo 18.- COMBATIR LA DISCRIMINACION DISCAPACIDADES VIH /SIDA, PERSONAS
MAYORES
a. En relacion a otras poblaciones vulnerables, se debe garantizar :

1. Implementar una cultura de no discriminacion en la poblacion.

2. Crear entornos amigables para personas con diversos tipos de discapacidad

3. Elevar la autoestima y la calidad de vida de los adultos mayores

Articulo 19.- ENFERVEDADES INFECCIOSAS, INMUNIZACIONES, AGUA LIMPIA,
SANEAMIENTO, GESTION DE DESECHOS Y CONTROL VECTORIAL.
a. Enrelacion a las enfermedades infecciosas se debe garantizar:

1. Disminuir la prevalencia de las enfermedades infecciosas endémicas de la localidad

2. Disminuir los factores de riesgo relacionados a las enfermedades infecciosas endémicas del
lugar.
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Articulo 20.- MOVILIDAD URBANA A PIE Y ACTIVIDAD FISICA, TRANSPORTE ACTIVO,
SEGURIDAD VIAL Y ACCESIBILIDAD A LAS INSTALACIONES DE JUEGO Y OCIO.
a. Enrelacion a la actividad fisica, se debe garantizar:
1. Crear entornos en la comunidad que promuevan la actividad fisica
b. En relacion a la sequridad vial, se debe garantizar:
I. Reducir la siniestralidad por accidentes de transito
2. Reducir la carga de morbi mortalidacd por accidentes de transito
¢. Enrelacion a la accesibilidad a espacios de Juego y ocio, se debe garantizar:
1. Crear entornos que promuevan espacios de Juego y ocio en la poblacion.

Articulo 21.- ALIMENTOS SAUDABLES Y AGUA SALUBRE, INGESTA DE AZUCAR Y SAL,
CONSUMO DE ALCOHOL

a. Enrelacion a los alimentos saludables Y
1. Acceso de la poblacion al consumo de @liménte
2. Acceso de la poblacion al consumo de agua salu

b. Enrelacion a la ingesta de azticar y-sal, se debe ga
1. Reducir en la poblacion la ingesta de alimen

c. Enrelacion al consumo de alcohol, se de
1. Reducir el consumo de alcohol en la

Articulo 22.- ENTORNOS LIBRES DE HU,
a. Enrelacién a los entornos libres de humo,
1. Reducir la emision de gaseé; vehiculare
2. Reducir el consumo de tabaco en la po

Articulo 23.- Para el
Y que forman parte de

para establecer las
-, v Y
ervenclones integrales

dentro de nuestra.jurisdiccion
tes o sectorés con el fin de

‘ s ' de su alcance cualquier otra
disposicion, iniciativa o intervencion que se promueva desde el nivel nacional, regional o local y que
influye en la salud de nuestra poblacion, aun cuando hayan sido aprobadas en fechas posteriores
a la aprobacion de la presente Ordenanza Munici -l

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

PEDRO MOISES ITA ROQUE
Alcalde

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE AljA

> ROQUE ITA
771790
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