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Reconocimiento

El presente estudio fue posible por la accidn coordinada de varias instituciones que forman parte del
Gobierno Auténomo Descentralizado del Distrito Metropolitano de Quito, como son: el Instituto
Metropolitano de Planificacién Urbana, en la persona de su director Pablo Velasco; el Observatorio
Metropolitano de Seguridad Ciudadana, en la persona de su directora Samanta Gordillo y su equipo
técnico integrado por Alexis Coronado, Daniel Duefias, Oscar Moposita, Tatiana Minango y Mdnica
Guascota; la Unidad Patronato Municipal San José, en la persona de su ex directora Fernanda Yépez y
su equipo técnico integrado por Patricio Benalcdzar, Carlos Moreta, Xavier Guilcarema, Cristian
Romero, Verénica Egas, Maria Eugenia Mina, Mayra Chango, quienes junto a la Corporacién Instituto
de la Ciudad, conformaron un taskforce, donde estuvo presente el profesionalismo, compromiso y
ayuda mutua, para generar informacion de calidad en corto plazo y alcanzar los resultados de
investigacion que se presentan en este documento.
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Caracterizacién sociodemografica de los usuarios y evaluacion de la calidad
de atencion en los comedores comunitarios del Municipio del Distrito
Metropolitano de Quito

Presentacion

La Corporacion Instituto de la Ciudad de Quito es la entidad encargada de realizar andlisis cientifico,
conceptual y aplicado, del desarrollo de Quito, dirigido hacia la solucion de los principales problemas
urbanos en apoyo a las decisiones de politica publica del Distrito Metropolitano de Quito, teniendo
como objetivo promover y mejorar el desarrollo social integral de los vecinos y vecinas del Distrito
Metropolitano de Quito. Su labor estd encaminada a la investigacidn, capacitacion ejecucién de
acciones mediante planes, proyectos y programas que le permitan cumplir con los fines
organizacionales, para lo cual podrad asociarse y cooperar con personas naturales o juridicas,
instituciones publicas o privadas sean estas nacionales o internacionales que tienda al mejoramiento
de las condiciones de los ciudadanos y ciudadanas del Distrito.

El Plan Operativo Anual 2023 de la Corporacidn aprobado en asamblea general el 6 de octubre de 2023,
propone el desarrollo de un estudio priorizado por el Municipio de Quito. Mediante Oficio Nro. UPMSJ-
2023-3725-0OF de 21 de noviembre de 2023, la Unidad Patronato Municipal San José solicita a la
Corporacion realizar un analisis del perfil sociodemografico de los usuarios y usuarias que se benefician
de los comedores comunitarios y una evaluacion general de la calidad del mismo.

Considerando que la Unidad PMSJ es la entidad encargada de la implementacion de las politicas de
proteccién social del Municipio del Distrito Metropolitano de Quito, es de interés municipal el aporte
gue puede realizar este estudio a la generacién y evolucion de este servicio destinado a atender con
una comida gratuita y nutritiva a personas en estado vulnerabilidad que residen en la ciudad de Quito.

La investigacién formulada por el Instituto de la Ciudad al Patronato se propuso responder las
siguientes preguntas:

e  (Cual es el perfil sociodemografico de los usuarios del servicio?
e (Qué tan eficiente e integrador es el servicio prestado?
e iQué grupos no estan siendo atendidos o alcanzados por esta politica publica?

Para llevar adelante este estudio, se planted una estrategia de investigacién colaborativa con la
participacién técnica del Instituto Metropolitano de Planificacién Urbana, el Observatorio
Metropolitano de Seguridad Ciudadana, la Unidad Patronato Municipal San José, bajo la coordinacion
de la Corporacion Instituto de la Ciudad.

Acorde a la hoja de ruta trazada para el desarrollo de la investigacién, se propuso el levantamiento de
informacidén cualitativa y cuantitativa, mediante la aplicacién de un total de 113 encuestas entre
usuarios y usuarias del comedor comunitario de Calderén y Conocoto, asi como la realizacién de 7
entrevistas a dirigentes comunitarios, personal técnico que atiende en los servicios y a usuarios y
usuarias. Se recurrio ademas a la investigacion bibliografica, a través de la revisién del documento
“Estrategia de implementacién de espacios comunitarios para la prevencién, proteccién y cuidado de
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personas en situacion de vulnerabilidad del DMQ mediante alimentacién saludable y atenciones
complementarias”, disefiada por la Unidad Patronato Municipal San José, a fin de disponer de una
informacidon completa y veraz, que permita conocer los resultados del funcionamiento de los
comedores comunitarios, en sus 2 primeros meses de funcionamiento.

La consideracion de los resultados obtenidos de este estudio, orientara la toma de decisiones respecto
del mejoramiento de la calidad del servicio, ampliacidon de cobertura o incluso la creacién de nuevos
espacios de comedores comunitarios en los territorios donde se requieren en el Distrito Metropolitano
de Quito.
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Introduccion

En Ecuador, 2,7 millones de habitantes sufren hambre, lo cual es equivalente a toda la poblacién de
Quito. A partir de estas cifras, la FAO situa al pais entre los cinco paises de América Latina con la mayor
prevalencia de hambre entre su poblacién. A esto se afiade que es el segundo de América del Sur donde
esta problematica tiene mayor incidencia. El informe sefiala, ademas, que la pandemia ocasioné que
el 36,8% de los 18 millones de ecuatorianos tenga alguna dificultad para conseguir alimentos nutritivos;
es decir 6,6 millones de personas enfrentan inseguridad alimentaria. De ellos 2,3 millones padecen
inseguridad severa y 4,3 millones enfrentan inseguridad alimentaria moderada.
(https://www.primicias.ec/, s.f. cit. por UPMSJ, 2023).

Segun la FAQ, la inseguridad severa se manifiesta cuando las personas pasan uno o varios dias sin
comer; lainseguridad moderada se relaciona con la falta eventual de alimentos por falta de dinero: son
personas que tienen incertidumbre acerca de la capacidad de obtener alimentos. Probablemente, se
saltaron una comida en el dia u ocasionalmente se quedan sin ellos. (https://www.fao.org/hunger/es/,
s.f. cit. por UPMSJ, 2023).

Todo lo expuesto corrobora la pertinencia y necesidad de gestionar espacios comunitarios que
contribuyan a la solucién del problema del hambre en los grupos de atencién vulnerables, pero donde
ademas las personas se eduquen y encuentren apoyo para enfrentar otras problematicas a las cuales
estan expuestas. (UPMSJ, 2023).

Frente a esta realidad que forma parte de la ciudad de Quito, la Unidad Patronato Municipal San José,
en septiembre de 2023, realizd un estudio de territorializacion que determind un indice de
vulnerabilidad, considerando las siguientes variables:

e Concentracion de poblacién de mayores de 16 afios

e indice de pobreza extrema

¢ Tasa de adultos mayores

e Tasa de discapacidad

¢ Tasa de analfabetismo

e Tasade desempleo

e Presencia de poblacién en movilidad humana alrededor de los terminales terrestre.

Los territorios de Conocoto, Calderdn y Quitumbe que mostraron indices de vulnerabilidad del 48, 55%,
36,10% y 31,34% respectivamente, fueron priorizados para implementar dos espacios comunitarios en
el afio 2023; uno en Conocoto y el otro en Calderdn y laimplementacién posterior de un tercer espacio
comunitario en la zona de Quitumbe en el 2024.

La presente investigacién pretende evaluar de manera temprana, los espacios comunitarios de
Calderén y Tumbaco que empezaron a funcionar en octubre de 2023, conociendo en primer lugar, el
perfil sociodemogréfico de la poblacién beneficiaria, la eficacia del servicio, la percepcion de los
beneficiarios sobre la calidad de la comida, el trato brindado por el personal a cargo, la frecuencia de
uso, la posibilidad de socializacién y las atenciones adicionales que ofrece el GAD DMQ a través de la
Unidad Patronato Municipal San José.
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Aspectos metodologicos

La estrategia de investigacion general utilizada en el presente estudio consistié en un levantamiento de
informacidon mixta, cuantitativa y cualitativa, que combina datos provenientes de la encuesta, que
caracteriza al perfil del consumidor, sus habitos y sus valoraciones respecto al servicio, con un
levantamiento de informacidn cualitativa, para entender cuales eran los objetivos, el modelo de gestidn
y las relaciones sociales que se generan alrededor de ésta.

El marco metodolégico se basd en la aplicacidon de dos instrumentos de investigacidn, con las siguientes
caracteristicas:

a) Encuesta de perfil sociodemogrdfico del usuario y su relacion con el servicio.

La encuesta se levantd en los comedores comunitarios usando el software KoboToolBox. Contiene
preguntas del perfil sociodemografico de la persona, las veces que ha sido beneficiaria de este servicio,
su grado de satisfaccién, sus emociones en el espacio, entre otras. Esta herramienta implicd la
generacion de un cuestionario, la programacion del software de levantamiento de informacioén, la
capacitacion a los encuestadores, salida de campo, la generacion de la base de datos en Excel y SAV, el
procesamiento de los datos en tablas de resultados generales, cruce de variables por cada comedor y
el andlisis de la informacion desarrollada en el presente documento. El muestreo de la encuesta se
realizd por conveniencia por la calidad del estudio. Finalmente, se levantaron un total de 113
encuestas; de las cuales 51 encuestas corresponden a Calderén y 62 corresponden a Conocoto.

b) Levantamiento cualitativo: entrevistas semiestructuradas y revision de documentacion

El levantamiento cualitativo apunta a la reconstruccién de las relaciones y la evaluacion de diferentes
elementos del servicio. Para esto, se realizaron entrevistas semiestructuradas a ciertos actores clave
entre usuarios, lideres comunitarios y personal que atiende el servicio, con los que se conversd sobre
los elementos justificativos de los comedores comunitarios para garantizar que se esta llevando a cabo
la gestion prevista y lograr los objetivos planteados. Para este estudio se realizaron un total de 7
entrevistas semiestructuradas de las cuales 3 corresponden a diversos actores en Calderén y 4 a
diversos actores en Conocoto.

En Calderdn se realizaron las siguientes entrevistas semiestructuradas, cuyas transcripciones forman
parte del presente documento.

e 1 Dirigente del barrio Bellavista
e 1 Representante de las usuarias adultas mayores del servicio
e 1 Trabajador social del servicio de comedor comunitario

En Conocoto se realizaron las siguientes entrevistas semiestructuradas, cuyas transcripciones forman
parte del presente documento.

e 1 Miembro de la Comisidn de participacién ciudadana del gobierno parroquial de Conocoto
e 2 Usuarias del servicio de comedor comunitario
e 1 Trabajador social del servicio de comedor comunitario

El documento esta estructurado en cinco secciones y los correspondientes anexos, que dan cuenta de
manera integral, de la estrategia metodoldgica aplicada para responder a las necesidades de
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investigacion, sobre el perfil de los usuarios de los comedores comunitarios implementados en el DMQ
y de la calidad del servicio ofrecido hasta el momento en Calderdn y Conocoto. Estas secciones son las
siguientes:

1.
2.

5.

Contexto territorial de Calderén y Conocoto.

Poblacién objetivo y funcionamiento del servicio de alimentacién saludable y atenciones
complementarias en espacios comunitarios del DMQ.

Perfil sociodemografico de las personas beneficiarias.

Evaluacién de la calidad del servicio de comedor y atenciones complementarias desde la
perspectiva de usuarios y otros actores de la comunidad.

Conclusiones y recomendaciones.

Desde la perspectiva de la oferta del servicio de comedores comunitarios, el estudio busca aportar al
trabajo de dos entidades municipales: el Patronato Municipal San José y la Secretaria de Inclusion
Social, que son las encargadas de dar respuesta a las necesidades de la poblacién mas vulnerable que
reside en el DMQ.

Este estudio se realiza en la etapa inicial de la prestacion del servicio, para evaluar su funcionamiento,
a fin de detectar elementos que permitan adoptar medidas oportunas para mejorar la cobertura y
calidad del servicio y proyectar su crecimiento, en beneficio de la poblacién mas vulnerable.

11
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Contexto territorial donde se ofrecen los servicios de comedores

comunitarios en el DMQ

El presente estudio se realizd en 2 parroquias del Distrito Metropolitano de Quito: Calderdén vy
Conocoto, que comparten la caracteristica de ser parroquias rurales y de contar con poblacion en
situacién de vulnerabilidad por su composicidn social y econdmica.

A continuacion, se realiza una descripcion de cada una de las parroquias mencionadas:

Parroquia de Calderon

La parroquia de Calderdn se encuentra se ubicada a 15 km al Noreste del Distrito Metropolitano de
Quito, en el Cantén Quito, Provincia de Pichincha. Estd delimitada al norte por la parroquia de San
Antonio, al sur por la parroquia Tababela, al oeste por el Valle de Guayllabamba y al este por la
parroquia de Carcelén.

Estd asentada sobre la meseta Guangtiltagua, ubicada en los altos del rio Guayllabamba. Su
urbanizacién comienza desde el sector conocido como “La Bota” y se extiende hasta la quebrada del
rio Guayllabamba. Posee un area aproximada de 79,07 km2 y estd a una altura de 2.610 m.s.n.m.

El nombre histérico de esta zona era Carapungo y formaba parte de la parroquia de Zdmbiza. En 1897,
en el gobierno de Eloy Alfaro adquirié la categoria de parroquia y el nombre de Calderdn, en homenaje
al héroe ecuatoriano Abddn Calderon.

Actualmente es una parroquia rural que esta organizada por 12 grandes sectores, que integran a mas
de 70 barrios.

e Bellavista

e laderas de San Francisco
e SanJosé de Moran Carapungo
e Collas

e San Camilo

e Sierra Hermosa

e Redin N°2

e SanlJuan

e Loma Bajo

e San Miguel del Comun

e Nueva Ciudad

e San Francisco de Oyacoto

12
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Mapa 1. Parroquia de Calderon

Fuente: GAD Parroquial Calderdn. 2023.

Su suelo es seco, semidesértico, arcilloso y de canguahua. Su clima es templado y seco, donde la
temperatura promedio anual esta entre los 10 y 21 grados Celsius (GAD Parroquial de Calderdn, 2021).

Debido a la escasez de fuentes de agua, la poblacion de esta parroquia en 1974 fue de 13.358
habitantes (Censo de 1974, cit. por GAD Parroquial de Calderdn). Segun datos del Censo 2010, esta
parroquia tuvo 152.242 habitantes. (INEC). De acuerdo a proyecciones poblacionales del Instituto de
la Ciudad, se estima que para el 2024 mas de 300.000 personas habitaran en este sector.

La parroquia tiene una alta densidad poblacional, de 43,5 habitantes por hectarea. Seguin el Censo
2010, apenas el 2% de sus habitantes se dedicaba a actividades agropecuarias. Se trata de la parroquia
rural mas populosa del Distrito y la de mas acelerado crecimiento. Es la Unica parroquia rural que,
ademds, constituye una de las siete administraciones zonales del DMQ.

El Distrito Metropolitano de Quito registra en su totalidad, una pobreza del 29.7%, segun datos del
Censo 2010, que representa una cifra de 660 mil personas. De ellas, el 29.3% esta asentada en la
parroquia de Calderdn. (IC, 2013).

En este territorio el GAD del DMQ, en el afio 2023, cred un servicio comunitario consistente en un
Comedor, para atender a poblacidn en situacion vulnerabilidad, principalmente por encontrarse en
movilidad humana, ser habitantes de calle, personas adultas mayores, nifios, nifias, adolescentes y
jovenes que formen parte de familias en movilidad humana.

13
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El estudio efectuado por la Unidad Patronato San José determind una demanda efectiva del servicio de
comedor comunitario de 1929 personas para Calderdn. El comedor atiende con el servicio de
alimentacidn a 100 personas diariamente.

El servicio esta ubicado en Bellavista de Calderdn, considerando la cercania de esta zona con el Terminal
Terrestre de Carcelén, que es una zona frecuentada por poblacién en movilidad humana.

Parroquia de Conocoto

Conocoto es una parroquia rural perteneciente al Distrito Metropolitano de Quito. Estd ubicada a 11
Km del centro de la capital, sobre la ladera occidental de la Loma de Puengasi. Su territorio es de 56
Km?2 y estd a una altitud fluctuante, debido a que el punto mas alto esta en la Loma de Puengasia 3.175
metros sobre el nivel del mar y desciende hasta los 2.390 metros sobre el nivel del mar a las riberas del
Rio San Pedro.

Limita al norte con la ciudad de Quito y la parroquia de Cumbaya; al sur con la parroquia de Amaguania
y el cantén Rumifiahui, al este con las parroquias de Guangopolo, Alangasi y el cantédn Rumifiahui y al
oeste con la ciudad de Quito. Este territorio esta atravesado por 19 quebradillas y por el Rio San Pedro.
(GAD Parroquial Conocoto, s/f)

Su nombre original era Cunugcutu, una palabra kichwa que significa Cunug (Abrigada) Cutu (Loma),
Loma abrigada. Es una parroquia antigua, su origen se remonta hace mds de 12.000 afos, por haber
sido habitado por la poblacidn indigena nativa. Con la presencia espafiola, se conformé como uno de
los pueblos circundantes a la ciudad de Quito.

Cuenta con 63 barrios dentro de su espacio delimitado y con 3 barrios fuera del espacio delimitado.
(DMQ. AZ Los Chillos. 2020)

Conocoto es una parroquia rural perteneciente al DMQ y su poblacién es de 82.072 habitantes, segln
el Censo 2010. Segln proyecciones poblacionales del Instituto de la Ciudad, en 2024 mas de 138.000
personas habitaran esta parroquia.
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Mapa 2: Parroquia de Conocoto

PARROQUIA CONOCOTO

|Simbologia |
P :

Fuente: Observatorio Metropolitano de Seguridad Ciudadana

En el territorio de Conocoto, el GAD del DMQ, en el afio 2023, cred un espacio comunitario para la
prevencién, proteccion y cuidado de personas en situaciéon de vulnerabilidad del DMQ mediante
alimentacién saludable y atenciones complementarias, destinado a nifios, nifias, adolescentes y
jovenes que forman parte de familias en movilidad humana, habitantes de calle, personas adultas
mayores.

El estudio efectuado por la Unidad Patronato San José determind una demanda efectiva del servicio de
comedor comunitario de 3361 personas para Conocoto. El comedor atiende con el servicio de
alimentacidén a 100 personas diariamente.
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Poblacion objetivo y funcionamiento del servicio de alimentacion
saludable y atenciones complementarias en espacios comunitarios del
DMQ.

Poblacién objetivo

La estrategia inicial disefiada por el Patronato Municipal San José considerd que la atencién del servicio
de comedor comunitario debia estar dirigida a personas adultas mayores, personas en movilidad
humanay personas con experiencia de vida en calle del DMQ. También establecidé que podran acceder
a los espacios comunitarios, nifias, nifios, adolescentes y jévenes que formen parte de familias en
movilidad humana residiendo en Quito (UPMSJ; pg. 6).

Las personas entrevistadas para este estudio corroboraron que el servicio de comedor, esta siendo
utilizado efectivamente por personas en situacion de vulnerabilidad que fueron identificadas como
principales beneficiarios de alimentacidn saludable y atenciones complementarias. Una usuaria del
espacio comunitario de Conocoto, describié el servicio del siguiente modo:

Las personas que vienen aqui son personas en estado de vulnerabilidad, los que mds yo
conozco son personas que parquean los carros afuera en la calle, hay personas de la
tercera edad e incluso hay personas con discapacidades que vienen, de bajos recursos
econdémicos, porque piden en la calle o venden fundas de basura, entonces son personas
gue no tienen los recursos econdmicos suficientes como para para solventar y para ellos
Yy para nosotros, pues es una gran ayuda lo que estamos recibiendo de parte del Patronato
San José, el cual todos, yo creo que todos, hablo por todos, estamos muy agradecidos
por la ayuda que nos estan dando, (...) la comida es buena, la comida es muy buena,
estamos satisfechos con eso, ya que vienen también nifios de la escuela, almuerzan y se
van a la escuela, también hay nifios que salen de la escuelita y ya se vienen directamente
para acd y almuerzan, terminan de almorzar y siguen a los talleres de pintura, siguen en
los talleres de manualidades, tanto personas adultas como los nifios, o sea, no solamente
es el comedor, sino también el espacio que se tiene para hacer diferentes actividades.

Otra persona entrevistada en el sector de Calderdn, sefialé que la poblacién vulnerable atendida en el
comedor aun sufre los efectos de la pandemia al tener dificultades para conseguir trabajo y para
alimentarse adecuadamente.

(...) araiz de la pandemia, hay mucha necesidad, especialmente hay personas vulnerables
en el sector, de diferentes edades, incluyendo desde los nifios, entonces en el sector
también tenemos personas que no son ecuatorianas, por ejemplo, venezolanas,
colombianas, que han venido a vivir aqui en el sector de Bellavista y se les ve que les hace
falta mucho, digamos en el tema de que no hay trabajo, no tienen alimentacién y, por
ende, pues son cosas que si impactan muchisimo a la comunidad.
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Identificacion de la poblacion objetivo

La identificacién de la poblacién vulnerable en los sectores donde el servicio ha sido implementado, es
el resultado del trabajo en red realizado con el gobierno parroquial, instituciones con presencia de
varios afios en la zona, escuelas, dirigentes barriales y vecinos que conocian a familias que requerian
apoyo. La aplicacion de criterios técnicos es muy relevante para llevar adelante la estrategia
institucional de implementacién de espacios comunitarios. En palabras de un funcionario de Patronato
en Calderdn, la identificacién de la poblacidn objetivo siguié el siguiente proceso:

(...) ha sido realmente a través de lideres de lideresas comunitarias que se encuentra por
aqui por el sector, de instituciones que trabajan con poblacién objetivo, con las cuales
nos manejamos también el comedor comunitario. Entonces hemos ido identificando,
realizando un mapeo del sector, para nosotros poder acceder y llegar hacia la poblacidon
que mas lo requiere. Entonces basicamente ha sido eso, una identificacion y reuniones
con lideres y lideresas comunitarias y hemos venido después ya también el tema de boca
en boca, ya se han conversado los vecinitos que a veces necesitan y se acercan y
desarrollan una entrevista inicial con mi persona.

En Conocoto, el gobierno parroquial identificd una problematica social emergente que se expresa en
el incremento de habitantes de calle, personas en movilidad humana, mujeres de la tercera edad y
familias que no tienen un plato de comida para satisfacer la necesidad bdsica de alimentacién diaria.
La poblacién objetivo atendida en este comedor fue identificada principalmente a través de un
recorrido por las calles de la parroquia realizado por las autoridades. La presidenta de la comision de
participacién ciudadana en entrevista realizada para este estudio afirmé que:

(...) tenemos habitantes de calle desde hace 1 afio, 2 afios, acd hay personas que duermen
afuera de los bafos publicos que estan al lado del parque, hay personas que duermen en
una como cueva que esta cerca de la entrada al INFA, hay personas que habitan en la
calle, unas son consumidoras, otras no son, otras son migrantes, pero tenemos otra
realidad muy dolorosa para Conocoto, porque si usted me preguntaba hace 2 afos, yo le
decia no hay habitantes de calle aqui, no hemos tenido eso, pero ahora lo tenemos. La
situacion econdmica, la situacion social ha cambiado tanto para mal, que tenemos ya
habitantes de calle y tenemos gente que se queda sin un plato de comida en el dia,
entonces para cuando nos propusieron este proyecto, la sefiora Presidenta Sonia Puebla,
la Presidenta del GAD, se comprometié y nos comprometio a recorrer las calles, a buscar
gente que necesite realmente y que sean los beneficiarios directos de esto (...)
Comenzamos a recorrer las calles y hay mucha gente, mucha gente que necesita en todos
los sentidos e igual acudimos a las escuelas a hablar con las rectoras, rectores, profesoras
gue conocen mas de cerca a sus estudiantes, entonces que nos ayuden direccionando
con gente que realmente necesita. Y es asi que vinieron los usuarios, entonces si saben
que en esta familia vive solo los abuelitos, ahora ya ni siquiera es madre soltera, sino
abuelitas solteras, porque resulta que los hijos, las hijas, les dejan a los nietos y es un
adulto mayor con un nieto, dos nietos, que tienen que sobrevivir todos los dias. Bien han
migrado o bien han fallecido, o bien les han abandonado. Y es una realidad dolorosa para
nosotros.

Como se puede apreciar en los testimonios referidos, en los territorios de Calderén y Conocoto, ha
habido un proceso minucioso de identificacion de la poblacidn objetivo, observando de manera directa
en recorridos, las condiciones en las que se encontraba la poblacién posible beneficiaria del servicio.
Esta busqueda activa, se realizd con la participacién de las autoridades del gobierno parroquial,
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dirigentes barriales, comunidades e instituciones educativas lo que permitié, mapear a principalmente
familias en movilidad humana, personas adultas mayores, habitantes con experiencia de vida en calle,
para invitarles a ser parte del servicio.

Funcionamiento de los comedores comunitarios

Programacion de la atencidn en el espacio comunitario

La Estrategia de implementacién de espacios comunitarios para la prevencién, proteccién y cuidado de
personas en situaciéon de vulnerabilidad del DMQ, mediante alimentacion saludable y atenciones
complementarias, establece los parametros de organizacion del funcionamiento del servicio tanto de
alimentacién como de actividades complementarias, la cobertura del servicio, los equipos técnicos que
estaran al frente de la prestacion del servicio, sus funciones y estrategias de atencién e inclusion de la
poblacién beneficiaria.

Este estudio consultd a uno de los funcionarios del servicio, respecto de la programaciéon que se
implementa a diario en los comedores comunitarios, que incluye la hora de apretura del servicio, los
tiempos destinados al desarrollo de actividades de integracidon y capacidades productivas para el
mejoramiento de sus ingresos. A continuacion, se detalla su relato:

Nosotros empezamos las actividades desde las 8:00 de la mafiana. Hay personas que ya
se encuentran citadas a esas horas o necesitan venir a conversar a mi area directamente
a trabajo social o psicologia, entonces nosotros le atenderemos con mucho gusto, de 8
hasta las 9 estamos atendiendo en ese aspecto, a las 9 también empiezan a llegar las
personas y empiezan a desarrollar actividades con la compafiera Fer, que es la educadora
comunitaria, actividades como bailoterapia y talleres de micro emprendimiento,
actividades ludicas, recreativas y demas. Entonces nosotros de 9:00 hasta las 10:30
empezamos con estas actividades, ahi sigue el registro de usuarios desde las 10:30 hasta
las 11:30, el registro nosotros lo desarrollamos con el nimero de cédula nada mads,
basicamente y la firma si no puede firmar, tenemos el huellero ahi. De ahi nosotros
continuamos con otras actividades, desde las 11, mientras estdn registrandose unas
personas, otras continlan en otras actividades que esta igual haciendo Fer. Continuamos
a las 12:00 con el almuerzo.

Antes de eso nosotros realizamos una charla previa para el tema del lavado de manos,
sensibilizacion, un acontecimiento importante, una fecha importante que esta
ocurriendo ese dia conversamos con la comunidad, entonces a las 12:00 las personas
empiezan a ingresar de 12:00 a 13:00 se atiende 50 personas y de 13:00 a 14:00 se
atiende a otras 50 personas, completando asi el 100% de usuarios que vienen. Después
de eso, nosotros igual continuamos con talleres para la Comunidad, en la mafiana
nosotros de 12:00 a 13:00 trabajamos por lo general con personas adultas mayores y de
13:00 a 14:00, con personas de movilidad humana y personas en situacion de
vulnerabilidad, entonces desarrollamos las actividades hasta tipo 15:30 porque la
poblacion también ya tiene que marcharse a sus hogares y hay mucha de la poblacion
que viene caminando varias distancias, 1 hora de caminata 1:30, especialmente las
personas en movilidad humana para venir a servirse el almuerzo.
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Relaciones sociales y convivencia

La convivencia entre distintas personas en el comedor comunitario, ha impulsado procesos de
adaptacién de costumbres en torno al uso de espacios comunes, consumo de alimentos y habitos de
higiene, como lo expresa una de las usuarias del servicio, entrevistada para este estudio:

“(...) a veces no tienen costumbre de poner el papel higiénico en el tacho, en lavarse las
manos, en el respeto, porque como estan de todo tipo de personas, de la calle, otros no
han seguido la escuela, pero aqui poquito a poquito, con las reglas y la organizacion que
tienen, todas las personas se lavan las manos, todas las personas ya acogen las normas y
ponen en el tacho la basura y se acomodan al ambiente que hay aqui. Si ha habido un
poquito de enojos, pero con la calidad y calidez que tiene cada persona (...) les indicamos
con buenas maneras y las personas nos colaboran”.

Servicio de salud y atenciones complementarias

El espacio comunitario esta entendido como un servicio que incluye alimentacion gratuita y atenciones
complementarias relacionadas con salud preventiva, emprendimientos, actividades recreativas, de
integracion y de cuidado y mejoramiento del espacio. Un atento dirigente comunitario cuenta que
escucho que los usuarios del servicio “estaban haciendo alguna minga estos dias, de 10 de la mafiana
en adelante, una o dos horitas y eso es bueno, digamos que la Comunidad esté entretenida, no
solamente venir y comer, por ejemplo, vi alguna capacitacidn a las personas que estdn sirviéndose el
almuerzo”.

Respecto al servicio de salud brindado, este mismo dirigente reflexioné que:

(...) las casas de salud, es solamente de prevencién. Entonces la gente siente la necesidad
de que sea medicina general, como digamos si me enfermo con una tos y si es posible,
aparte de la prevencion si tiene que inyectar, me inyecte, me den una pastilla, eso es lo
gue necesita la gente, yo habia sugerido a la Secretaria buscar una manera de firmar un
convenio entre el Ministerio de Salud y también la Secretaria de Salud en la cual digamos
podamos, o sea, esta necesidad de la Comunidad poco a poco implementar. Sé que no es
facil, sé que no es facil, es dificil, pero no imposible.

Otra usuaria del servicio de comedor reconoce que en el espacio comunitario de Calderdn se realizan
diferentes actividades que apoyan a salir adelante a la gente del sector, ofreciendo talleres para el
desarrollo de habilidades que permitan la generacién de ingresos propios:

(...) hay infinidad de talleres, aqui hay danza, bisuteria, ahora estan dandonos a un grupo
del adulto mayor y a todos los que quieren jovenes todo, la zapateria todo eso, entonces
la gente esta ocupada, ocupada y puede tener su medio para trabajar sus recursos
pequeios, que va a iniciar a trabajar con la bisuteria, con lo que aprenda aqui, va a
desenvolverse y va a tener su recurso para actualmente, comer mejor y estar mejor de
salud.

Asi mismo, agrega que hay instituciones que deberian ayudar a sostener estas actividades para los
usuarios del comedor “si hay instituciones que pudieran ayudar, como la Coca Cola, ir a algunas
instituciones, como los comisariatos, ya llegarian a enterarse y ayudarian al comedor, que estaria mejor
para las personas que necesitan, porque hay mucha demanda aqui.”
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Alimentacion nutritiva

Respecto a la calidad de la comida, una usuaria entrevistada describe ampliamente los criterios que se
utilizan para que la alimentacién proporcionada sea de nutritiva, considerando las necesidades
diferenciadas de cada comensal:

Aqui dan la ensalada de acuerdo al dia, el menu es de acuerdo al dia, no dan tan variado,
0 sea, no repiten, el arroz a la persona que debe recibir le dan, a la persona que no debe
recibir, no le dan. Entonces ahi le preguntan un poquito mas de sopa o no sopa, entonces
hay personas que no comen sopa y eso estd excelente. La sal pone cada persona, o sea,
si es que quisiera alguien pone un poquito, cada persona los jovenes, los nifios, de ahi el
adulto mayor estan contentos con el servicio de aqui porque el menu es especialmente
escogido y los chefs saben qué cantidad y calidad de menu deben hacer para cada
persona de las que estan recibiendo aqui en el comedor comunitario, excelente, no hay
ninguna queja de las personas de todos, excelente porque tienen esa calidad de atender
individualizada a cada persona, saben los datos, saben todo, cémo estd animicamente

(...)

Poblacion vulnerable que no esta siendo atendida

La Estrategia de implementacion de espacios comunitarios para la prevencion, proteccion y cuidado de
personas en situacion de vulnerabilidad del DMQ, mediante alimentacion saludable y atenciones
complementarias, identificé una demanda de 1929 personas para el sector de Calderdn. Actualmente
la oferta de atencién alcanza a 100 usuarios diarios, varios de los cuales pertenecen al mismo grupo
familiar, incluyendo nifios, nifias y jovenes, quienes representan el 5.18% del total de posibles usuarios
necesitados del servicio.

El déficit de la oferta del servicio en Calderdn es del 94.82%. Una usuaria del servicio manifesté que
hay grupos poblacionales que no estan siendo atendidos: “aqui hay demanda de personas que no
encuentran trabajo o tienen un cochecito, a veces venden, a veces no venden, gente de escasos
recursos econémicos en este sector de Bellavista de Calderdn (...) son mucho nimero de personas, a
veces desayunan y no almuerzan, a veces solo el almuerzo y no meriendan.” Y agrega “hay demanda
de la gente de aqui que han llegado a saber y muchas personas se quedan sin su atencion”.

Esta misma usuaria entrevistada, sugiere que el servicio de comedor deberia ampliar su cobertura a
100 personas mds, debido a que:

“(...) hay muchas personas aqui que venden los caramelos o los helados en las escuelas,
entonces salen de mafana y dicen que hacen 5 ddlares, 10 ddlares y no les alcanza
porque viven arrendando, esas personas entrarian ya con una ficha estable, irian a sus
ventas y vendrian a almorzar y se irian a seguir trabajando. Entonces seria mucha ayuda
porque ahora usted sabe que, de 38 afos en adelante, no les contratan y por los nifios
tampoco les contratan, écon quién dejan los nifios?, porque yo veo personas aqui que
tienen 4 o0 5 hijos y écdmo dan de comer a esos nifios? (...) desnutridos todos los nifios,
entonces si seria de que haya la ayuda permanente para toda la Comunidad que
necesite”.

L UMPS]J. Estrategia de implementacién de espacios comunitarios para la prevencidn, proteccién y cuidado de
personas en situacion de vulnerabilidad del DMQ mediante alimentacién saludable y atenciones
complementarias. Tabla 2 Priorizacién. pg. 7
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En el caso de Conocoto, la demanda efectiva fue de 3.3612 personas. La oferta de atencién llega a 100
usuarios, varios de los cuales pertenecen al mismo grupo familiar. El total de usuarios atendidos
representan el 2.97% de la demanda. El déficit de atencién a poblacion vulnerable en el comedor
comunitario de Conocoto, alcanza el 97.02%.

En relacién a esta demanda insatisfecha, la representante del gobierno local de Conocoto en entrevista
realizada para este estudio, considera que: “las personas que no tienen un hogar donde dormir, tal vez
haya que proporcionarles un tipo de transporte o un bono, para que vengan los que estén mas lejos,
porque si tenemos personas con discapacidad fisica que no estan bajando, que no van a venir y no hay
como ofrecer ir a dejar la comida en la casa”

Coordinacion interinstitucional y atencién integral

La prestacion del servicio de comedor comunitario, prevé la articulacién con instituciones publicas y
privadas, para ampliar las prestaciones de servicios a la poblacidon vulnerable, para satisfacer sus
necesidades de atencidn, en los dmbitos de salud, educacidn, proteccién, empleabilidad, entre otros.

En Calderdn se entrevisté al coordinador del servicio, quien relaté como se realizan las coordinaciones
interinstitucionales, que forman parte de sus funciones:

(...) en la entrevista inicial que realizamos [a los usuarios], siempre comentamos que no
buscamos ser solo un servicio de alimentacion, sino que buscamos ir mas alla, nosotros
buscamos insertarles en actividades de micro emprendimiento para generar un proyecto
de vida y asi las personas puedan empezar a generar sus propios ingresos. Hemos
desarrollado talleres de elaboracion de pristifios, de elaboracidn de empanadas. También
buscamos el tema de la diversion, entonces realizamos la bailoterapia que esta sumado
a la actividad fisica. Coordinamos con muchas instituciones que se encuentran en el
sector, para derivar y que asi se amplien los servicios que nosotros manejamos, como,
por ejemplo, les buscamos el acceso a la salud, estamos también con personas que no
han estudiado, entonces hay analfabetismo, buscamos coordinarnos con instituciones
gue nos puedan apoyar en esto, como el Consejo noruego, el Ministerio de Educacion.
Entonces estamos articulandonos de esta manera, desarrollamos talleres con los nifios
para mejorar la motricidad y realizar refuerzos escolares. Entonces manejamos una
amplia cartera de servicios como tal, el tema de atenciones psicolégicas es muy
importante, talleres psicolégicos grupales; hemos generado un grupo de personas
crdnicas, entonces hemos identificado que la alimentacion ha generado enfermedades
en las personas y también nos articulamos en el tema de nutricion y medicina general
para generar este club y nosotros poder ir mejorando la calidad de vida de estas personas
gue ya se encuentran [con enfermedades crdnicas] y prevenir en las que no, pero estan
manejando habitos que son poco saludables, vamos articuldndonos de esa manera e
identificando las necesidades de cada poblacion para nosotros poder generar acciones
frente a eso.

En Conocoto se observa que la coordinacidn interinstitucional, se realiza con otros actores que estadn
en el sector, como el Consejo Provincial de Pichincha o el Consejo de Proteccidn de Derechos de
Rumifiahui- COPRODER, debido a los requerimientos de atencidn a las personas vulnerables que se

2 UMPSJ. Estrategia de implementacidn de espacios comunitarios para la prevencién, proteccién y cuidado de
personas en situacion de vulnerabilidad del DMQ mediante alimentacién saludable y atenciones
complementarias. Tabla 2 Priorizacién. pg. 7
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encuentran en los limites fronterizos de los cantones Quito y Rumifiahui y obviar procedimientos
burocraticos que retrasan y complican la prestacion de los servicios.

El coordinador del comedor comunitario de Conocoto, describe las acciones realizadas en torno a la
coordinacién interinstitucional, en los siguientes términos:

(...) fue a través del GAD parroquial, también con su mapeo que ya habian realizado
previamente, que nos ayudaron con un listado de personas que necesitaban el apoyo, en
este caso ser incluido dentro del servicio, a la vez también hemos trabajado con
COPRODER que es de Rumifiahui, sé que no tiene que ver con Quito, pero existen
personas en situacion de vulnerabilidad que se encuentran entre la frontera de Sangolqui
y Quito. Entonces es una alianza intercantonal que hemos hecho para poder llegar
también a este tipo de poblacion y también trabajamos aca con Warmi Pichincha que es
sobre todo uno de los puntos de apoyo para la parte legal, como usted sabe, el Patronato
tiene su mayoria de instalaciones en el centro de Quito, entonces algunas personas, que
se encuentran en una situacién de vulnerabilidad, se les hace dificil llegar, por eso, a
través de Warmi Pichincha, junto con el Patronato, se les da toda la asesoria legal a
quienes lo requieran. También trabajamos con el Ministerio de Salud, sobre todo para
agilizar procesos, también las derivaciones, se ha hecho todo eso, hemos tratado de
formar una red interinstitucional para agilizar procesos para que aquellos usuarios no
tengan que quedarse tanto en ese limbo de la burocracia, hasta que pase un papel, hasta
gue pase otro papel, entonces es una forma mas directa de nosotros ejercer el servicio,
sobre todo garantizar un servicio de calidad.

Participacion comunitaria

El enfoque de este servicio promueve la participacién de los usuarios a través del fomento
de su corresponsabilidad con el mantenimiento del servicio, la comprensién y cumplimiento
de normas de convivencia, la incorporacion de habitos alimenticios y de higiene, elementos
que fortalecen el sentido de comunidad y dignidad humana.

Al respecto el coordinador del comedor de Calderdn, sefiala que:

La participacion de la Comunidad ha sido bastante buena, la verdad, directamente
nosotros buscamos generar corresponsabilidad hacia el servicio y a qué me refiero con
esto, a que nosotros también buscamos hacerles participes de cuidar el comedor.
Entonces nosotros buscamos que la Comunidad como tal no destruya estos bienes que
son para ellos mismos y vamos reeducando a la poblacion en cada charla de
sensibilizacidon que nosotros damos y ellos van replicandolo con las demas personas, por
ponerles un ejemplo, el tema del lavado de manos, la replicamos dia a dia. Cuando
alguien se olvida de lavarse las manos, se le dice sabes que ayudame, tienes que lavarte
las manos, no te olvides de eso. Entonces el apoyo es bastante bueno directamente de la
Comunidad y hacia el servicio es excepcional, la verdad, y cada vez hay mayor poblacion
gue requiere este servicio y buscamos nosotros articular a los otros servicios que ya
tenemos, mientras aperturamos nuevos cupos para poder atender a esta Comunidad.

Desde la perspectiva de uno de los dirigentes entrevistados en el sector de Calderdn, el servicio brinda
“Una excelente atencién, todo en orden” y solicita que “no sea solamente a prueba porque nos
comentaban que era hasta diciembre, yo habia solicitado que no sea solamente a prueba, porque esto
esta dando buen resultado como usted verd hay personas vulnerables, de escasos recursos econémicos
gue estan aqui sirviéndose el alimento”.
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Perfil sociodemografico de los usuarios del servicio de comedor

comunitario de las parroquias de Calderén y Conocoto

Para conocer el perfil demografico de los usuarios del servicio de comedor comunitario de las
parroquias rurales de Calderén y Conocoto, se encuestaron a 51 personas en Calderdn que representan
el 45.1% del total de personas encuestadas y 62 personas en Conocoto, que representan el 54,9% del
total de personas encuestadas. Se aplicd la encuesta a 113 personas de un total de 200 usuarios
aproximadamente en ambos comedores.

Grdfico 1 Numero de encuestas realizadas en los comedores comunitarios del DMQ

Comedores ) )
comunitarios | Frecuencia |Porcentaje

3. Calderdn 51 451%
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% 95% Conocoto 62 54,9%
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Clasificacion por sexo

De la poblacién que asiste a los servicios de comedor comunitario en las parroquias de Calderdn y
Conocoto, se consultd a 113 personas, de las cudles segun la clasificacion por sexo, 37 fueron hombres
que representan el 32.7% y 76 fueron mujeres, que representan el 67.3%.

Grdfico 2 Clasificacion por sexo

67,3% 32,7%

Mujer Hombre
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Clasificacion segun el grupo de edad

La poblacién consultada se ubica en el rango los 16 y los 91 afios, a la que se la clasificé en 5 grupos
etarios, identificando que la mayor cantidad de poblacién encuestada esta en el rango de 61 afios o
mas, correspondiendo al 46.9%, seguido por la poblacidn de 45 a 60 afios con un 19.5%, los grupos de
30 a 44 afios y 20 a 29 aios con una representacion de 15.9% cada uno y el grupo de jévenes de 16 a
19 afios, con el 1.8%. Lo que evidencia que el servicio atiende mayoritariamente a la poblacion prevista
en el disefio de la estrategia, es decir a personas mayores de 61 afios y mas.

Grdfico 3 Clasificacion segun el grupo de edad
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20 a 29 anos =

30 a 44 anos m \
45 a 60 afios .

61 anos o mas

Autoidentificacion étnica

Segln la clasificacion cultural por grupo étnico, la poblacién consultada se autoidentificd
mayoritariamente como mestiza en un 78.8%, seguido con bastante diferencia por una identificacién
indigena de 8.8%, seguido por la poblacidn blanca con un 6.2%, afroecuatoriano con un 5.3% y otros
grupos con el 0.9%.

La informacién obtenida en los comedores comunitarios contrasta con los datos provenientes de las
estadisticas nacionales que identifican al grupo indigena y afro como la poblacién que se encuentra en
mayor situacién de pobreza, sin embargo en este servicio estos grupos étnicos representan a la minoria
de usuarios atendidos, mientras que el grupo autoidentificado como mestizo representa a la mayoria
de usuarios atendidos en el servicio comunitario que también se encuentran en situacion de
vulnerabilidad.

Grdfico 4 Autoidentificacion étnica
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Nacionalidad

Un dato importante para el analisis de la cobertura del servicio es conocer la nacionalidad de los
usuarios. La informacion obtenida arrojé que el 90.3% son ecuatorianos, seguido del 7.1% que son
venezolanos y el 2.7% que son colombianos. La presencia de personas en movilidad humana en los
comedores comunitarios de Calderén y Conocoto, revela que si se esta cumpliendo con el objetivo de
atender a poblacién en situacién de movilidad humana.

Grafico 5 Nacionalidad

ECUADOR VENEZUELA COLOMBIA
@ 90,3% fe 7,1% w 2,7%

Lugar de proveniencia

Otro dato importante en el perfil sociodemografico es conocer el lugar de proveniencia de la poblaciéon
beneficiaria del servicio, por lo que se consulté de qué provincia provienen, habiendo respondido la
mayoria que provienen de la provincia de Pichincha, en un 60.78%, seguido de un 39.22% que
provienen de otras provincias como Imbabura, Cotopaxi, Chimborazo, Tungurahua, Esmeraldas, Bolivar,
Carchi, El Oro, Loja, Azuay, Guayas, Morona Santiago, Napo y Orellana.

Estas cifras revelan que el 60% de las personas consultadas que utilizan el servicio de comedor
comunitario y que son ecuatorianas, provienen de la provincia de Pichincha, mientras el 40% restante
se distribuye entre otras provincias.
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Grdfico 6 Provincia de origen
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Nivel educativo

Respecto del nivel educativo de la poblacidn, se consulté a las personas usuarias de los servicios de
comedores comunitarios hasta qué afio educativo estudio, considerando las siguientes variables:

e Primaria — Basica

e Bachillerato — Secundaria
e Superior - Universitaria

e Técnica - Artesanal

Las respuestas obtenidas permitieron conocer que la mayoria dispone de educacidn primaria en un
46.9%, educacion secundaria un 34.5%, no tiene ningun tipo de educacién el 15%, educacidon superior
alcanzé el 2.7% y formacidn técnica artesanal dispone el 0.9% de la poblacién consultada. Estas cifras
evidencian que la mitad de las personas encuestadas disponen de educacidn primaria y la siguiente
mitad se distribuye en los otros niveles educativos, lo que constituye un factor de vulnerabilidad para
el acceso al empleo y la posibilidad de gozar de una calidad de vida digna.
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Grdfico 7 Nivel educativo
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Actividad econdmica

Se averigu6 respecto de las actividades a las que se dedica la poblacidn, habiendo identificado que el
50% dispone de un trabajo informal, el 32.7% realiza quehaceres domésticos en su hogar, el 7.1% No
trabaja ni estd buscando trabajo, el 5.3% realiza otras actividades y el 4.4% estd jubilado. Si se juntan
las cifras de las personas que disponen de un trabajo informal, con la variable otros, se obtiene que 5
de cada 10 personas usuarias del servicio de comedores comunitarios, realiza actividades econémicas
productivas, en relacion al restante que no realiza una actividad productiva.

Grdfico 8 Actividad econémica
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Uso de medio de transporte
Se consultd a las personas usuaria respecto del medio de transporte que usan para llegar al Comedor
comunitario y se planteé las siguientes posibilidades de movilizacion:

e Apie
e Enbus
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e En bicicleta

e En moto
e En taxi
e Otro

Del total de las personas consultadas se identifico que llegan a pie el 69%, en bus el 28.3%, en bicicleta
el 2.7%. Los medios de transporte en moto, taxi y otros, no tuvieron ningun registro. Estas cifras revelan
que 7 de cada 10 personas que asisten al servicio del comedor comunitario, se movilizan a pie y muy
pocos en bicicleta, lo que permita inferir que viven cerca del servicio, por lo que se estaria atendiendo
a la poblacion de la zona y apenas 3 de cada diez personas toman bus para llegar, por lo que se
desplazarian de zonas mas lejanas.

De este gran total, los hombres representan el 32.7% de la poblacién encuestada y de ellos el 70.3%
llega a pie, el 24.3% en bus, el 5.4% en bicicleta. En el caso de las mujeres que representan al 67.3% de
la poblacién encuestada, el 68.4% llega a pie, el 30.3% en bus, y el 1.3% en bicicleta. De las pocas
personas que hacen uso de la bicicleta para trasladarse, la mayoria son hombres.

Respecto al grupo de edad que se moviliza hacia los comedores comunitarios se identificé que la
totalidad del grupo de 16 a 19 aios se moviliza a pie; seguidos en porcentaje por el grupo de personas
mayores a 61 afios, quienes en un 69.8% llega a pie, el 28.3% en bus y un 1.9% en bicicleta. A este
grupo le sigue en porcentaje el de 45 a 60 afios, quienes en un 68.2% se trasladan a piey el 31.8% en
bus; los grupos de 20 a 19 afos y 30 a 44 afios, tienen cifras empatadas en todos los medios de
transporte que usan, de esta manera, el 66.7% llega a pie, el 27.8% en bus y el 5.6% en bicicleta.

Para las personas ecuatorianas con diversas procedencias, quienes nacieron en la provincia de
Pichincha en un 72.6% se movilizan a pie y el 27.4% lo hace en bus, en cambio quienes nacieron en
otras provincias, se movilizan el 67.5% a pie y el 32.5% en bus. En este grupo el transporte alternativo
como es la bicicleta no es utilizado.

Considerando la nacionalidad se identificé que el 70.6% de las personas ecuatorianas se movilizan a
pie y el 29.4% lo hace en bus. La poblacidon colombiana se moviliza en un 66.7% a pie y el 33.3% en
bicicleta; mientras que la poblacidon venezolana en un 50% se moviliza a pie, el 25% lo hace en bus y el
25% en bicicleta. En estas cifras se destaca el uso del transporte alternativo de la bicicleta por parte de
la poblacién en movilidad humana; como se puede apreciar, en el caso de la poblacidon colombiana y
venezolana, 3 de cada 10 personas hacen uso de este medio de transporte, siendo el grupo que mas
usa la bicicleta para trasladarse.

Respecto al grupo por el tipo de ocupacion, se identificd que quienes se trasladan en su totalidad al
comedor comunitario a pie, son el grupo de las personas jubiladas, seguidas por el grupo de quienes
se dedican a los quehaceres del hogar, quienes en un 70.3% se movilizan a pie, el 27% lo hace en bus y
2.7% en bicicleta. El grupo que sigue en porcentaje es el de quienes tienen un trabajo informal, que en
un 68.4% llegan a pie, el 29.8% en bus y el 1.8% en bicicleta. El grupo que no trabaja ni esta buscando
trabajo llega a pie el 62.5%y el bus el 37.5%; finalmente el grupo de “otros”, el 50% llega a pie, el 33.3%
lo hace en bus y el 16.7% en bicicleta. Como se puede apreciar en estas cifras, en este grupo, 2 de cada
10 personas hacen uso de la bicicleta.
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El uso de la bicicleta como medio de transporte alternativo es muy bajo. En la totalidad de usuarios es
de apenas el 2.7%. Su utilizacion depende de la disponibilidad de este medio y también del estado de
salud de las personas.

Grdfico 9 Uso de medio de transporte
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Percepcién del estado de salud
Se indagd a las personas usuarias del servicio del comedor comunitario de Calderdn, respecto de su
estado de salud, segln su percepcién. Se consideraron las siguientes variables:

e Excelente
e  Muy bueno

e Bueno
e Regular
e Malo

Las respuestas de los usuarios del servicio fueron: excelente, el 3.9%, muy bueno, el 11.8%, bueno el
25.5%, regular el 47.1% y malo el 11.8%, evidenciandose que 4 de cada 10 goza de un estado de salud
aceptable y 6 de cada 10 tiene un estado de salud delicado y que se encuentra vulnerable por este
motivo.

De este total, al desagregar las cifras por sexo, se evidencia que, en el caso de los hombres, el 7.1%
indica considerar a su estado de salud como excelente, el 14.3% como muy bueno, el 28.6% como
bueno, el 37.5% como regular y el 14.3% como malo. En el caso de las mujeres, el 2.7% considera que
su estado de salud es excelente, el 10.8% muy bueno, el 24.3% bueno, el 51.4% regular y el 10.8% malo.
En estas cifras se destaca la percepcion de las mujeres, cuando 5 de cada 10 indican que su estado de
salud es regular, en relacién a los hombres en los que 4 de cada 10 indican tener un estado de salud
regular. En ambos sexos, 1 de cada 10 indican tener un estado de salud malo. Mayor posibilidad de
enfermedad se registra en las mujeres que en los hombres.

Considerando el grupo de edad, la percepcién de los usuarios del servicio de 16 a 19 afios es en su
totalidad que gozan de un estado de salud bueno. El grupo de 20 a 29 afios, indica un 50% gozar de
muy buen estado de salud, el 12.5% bueno y el 37.5% regular. El grupo de 30 a 44 afios califica a su
estado de salud como muy bueno el 20%, regular el 40%, malo el 40%. El grupo de 45 a 60 afios indica
en un 11.1% gozar de un excelente estado de salud, el 11.1% muy bueno, el 22.2% bueno, el 55.6%
regular y el Ultimo grupo de 61 afios 0 mas, indica gozar de excelente estado de salud el 3.6%, bueno
el 32.1%, regular el 50%, 14.3% malo. Observando estas cifras se evidencia que 8 de cada 10 personas
del grupo de 30 a 44 afios, califica a su estado de salud como regular y malo. Sorprende esta calificacion
en poblacién en edad econdmicamente activa, que podria ver afectado su desempefio por su estado
de salud, mientras que 6 de cada 10 personas mayores de 61 afos, califica a su estado de salud como
regular y malo.

En la clasificacidn de la poblacidn ecuatoriana por la provincia de la cual proviene se observa que la
poblacién que proviene de otra provincia califica a su estado de salud en un 5.6% como muy buena,
44.4% como buena, 44.4% como regular, 5.6% como mala. La poblacién ecuatoriana que proviene de
la provincia de Pichincha califica su salud en un 7.7% como excelente, el 11.5% como muy buena, el
15.4% como buena, el 53.8% como regular, el 11.5% como mala. Segun estas cifras, 5 de cada 10
personas que vienen de otras provincias perciben que su estado de salud es regular y malo y 6 de cada
10 personas que provienen de la provincia de Pichincha perciben que su estado de salud es regular y
malo, ubicandolas en una condicidén de mayor vulnerabilidad respecto de la poblacién que viene de
otras provincias.
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Segun la nacionalidad, la poblacién ecuatoriana percibe a su estado de salud como excelente con un
4.5%, muy bueno con un 9.1%, bueno con un 27.3%, regular con un 50% y malo con un 9.1%; la
poblacién colombiana percibe en su totalidad a su estado de salud como regular, mientras que la
poblacién venezolana califica a su estado de salud como muy bueno el 40%, bueno el 20%, malo el
40%. Segun estas cifras, 6 de cada 10 ecuatorianos tiene un estado de salud entre regular y malo; toda
la poblacién colombiana dice que su estado de salud es regular y 4 de cada 10 venezolanos califican a
su estado de salud como malo, lo que revela valores altos de vulnerabilidad de la poblacién en situacion
de movilidad humana, respecto de su estado de salud.

En el ultimo grupo referente a las ocupaciones de la poblacion, se identifica que quienes tienen un
trabajo informal califican a su estado de salud como excelente, un 12.5%, muy bueno un 18.8%, bueno
y regular el 31.3%, malo el 6.3%. El grupo de personas que se dedica a los quehaceres domésticos
percibe a su estado de salud como muy bueno el 8.7%, bueno el 21.7%, regular el 56.5%, malo el 13%;
las personas jubiladas califican a su estado de salud como bueno en un 75%, regular un 25%; quienes
no trabajan y no estadn buscando trabajo califican a su estado de salud como regular un 33.3%, malo
un 66.7% y la categoria “otros”, califica a su estado de salud como muy bueno, el 20% y como regular
el 80%. De estas cifras se destaca la calificacién que las personas jubiladas hacen de su estado de salud
segun el cual, 7.5 de cada 10 personas gozan de buena salud. Sorprende el grupo que no trabaja ni
estudia quienes en su totalidad perciben a su estado de salud como regular y malo, lo que puede
explicar la razén de por qué no se han insertado laboralmente. Se destaca ademas el grupo “otros”, en
el que 8 de cada 10 personas indica tener un estado de salud regular.

Las condiciones de salud de la poblacidon consultada que se ha descrito, revelan su condiciéon de
vulnerabilidad frente a la enfermedad.
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Grdfico 10 Percepcion del estado de salud
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Concurrencia al comedor solo o acompafiado

Se consulté a los usuarios del servicio si acuden solos o con algin miembro de la familia. Al respecto,
la mayoria de los usuarios respondié que acudian con miembros de su familia, siendo hijos, sobrinos y
nietos la relacién de parentesco mas frecuente. Buena parte de quienes acuden con familia son mujeres
jefas de hogar y sin empleo, que acuden con sus hijos pequefios como Unica salida para alimentarlos.
Algunos hombres que acuden con acompafiados, lo hacen con la esposa, hijas, padres, tias y conocidos.

También hay un buen porcentaje de usuarios que acuden al comedor solos y en menor proporcién
asisten con sus parejas. Se detectd que la mayoria de quienes acuden solos son mujeres de mas de 60
anos, seguido de mujeres de 45 a 60 afos de edad.

Los datos de esta variable revelan que la mayoria de usuarios concurren al comedor comunitario
acompanado de la familia ampliada compuesta por padres, tios, hermanos, hijos, nietos y miembros
de la familia politica, esposos, yernos o nueras, entenados. Esto quiere decir que, cuando el alimento
escasea afecta en gran medida a la totalidad de miembros de la familia y que, en esas circunstancias,
son los jefes de hogar, o las personas a quienes se ha delegado el cuidado de los nifios y nifias, las que
se encargan de gestionar la consecucion de comida, en el mejor de los casos, en espacios comunitarios
como los ofrecidos por el Patronato Municipal San José. A falta de este servicio de caracter humanitario
que suple el derecho basico a la alimentacion, las familias sin acceso a alimento verian incrementada
su situacién de vulnerabilidad (mendicidad, prostitucidn, hurto, dependencia de sustancias, deterioro
de salud mental, entre otros). Por esta razén es clave que el servicio tenga un enfoque sistémico e
incorpore la atencidn de las necesidades de todos los miembros de la familia con el fin de que sea el
grupo familiar el que responda en momentos de crisis.

Frecuencia en la ingesta alimenticia

Respecto de la necesidad del servicio por parte de las personas usuarias, se consulté si en los Ultimos
3 meses ha tenido problemas para comer 3 veces al dia. Las respuestas se consignaron en base a las
variables:

o Sj
e No

Considerando el total de la poblacidn encuestada, el 69% manifestd que Sl ha tenido problemas con la
ingesta de 3 comidas al dia en los Ultimos 3 meses y el 31% expresé NO haber tenido problemas.

De este total, los hombres que representan el 32.7% de la poblacién encuestada, el 75.7% respondid
que Sl tuvo problemas y el 24.3% indic6 que NO tuvo problemas.

En el caso de las mujeres que representan el 67.3% del total de la poblacién encuestada, en un 65.8%
manifesté que, Sl tuvo problemas, en relacidn al 34.2% que indicé que NO tuvo problemas con la
ingesta de 3 comidas al dia en los ultimos 3 meses.

La diferencia porcentual entre hombres y mujeres, es de casi un punto porcentual, lo que podria
explicarse por los roles de género que asignan a las mujeres la responsabilidad de la alimentacidn del
hogar y que de alguna manera resuelven la preparacién de alimentos.
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Sorprende que 7 de cada 10 de las personas encuestadas, no ha tenido la posibilidad de ingerir 3
comidas al dia en los ultimos 3 meses, lo que estaria evidenciando un problema de hambre y de salud
por desnutricion o mala nutricion.

Segun el grupo de edad, sobresale la cifra del grupo de 16 a 19 afios, quienes en tu totalidad expresan
haber tenido problemas con la ingesta de 3 comidas al dia en los Ultimos 3 meses. Le sigue el grupo de
45 a 60 anos, quienes en un 90.9% expresan que, Sl han tenido problemas, frente a un 9.1% que refiere
gue NO ha tenido este problema con su alimentacion. El grupo de 20 a 29 afios, en un 77.8% expresa
gue Sl ha tenido problemas para ingerir 3 comidas diarias y el 22.2% indica que NO ha tenido esta
dificultad. El grupo de 10 a 44 afios en un 61.1% indica que, S| ha tenido problemas, en relacién al
38.9% que indica que NO ha tenido problemas. Finalmente, el grupo de 61 afios o mads, en un 58.4%
manifestd que, Sl ha tenido problemas, en relacion al 41.5% que expresé que NO ha tenido problemas.

La cifra mas alta esta en la poblacién adolescente y joven y en la poblacion de 45 a 60 anos, que han
tenido problemas para ingerir alimentos al menos 3 veces al dia en los ultimos 3 meses.

En relacion a la poblacién ecuatoriana segun la provincia en la que nacieron, el 67.7% de las personas
gue nacieron en Pichincha indicaron que, Sl han tenido problemas para disponer de 3 comidas diarias
en los 3 ultimos meses, 32.3% dijeron que NO han tenido problemas. Respecto de la poblacion
ecuatoriana que nacid en otras provincias, el 67.5% manifestd que S| ha tenido problemas y el 32.5%
qgue NO ha tenido problemas. Con diferencias minimas, 7 de cada 10 personas provenientes de la
provincia y de otras provincias, han tenido problemas en la alimentacion diaria con 3 frecuencias, en
los 3 Ultimos meses.

Segun la nacionalidad, la totalidad de las personas colombianas indicd que, Sl han tenido problemas
para disponer de 3 ingestas de comida al dia durante los 3 ultimos meses, seguidos del 75% de la
poblacién venezolana que indicé que, Sl ha tenido problemas y el 25% que NO ha tenido problemas y
la poblacidn ecuatoriana, en un 67.6% indicé que Sl ha tenido problemas y un 32.4% que no ha tenido
problemas. Sorprende el dato de la poblaciédn colombiana 10 de cada 10 personas y en la poblacidn
venezolana 8 de cada 10 personas, tienen problemas con la disposicion de alimentos, seguidos por la
poblacién ecuatoriana en la que 7 de cada 10 reportan esta dificultad.

Considerando el tipo de ocupacién, porcentualmente el grupo que indicd tener problemas para
disponer de 3 comidas diarias en los ultimos 3 meses, fue el de las personas jubiladas, quienes en un
80% manifestaron que Sl tienen este problema y el 20% que no tuvieron este problema; le sigue el
grupo de quienes tienen un trabajo informal que en un 77.2% expresaron que Sl tienen este problema
en relacion con el 22.8% que no tienen este problema. El 75% del grupo que no trabaja y no estd
buscando trabajo, indicaron que, Sl tienen este problema, mientras que el 25% no tienen este
problema. El grupo “Otro” manifestdé en un 66.7% que, Sl tiene este problema, frente a un 33.3% que
NO tiene este problema y finalmente el grupo de quienes se dedican a los quehaceres del hogar, en un
54.1% indicaron que, Sl tienen este problema, frente a un 45.9% que no tienen este problema.

Las cifras altas en la poblacién jubilada sorprenden, 8 de cada 10 tiene problemas para alimentarse 3
veces al dia, aunque al ser jubilados disponen de una pensién que deberia satisfacer su necesidad
basica de la alimentacién y al parecer no lo hace; de igual manera sucede con los trabajadores
informales, 8 de cada 10 tiene este problema, aunque trabaja y dispone de ingresos, pero al parecer
sus ingresos no son suficientes para cubrir una alimentacion diaria; en la misma situacién estan quienes
no trabajan y no buscan trabajo, 7.5 de cada 10 tiene problemas para alimentarse con 3 comidas, la
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particularidad es que ellos no tienen ingresos, aunque 2.5 de cada 10, si supera esta dificultad, no se
conoce de qué manera lo logran. El grupo que menos porcentaje alcanzod es de quienes se dedican a
las tareas del hogar, pues 5 de cada 10 tiene problemas en alimentarse 3 veces al dia, aunque
posiblemente se trata de personas que tampoco tienen ingresos econémicos y podrian estar
dependiendo de otros familiares.

Grdfico 11 Frecuencia en la ingesta alimenticia
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Percepcion sobre situacion de calle

A mas de esta informacion proporcionada de manera directa por los usuarios y usuarias de los servicios,
el equipo encuestador observd el estado de las personas encuestadas, tanto en su aspecto fisico,
vestimenta y forma de comportamiento, para identificar indicios que pudieran determinar que la
poblacién se encuentra en situacidon de calle. Al respecto, se consideraron 2 variables para las
respuestas:

e S|
e NO

Los datos consignados por los encuestadores revelaron que el 12.4% de esta poblacion si se encontraria
en situacion de calle, frente a un 87.9% que no se encontraria en esta situacion. Es la poblacién en
situacion de calle quien mas necesita de este servicio al carecer de un lugar adecuado para preparar la
comiday de ingresos para adquirir alimentos. Al momento 1 de cada 10 personas que acuden al servicio
son personas en situacion de calle.

En la desagregacidn de la informacidn se conocié que, los hombres que representan al 32.7% del total
de la poblacién encuestada, el 18.9% si se encuentran en situacién de calle y el 81.1% no se encuentra
en esta situacion. En el caso de las mujeres, que representan al 67.3% de la poblacién encuestada, 9.2%
se encontraria en situacion de calle y el 90.8% no se encontraria en esta situacion. Estas cifras revelan
gue los hombres mas que las mujeres que asisten a los servicios de comedores comunitarios, estarian
afectadas por esta problematica.

En la clasificacion por grupo de edad, los encuestadores observaron que de los grupos de entre 20 a 29
afios y 30 a 44 afios, el 16.7% se encontrarian en situacion de calle, mientras que el 83.3% no lo estaria.
En el grupo de 45 a 60 afios, el 13.6% de la poblacién estaria en situacion de calle, frente al 86.4% que
no lo estaria; en el grupo de 61 afios o mas, el 9.4% estaria en situacién de calle, mientras que el 90.6%
no lo estaria y finalmente el grupo de adolescentes y jévenes de 16 a 19 afios, no estaria en situacion
de calle.

Respecto del grupo de personas ecuatorianas segun la provincia de nacimiento, se identifico que el
14.5% de las personas de la provincia de Pichincha se encontraba en situacidn de calle; el 85.5% no lo
estaria, mientras que quienes vienen de otras provincias, el 7.5% si se encontraria en situacion de calle
y el 92.5% no se encontraria. Estas cifras revelan una mayor prevalencia de vida en calle de las personas
gue provienen de la provincia de Pichincha, que de aquellas que provienen de otras provincias.

En relacién a la nacionalidad, las personas venezolanas son quienes en un 25% si estarian en una
situacion de calle, en relacién a un 75% que no lo estaria; seguidos por la poblacién ecuatoriana, que
en un 11.8% estaria en una situacion de calle, mientras que el 88.2% no lo estaria y finalmente de la
poblacién colombiana, ninguna persona estaria en una situacion de calle. Estas cifras revelan este tipo
de vulnerabilidad que estaria afectando a 2.5 de cada 10 personas venezolanas, seguidas por las
ecuatorianas en las que 1 de cada 10 estaria atravesando esta situacion.

Segun el tipo de ocupacidn, el grupo que mayor porcentaje presenta, es el de las personas que no
trabajan y no buscan trabajo, quienes en un 25% se encontrarian en situacion de calle, en relacién a un
75% que no lo estaria, seguido por quienes tienen un trabajo informal que en un 15.8% se encontrarian
en situacion de calle y un 84.2% que no lo estaria y por quienes se ubican en la categoria de quehaceres
del hogar, que en un 8.1% estaria en situacion de calle, frente a un 91.9% que no lo estaria. Los grupos
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de las categorias jubilado y “otro”, no se encontrarian en situacion de calle. Segun estas cifras, 2.5
personas de cada 10 del grupo que ni trabaja ni busca trabajo se encontrarian en calle; seguidos por la

Grdfico 12 Percepcion sobre situacion de calle
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Evaluacion de la calidad del servicio de alimentacion y atenciones
complementarias para poblacion vulnerable del Distrito Metropolitano
de Quito

La Unidad Patronato San José, perteneciente al GAD — DMQ, en el segundo semestre del afio 2023,
disefid e implementd 2 espacios comunitarios para la prevencidn, proteccidn y cuidado de personas en
situacidn de vulnerabilidad del DMQ mediante alimentacion saludable y atenciones complementarias
en salud preventiva, psicologia, ayuda legal y otro tipo de apoyos, destinado a atender a 100 personas
diarias en cada espacio.

De octubre a diciembre de 2023, los dos servicios comunitarios han entrado en funcionamiento con el
propdsito de contribuir a garantizar los derechos de las personas que habitan en calle, movilidad
humanay adultos mayores en situacion de vulnerabilidad que viven o transitan por el DMQ, con énfasis
en el acceso a una alimentacion saludable, servicios para el aseo y la atencion psicosocial en
correspondencia con sus necesidades. Asimismo, se le confiere una significativa importancia a la
educacién de estas personas como via para la prevencién de problematicas sociales y de salud publica.
Se enmarca en el objetivo estratégico numero 6 del Plan Metropolitano de Desarrollo 2021-2023 que
se plantea asegurar a la poblacion una vida plenay justa, con igualdad de oportunidades y con acceso
a la salud, educacidn, cultura y seguridad.

Este servicio pretende atender un grave problema que afecta a la poblacién y que es el hambre,
generada por la falta de dinero para acceder a los alimentos y la inseguridad que genera la
incertidumbre de no poder obtener alimentos.

Respecto de la calidad del servicio que se ofrecen en los comedores comunitarios de Calderén y
Conocoto, se realizd un estudio del comportamiento de diversas variables en cada uno de estos
comedores y se complementé con entrevistas semi estructuradas a dirigentes, funcionarios y usuarios
para contar con la perspectiva de estos actores clave vinculados al servicio.

En primer lugar, se abordara la situacidon del comedor de Calderdén y en segundo lugar del comedor
comunitario de Conocoto.

Percepcion de la calidad del servicio de alimentacion y atenciones complementarios en
el espacio comunitario de Calderdn

Calidad de la comida
En el estudio efectuado sobre la calidad del servicio, se consideraron algunas variables para la
calificacion:

e  Muy buena

e Buena
e Mala

e Regular
e No Sabe

Al respecto, el 76.5% calificé a la comida que ofrece el servicio como muy buena y el 23.5 % como
buena. Ninguna persona calificé al servicio como malo o regular, lo que evidencia que la comida gusta
y es aceptada por la poblacidn atendida.

38



Instituto de
la Ciudad

Considerando la clasificacidn de los usuarios por el sexo, las mujeres que representan 72.5% de la
poblacién encuestada, en un 78.4% calificé al servicio como muy bueno y el 21.6% lo calific6 como
bueno; mientras que los hombres que representan el 27.5% de los informantes, el 71.4% lo calific
como muy bueno y el 28.8% como bueno. Estas cifras revelan que tanto hombres como mujeres
valoran la calidad de la comida. De otro lado, al considerar que las encuestas se aplicaron a las personas
cabezas de familia, se encontré una presencia mayoritaria de mujeres que asisten junto con sus hijos,
evidenciandose que el servicio atiende no solo a usuarios individuales sino a familias vulnerables, cuya
jefatura es femenina.

El grupo de edad que calificé mas alto a la calidad de la comida fueron los adolescentes y jévenes de
16 a 19 afios, quienes en su totalidad dijeron que es muy buena, aunque representan al 2% de la
poblacién consultada. El grupo de la poblacién mayor de 61 afos, que representan el 54.9% de los
informantes, el 78.6% asignaron la calificacién a la comida como muy buena y el 21.4% como buena,
seguido por el grupo de 45 a 60 afios que son 17.6% de los informantes, quienes en un 77.8% califica
la comida como muy buenay el 22.2% como buena. El grupo de grupo de 20 a 29 afios que representan
al 15.7% de los informantes, en un 75% calificé como muy buenay el 25% como buena. El grupo de 30
a 44 anos, que representa al 9.8% de los encuestados, en un 60% califica como muy buena y el 40%
como buena.

Estos datos evidencian que el grupo de edad que mejor califica la calidad de la alimentacién que
reciben, son los adolescentes y jévenes comprendidos entre los 16 a 19 afios, aunque en este estudio
representan el 2% de los encuestados. Mientras que las personas adultas mayores comprendido entre
los 61 aflos o0 mas, que representan el 54.9% de los encuestados, en su mayoria califican como muy
buena a la alimentacién recibida, evidencidndose que la calidad de la comida es pertinente para todos
los grupos etarios.

Segun la procedencia de la poblacion ecuatoriana, quienes vienen de otra provincia y representan el
40.9 % de las personas encuestadas, calificaron en un 77.8% de como muy buena a lacomiday el 22.2%
la califica como buena, seguido por la poblacién de la provincia de Pichincha que representan al 59.1%
de la poblacién consultada, quienes en un 73.1% califican a la comida como muy buena y el 26.9%
como buena, lo que muestra que la poblacidn en situaciéon de movilidad humana interna valora e mayor
medida la calidad de la alimentacidn que recibe, que la poblacién nativa de la provincia.

Considerando la nacionalidad de los usuarios, la totalidad de la poblacidon colombiana califica a la
comida como muy buena, aunque este grupo representa al 3.9% de los informantes, seguido por la
poblacién venezolana que representa al 9.8% de la poblacién consultada quienes en un 80% califican
como muy buena a la comida y un 20% como buena. La poblacidn ecuatoriana que representa al 86.5%
del total de las personas encuestadas, califican en un 75% como muy buena a la comiday un 25% como
buena, lo que significa que las personas no nacionales en movilidad humana califican positivamente la
calidad de la comida recibida, mas que los nacionales.

Tomando en cuenta la variable de clasificacién por rama de actividad, los jubilados que representan al
7.8% de la poblacion consultada, calificaron en su totalidad a la comida como muy buena, seguido por
la categoria “otro”, que constituyen el 9.8% de los informantes, quienes en un 80% califican a la comida
como muy buenay un 20% como buena; quienes tienen un trabajo informal y que representan el 31.4%
de la poblacidn estudiada, en un 75% califican como muy buena la comida y 25% como buena; quienes
se dedican a los quehaceres domésticos y que representan el 45.1% de los informantes calificaron en
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un 73.9% como muy buena y un 26.1% como buena; quienes no trabajan ni estdn buscando trabajo y
que constituyen el 5.9% de los usuarios en un 66.7% calificaron a la comida como muy buenay el 33.3%
como buena. Estas cifras permiten colegir que el grupo ocupacional que mejor califica la calidad de la
comida es el de los jubilados que, aunque tienen ingresos de sus pensiones que podrian cubrir sus
gastos de alimentacidn, hacen uso del servicio y lo valoran.

Las cifras descritas en el grafico N° 13 sobre la calificacion de la comida, revela que grupos
poblacionales en movilidad humana interna o externa, son quienes mejor han calificado al servicio,
seguido por los adolescentes y jovenes, que es un grupo con dificultad para insertarse en el mercado
laboral y acceder a los recursos que les permita adquirir sus propios alimentos y por los jubilados, que
valoran la calidad de la alimentacion.
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Grdfico 13 Calificacion de la comida ofrecida en el servicio comunitario de Calderon
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Trato a los usuarios

Con relacién al trato del personal que atiende en el servicio del comedor comunitario de Calderdn a
los usuarios, se solicitd a la poblacién estudiada que califique el trato recibido en base a las siguientes
variables:

e Nosabe

e Muy satisfecho

e Satisfecho

e Insatisfecho

e Muy insatisfecho

El 72.5% del total de la poblacién encuestada respondié sentirse muy satisfecho y el 27.5% satisfecho.
Ninguna persona manifestd sentirse insatisfecho, muy insatisfecho o no sabe.

Segun la variable sexo, las mujeres fueron quienes con un 75.7% manifestaron sentirse muy satisfechas
con el trato recibido y el 24.3% satisfechas, mientras que el 64.3% de los hombres encuestados se
sintieron muy satisfechos y el 35.7% satisfechos. Lo que evidencia que los hombres se sienten menos
satisfechos con el trato recibido en el comedor comunitario de Calderdn que las mujeres.

Considerando el grupo de edad, quienes mayoritariamente se sintieron muy satisfechos con el trato
recibido fueron los adolescentes y jévenes, con una aceptacion total, seguido por el 80% del grupo de
entre 30 a 40 aios que calificé como muy satisfecho y el 20% como satisfecho, el 77.8% de las personas
de entre 45 a 60 anos indicod estar muy satisfechos y el 22.2% satisfechos, el 75% de las personas
mayores de 61 afios manifestd estar muy satisfecho con el trato recibido y el 25% satisfecho.
Finalmente, el 50% del grupo de 20 a 29 aios dijo estar muy satisfecho con el trato y el 50% restante,
satisfecho. Estas cifras demuestran que la poblacidn joven se siente muy satisfecha con el trato recibido
en el comedor, seguido por el grupo de 30 a 40 ainos que indica sentirse muy satisfecho.

Del grupo de la poblacion ecuatoriana que proviene de la provincia de Pichincha, el 73.1% manifesto
estar muy satisfecho con el trato recibido, mientras que el 26.9% manifesté estar satisfecha, el 66.7%
de las personas de otras provincias manifestd estar muy satisfecha con el trato recibido y el 33.3%
satisfecho, lo que significa que el mayor nivel de satisfaccién con el trato recibido es el de la poblacién
de la provincia de Pichincha.

En la variable nacionalidad, la totalidad de personas colombianas expresaron sentirse muy satisfechas
con el trato, seguidas por el 80% de la poblacidn venezolana que dijo sentirse muy satisfecha y 20% de
ésta, satisfecha, mientras que el 70.5% de la poblacién ecuatoriana indicé sentirse muy satisfecha vy el
29.5%, satisfecha. Tal como en las otras variables, la poblacidon no nacional en situaciéon de movilidad
humana se siente bien tratada en el servicio del comedor comunitario en Calderdn.

Segun la variable ocupacion, todas las personas encuestadas que no trabajan ni buscan trabajo
manifestaron estar muy satisfechas con el trato recibido, seguido por el grupo que integra la variable
“otro” con el 80% que indicaron estar muy satisfechos y el 20% satisfechos, los jubilados y trabajadores
informales con el 75% cada grupo indico estar muy satisfecho y el 25% satisfecho y el 66.2% del grupo
de personas que se dedican a los quehaceres domésticos expresé sentirse muy satisfecho y el 34.8%
satisfecho. Todas las personas encuestadas segun el tipo de ocupacién, han valorado positivamente al
trato recibido, principalmente quienes no trabajan y no estan en busca de trabajo.
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Grdfico 14 Satisfaccion con el trato brindado por el personal
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Frecuencia de uso del servicio
Se consulté respecto de la frecuencia de uso del servicio a través de las siguientes variables:

e Mas de 10 veces

e Entre5y 10 veces

e Entre2vy4veces

e Estaeslaprimeravez
e Nosabe

Las respuestas obtenidas determinaron que del total de las personas consultadas, el 78.4% ha asistido
mas de 10 veces, el 9.8% entre 5 y 10 veces, el 11.8% entre 2 y 4 veces, ninguna persona indicé que
fuera su primera vez y tampoco nadie dijo que no sabe. Las cifras evidencian que 8 de cada 10 personas
ha asistido mas de 10 veces al servicio, lo que revela la alta aceptacion que tiene en la poblacién,
porque satisface su necesidad de alimentarse y por su calidad.

Del total de la poblacién consultada, el 78.6% de los hombres ha asistido mas de 10 veces, el 21,4%
entre 2 y 4 veces; mientras que, de las mujeres, el 78.4% indicaron haber asistido mas de 10 veces, el
13.5% entre 5 a 10 veces y el 8.1% entre 2 a 4 veces. Estos valores revelan que, en ambos sexos, 8 de
cada 10 personas han asistido por mas de 10 veces al servicio de comedor comunitario.

Considerando al grupo de edad, la totalidad de quienes tienen entre 16 a 19 afios, manifestaron haber
acudido mas de 10 veces; seguido por el 88.9% de la poblacién de 45 a 60 afios, el 78.6% de 61 aifos o
mas, el 75% de 20 a 29 afios y el 60% de 30 a 44 afios. En la segunda variable que es haber hecho uso
del servicio entre 5 a 10 veces, el grupo que se destaca con el 20% esta entre los 30 y los 44 afios,
seguido por el 12.5% del grupo entre 20 a 29 afios, el 11.1% de quienes tienen 45 a 60 afios y el 7.1%
de las personas mayores a 61 afios. La tercera variable que es haber acudido al servicio de 2 a 4 veces,
el 20% del grupo de 30 a 44 afios manifesté haberlo hecho, seguido del 14.3% del grupo de 61 afios o
mas con el 14.3% y el grupo de 20 a 29 afios con el 12.5%. Estas cifras revelan la preferencia en el uso
del servicio, en la poblacion de adolescentes y jovenes que han asistido mas de 10 veces, seguidos con
un porcentaje alto por el grupo de edad de 30 a 44 afios y las personas mayores a 61 afios, lo que indica
gue estan asistiendo al servicio los grupos etarios a quienes estaba destinado.

La consulta a la poblacién ecuatoriana segun la provincia de la que proviene, determiné que el 92.3%
de las personas de Pichincha han asistido mas de 10 veces, mientras que el 55.6% de las personas de
otras provincias lo han hecho. En relacidn a la segunda variable que sefiala una frecuencia de 5 a 10
veces, el 22.2% son de otras provincias, mientras que 3.8% corresponde a quienes vienen de Pichincha.
En relacién a la tercera variable que sefiala una frecuencia de 2 a 4 veces, el 22.2% son de otras
provincias, mientras que 3.8% corresponde a quienes vienen de Pichincha. Los altos valores en la
concurrencia de mas de 10 veces en la poblacién de Pichincha de la que 9 de cada 10 asiste al servicio,
evidencia que es poblacién que ha creado una rutina de asistencia que esta presente en casi el doble
de personas que de aquellas que provienen de otras provincias.

Considerando la nacionalidad, en la primera variable de haber acudido mas de 10 veces, la totalidad
de la poblacion colombiana encuestada para este estudio, manifestd haberlo hecho, en relacion al 80%
de la poblacién venezolana y el 77.3% de la poblacién ecuatoriana. En relacién a la segunda variable
que seiiala una frecuencia de 5 a 10 veces al dia, el 11.4% de la poblacién ecuatoriana seiialé haberlo
hecho. En la tercera variable de haber acudido de 2 a 4 veces, el 20% de la poblaciéon venezolana
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expreso esta frecuencia y el 11.4% de la poblacién ecuatoriana. Esto significa que los que mas veces
concurren al servicio del comedor comunitario es la poblacidon colombiana, seguida de la poblacién
venezolana y con menor porcentaje la poblacion ecuatoriana.

Finalmente, en el grupo de ocupacidn, la totalidad de los jubilados indicaron haber acudido mas de 10
veces, al igual que el grupo “otro”, seguidos por quienes tienen un trabajo informal con un 75%,
guienes se dedican a los quehaceres del hogar con un 73.9% y quienes ni trabajan ni buscan trabajo
con un 66.7%. En la segunda variable de frecuencia de 5 a 10 veces, los grupos que se ubicaron aqui
fueron los que se dedican a los quehaceres del hogar con un 13% y los que tienen un trabajo informal
con un 12.5%. En la tercera variable de frecuencia 2 a 4 veces, el 33.3% de quienes no trabajan ni
buscan trabajo, manifestd estar en este rango, seguido por el 13% de quienes se dedican a los
guehaceres del hogar y el 12.5% de los trabajadores informales. Estas cifras revelan que la poblacién
gue mas numero de veces acude al servicio, son jubilados y otros, seguido por quienes tienen un
trabajo informal y aquellos que realizan un trabajo doméstico.
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Grdfico 15 Frecuencia de uso del servicio del comedor comunitario
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El comedor como espacio de socializacion
En este estudio se investigd si el comedor comunitario es un espacio de socializacion para los usuarios,
en el que pudieran hacer amigos. Se consultaron las siguientes variables:

e Si, mucho
e Si,un poco
e Nosabe

e No

Las respuestas obtenidas permitieron conocer que, del total de las personas encuestadas, el 70.6% dijo
que si, mucho, el 23.5% contestd que si, un poco, el 3.9% expresd que no sabe y el 2% contestd que
no, lo que evidencia que si se trata de un espacio de socializacién en el que 9 de cada 10 personas se
relacionan en este espacio y construyen amistades.

Segun la clasificacién por sexo, el 85.7% de los hombres dijo que si, mucho, el 14.3% contesté que si,
un poco. En el caso de las mujeres, el 64.9% dijo que si, mucho, el 27% contestd que si, un poco, el
5.4% expreso que no sabe y el 2.7% contestd que no. En el caso de los hombres si se suman las variables
de si, mucho y si, un poco, la totalidad de ellos construyen amistades en este espacio. En el caso de las
mujeres si sumamos las variables de si, mucho y si, un poco, 9 de cada 10 mujeres construyen amistades
en el servicio de comedor comunitario.

Considerando el grupo de edad, el 82.1% de la poblacién mayor de 61 afios y mas, dijo que si, mucho,
seguida por el 80% del grupo de 30 a 44 afos, 55.6% del grupo de 45 a 60 afios y el 50%, del grupo de
20 a 29 afios, identificandose que el grupo de 16 a 19 afios no respondié en esta variable. En el caso de
la poblacién adulta mayor, para 8 de cada 10 personas, el servicio del comedor comunitario es un
espacio para construir amistades y socializar.

En relacion a la segunda variable: si, un poco, la totalidad del grupo de 16 a 19 afios concentrd su
respuesta aqui; seguido por el 37.5% del grupo de 20 a 29 afios, el 33.3% del grupo de 45 a 60 afios y
el 17.9% de las personas mayores de 61 afios. Sobresale en este grupo el dato del grupo de 16 a 19
afios, que reconoce al comedor comunitario como un espacio para socializar, aunque no mucho.

La tercera variable: no sabe, tuvo una aceptacion del 20% por el grupo de 30 a 44 afios, seguido por el
12.5% del grupo de 20 a 29 afios. La cuarta variable: no, tuvo una respuesta del 11.1% del grupo de 45
a 60 afios. Estas cifras revelan que 2 de cada 10 personas del grupo de 30 a 44 no hace amistades en
este espacio.

Segun la proveniencia de la poblacién ecuatoriana, en relacion ala primera variable: si, mucho, el 92.3%
de las personas de la provincia de Pichincha eligieron la variable mas alta, frente al 55.5% de las
personas provenientes de otras provincias. Esta respuesta es légica tomando en cuenta la posibilidad
que tienen 9 de cada 10 personas de asistir a este servicio, por estar en la provincia de la cual son
originarios.

En relacion a la segunda variable: si, un poco, el 22.2% de las personas que vienen de otras provincias
expresaron esta respuesta, mientras que el 3.8% de las personas de Pichincha, respondieron
positivamente en esta clasificacidn. En la tercera variable: no sabe, el 22.2% de la poblacién que viene
de otras provincias respondio afirmativamente, frente al 3.8% de las personas de otras provincias. Estas
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cifras revelan que para 2 de cada 10 personas que vienen de otras provincias, este comedor
comunitario no es un espacio para socializar.

Considerando la nacionalidad de las personas consultadas, en la primera variable si, mucho, para la
totalidad de las personas colombianas, el comedor comunitario es un espacio de socializacién y para
hacer amistades, seguidos por los ecuatorianos con un 70.5% y la poblacion venezolana con un 60%.
En la segunda variable de si, un poco, el 40% de venezolanos consignd su respuesta aqui, junto con el
22.7% de los ecuatorianos. En la tercera variable de no sabe, el 4.5% de la poblacién ecuatoriana ubico
su respuesta aqui, junto con el 2.3% que manifestd que el comedor comunitario no es un espacio de
socializacién. Estas cifras evidencian que, para la poblacién colombiana, el comedor comunitario si es
un espacio de socializacién, seguidos por 7 de cada 10 ecuatorianos y 6 de cada 10 venezolanos que si
ven a este servicio como un espacio para socializar y hacer amigos.

Finalmente, en el ultimo grupo, segun la ocupacion de las personas consultadas, la totalidad de las
personas que estan jubiladas y aquellas que no trabajan y no estd buscando trabajo, respondieron que
el comedor comunitario si es un espacio para socializar y hacer amigos, seguidos por el grupo de “otro”
con un 80%, el grupo de quienes tienen un trabajo informal con el 68.8% y el grupo que se dedica a los
quehaceres domésticos de su hogar, con el 60.9%. En la segunda variable de si, un poco, el 34.8% de la
poblacion que se dedica a los quehaceres domésticos, el 20% del grupo “otro” y el 18.8% del grupo
tiene un trabajo informal, consignaron su respuesta en esta variable. En la tercera variable no sabe, el
4.3% consignd su respuesta aqui. Estas cifras evidencian que el comedor comunitario de Calderdn es
un espacio de socializacion y construccién de amistades para la poblacion jubilada y para quienes no
trabajan ni estdn buscando trabajo, que se enmarcan dentro del grupo de poblacion objetivo para
quienes estuvo disefiada esta estrategia.
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Grdfico 16 El comedor comunitario como un espacio de socializacién y para hacer amigos
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e Apoyo psicoldgico
e Ayuda legal

e Alojamiento,

e Otro

e Ninguno

Al respecto, del total de la poblacidn, el 56% manifestd haber recibido el servicio de salud, el 41.2%
tuvo apoyo psicolégico, el 9.8% recibid apoyo legal, el 17.5% tuvo otro tipo de apoyos y el 31.4% no se
beneficié de ninguno de estos servicios adicionales y ningln grupo sefialé haber recibido apoyo para
alojamiento. Estas cifras indican que 5 de cada 10 personas encuestadas, han recibido apoyo del
servicio de salud; 4 de cada 10 han requerido apoyo psicoldgico, 1 de cada 10 ha solicitado apoyo legal,
lo que indica que la integralidad en la atencidn a las personas usuarias del comedor comunitario se
ajusta a su demanda de servicios. Lo importante es que existe esta oferta amplia de servicios a
disposicion de quienes lo necesiten. Llama la atencién que ningun usuario del comedor comunitario
reporta haber recibido el servicio de alojamiento, ya que no forma parte de la oferta de servicios, sin
embargo, debe ser considerado debido a las condiciones de vulnerabilidad de determinados usuarios,
particularmente las personas en movilidad humana y habitantes de calle, que carecen de un techo
donde pernoctar.

Considerando la variable sexo, en el caso de los hombres, el 42.9% tuvo atencidon en salud, el 28.6%
recibié apoyo psicoldgico, el 21.4% se beneficid de otros apoyos, el 50% no recibié atencién de ningln
servicio. En el caso de las mujeres, el 62.2% accedio al servicio de salud, 45.9% de ellas recibié apoyo
psicoldgico, el 13.5% recibié apoyo legal y otro tipo de apoyos y el 24.3% no acudié a ningun tipo de
servicio. Estas cifras revelan que 6 de cada 10 mujeres y 4 de cada 10 hombres acudieron al servicio de
salud, siendo el servicio con mayor demanda por parte de la poblacién, en relacion con el servicio de
apoyo psicoldgico al que acudieron 5 de cada 10 mujeres y 3 de cada 10 hombres; el servicio de apoyo
legal fue utilizado Unicamente por mujeres, pues 1 de cada 10 lo requirieron y la variable “otros”
registra un porcentaje igual del 13.5%. La variable “ningun servicio” es alta para hombres, debido a
gue 5 de cada 10 no lo requirieron, en relacién a las mujeres quienes 2 de cada 10 no lo requirieron.
En términos generales, las mujeres son quienes mds ayuda solicitan de los diversos servicios que los
hombres.

Segun el grupo de edad, los adolescentes y jovenes de entre 16 a 19 afios, son quienes en su totalidad
hacen uso de los servicios de salud y psicoldgico, seguido en porcentaje por el grupo de 45 a 60 aios,
que en un 77.8% requieren el servicio de salud, el 66.7 el servicio de apoyo psicoldgico, el 22.2% ayuda
legal, el 11.1% reciben otro tipo de apoyos. En el grupo de 30 a 44 aios, el 60% se ha beneficiado del
servicio de salud, el 40% del apoyo psicolégico, el 20% ha recibido apoyo legal, 20 % ha recibido otro
tipo de apoyos y el 20% de este grupo no ha recibido ningun tipo de apoyo adicional al de Ila
alimentacién. El grupo de edad que figura a continuacién es de la poblacién de 61 ainos o mas, que en
un 50% ha recibido atencion en salud, el 39.3% en apoyo psicoldgico, el 7.1 % apoyo legal, 21.4% otro
tipo de apoyos y el 39.3% no ha recibido ningln tipo de apoyos. Finalmente, el grupo de 20 a 29 afios,
en un 50% ha recibido el servicio de salud, el 12.5% ha acudido al apoyo psicolégico y un 50% indica
no haber recibido ningln tipo de apoyo. Para esta clasificacion etaria, el servicio de salud ha sido el
mayormente utilizado, seguido por el psicolégico. El apoyo legal y otro tipo de apoyos tienen valores
similares, mientras que la variable ningln apoyo tiene porcentajes medios y bajos de registro.
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Considerando la procedencia de la poblacién ecuatoriana, la poblacion que proviene de otras
provincias, el 55.6% ha acudido al servicio de salud, el 27.8% a requerido apoyo psicoldgico, el 11.1%
apoyo legal, el 5.6% otro tipo de apoyos y el 38.9% no ha tenido ningun tipo de apoyos. Quienes
provienen de la provincia de Pichincha, el 53.8% se ha beneficiado del servicio de salud, el 46.2% del
servicio de apoyo psicoldgico, el 7.7% ha recibido apoyo legal, el 23.1% otro tipo de apoyos y el 26.9%
no ha tenido ningln tipo de apoyo. Estas cifras ratifican que el servicio de salud es el que
mayoritariamente es requerido por 5 de cada 10 personas que vienen de otras provincias y de la
provincia de Pichincha.

En el grupo de nacionalidad, |a totalidad de la poblacién colombiana ha acudido al servicio de salud y
apoyo psicoldgico y el 50% ha recibido otro tipo de apoyos. En el caso de la poblacién venezolana, el
60% ha recibido atencion en salud, el 40% apoyo psicoldgico, el 20% ayuda legal y el 40% no ha recibido
ningun tipo de apoyo. En el caso de la poblacidn ecuatoriana, el 54.5% ha acudido al servicio de salud,
el 38.6% apoyo psicoldgico, el 9.1% apoyo legal, el 15.9% otro tipo de apoyos y el 31.8% no ha solicitado
ningun tipo de apoyo. Estas cifras evidencian que la poblacién en movilidad humana si estd haciendo
uso de los servicios adicionales que ofrece el comedor comunitario, en el caso de la poblaciéon
colombiana todos acuden al servicio de salud y psicoldgico y en el caso de la poblaciéon venezolana ha
requerido apoyo en la diversidad de apoyos que se ofrecen.

En el Ultimo grupo relacionado con las ocupaciones de la poblacidn, el grupo “otro”, es el que mas se
beneficia del servicio de salud, acudiendo el 80% de la poblacidn, seguido por el 20% que requiere
apoyo psicolégico, el 20% ayuda legal, el 20% otro tipo de apoyos y el 20% no ha solicitado ningun tipo
de apoyo. Le sigue a continuacion el grupo de personas jubiladas quienes en un 75% han requerido el
servicio de salud y de apoyo psicolégico, el 25% ha solicitado otro tipo de apoyos y el 25% no ha
requerido ningun tipo de apoyo. Quienes tienen un trabajo informal indican que en un 56.3% se han
beneficiado del servicio de salud, el 50% han solicitado apoyo legal, el 12.5% ha recibido apoyo legal,
el 25% otro tipo de apoyo y el 25% no ha requerido ningun tipo de apoyo. El grupo que se dedica a los
guehaceres del hogar indica en un 52.2% haber recibido atencién en el servicio de salud, el 34.8%
apoyo psicoldgico, el 8.7 ayuda legal, el 8.7% otro tipo de apoyos y el 34.8% no ha solicitado ningun
tipo de apoyo. Finalmente, el grupo de quienes no trabajan ni buscan trabajo, en un 33.3% ha requerido
el servicio de salud y el 66.7% no ha solicitado ningun tipo de apoyo. Estas cifras revelan que para todos
los grupos por tipo de ocupacidn los servicios de salud y apoyo psicoldgico han sido los mds queridos,
seguido por otro tipo de apoyos y por uUltimo el apoyo legal con menor demanda.
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Grdfico 17 Servicios adicionales
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Percepcion de la calidad del servicio de alimentacién y atenciones complementarias en
el espacio comunitario de Conocoto

Calidad de la comida
En el estudio efectuado sobre la calidad del servicio, se consideraron algunas variables para la
calificacién:

e Muy buena

e Buena
e Mala

e Regular
e No Sabe

Al respecto, el 80% calificé a la comida que ofrece el servicio como muy buenay el 19.4 % como buena.
Ninguna persona calificd al servicio como malo o regular, lo que evidencia que la comida gusta y es
aceptada por la poblacién atendida.

Considerando la clasificacidon de los usuarios por el sexo, las mujeres que representan 62.9% de la
poblacién encuestada, en un 82.1% calificé al servicio como muy bueno y el 17.9% lo calificé como
bueno; mientras que los hombres que representan el 37.1% de los informantes, el 78.3% lo calificé
como muy bueno y el 21.7% como bueno. Estas cifras revelan que tanto hombres como mujeres
valoran la calidad de la comida. De otro lado, al considerar que las encuestas se aplicaron a las personas
cabezas de familia, se encontrd una presencia mayoritaria de mujeres que asisten junto con sus hijos,
evidenciandose que el servicio atiende no solo a usuarios individuales sino a familias vulnerables, cuya
jefatura es femenina. Las mujeres son quienes mejor califican a la calidad de la comida.

El grupo de edad que calificé mas alto a la calidad de la comida fueron los adolescentes y jovenes de
16 a 19 aios, quienes en su totalidad dijeron que es muy buena, aunque representan al 1.6% de la
poblaciéon consultada, seguido por el grupo de 45 a 60 afios que son 21% de los informantes, quienes
en un 92.3% calificaron a la comida como muy buenay el 7.7% como buena; le sigue en porcentaje el
grupo de 61 afios 0 mas, que representan al 40.3% de la poblacion encuestada, en un 84% calificaron
a la comida como muy buenay el 16% como buena; el grupo de 20 a 29 ailos que representan al 16.1%
de los informantes, en un 70% calificé a la comida como muy buena y el 30% como buena. El grupo de
30 a 44 afios, que representa al 21% de los encuestados, en un 69.2% califica como muy buena vy el
30.8% como buena a la comida.

Estos datos evidencian que el grupo de edad que mejor califica la calidad de la alimentacién que
reciben, son los adolescentes y jovenes comprendidos entre los 16 a 19 afos y las personas de 45 a 60
afios, quienes 9 de cada 10 califican a la comida como muy buena. Estas calificaciones revelan que la
calidad de la comida es pertinente para todos los grupos etarios.

Segun la procedencia de la poblacion ecuatoriana, quienes vienen de otra provincia y representan el
37.9 % de las personas encuestadas, calificaron en un 81.8% de como muy buena a la comiday el 18.2%
la califica como buena, seguido por la poblacién de la provincia de Pichincha que representan al 59.1%
de la poblacién consultada, quienes en un 80.6% califican a la comida como muy buena y un 19.4%
como buena, lo que muestra una valoracion positiva de la calidad de la comida en ambos grupos
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poblacionales en los que 8 de cada 10 la considera como muy buena y 2 de cada 10 la califica como
buena.

Considerando la nacionalidad de los usuarios, la totalidad de la poblacidon colombiana califica a Ia
comida como muy buena, aunque este grupo representa al 1.6% de los informantes, seguido por la
poblacién ecuatoriana que representa al 93.5% de la poblacién consultada quienes en un 81% califican
como muy buena a la comida y un 19% como buena. La poblaciéon venezolana que representa un 4.8%
del total de las personas encuestadas, califican en un 66.7% como muy buena a la comida y un 33.3%
como buena. Estas cifras revelan la alta valoracidn que las personas colombianas han asignado a la
comida donde todos la califican como muy buena seguida por la poblacién ecuatoriana que 9 de cada
10 la califica como muy buena.

Tomando en cuenta la variable de clasificacién por rama de actividad, los jubilados que representan al
1.6% de la poblacidn consultada, calificaron en su totalidad a la comida como muy buena, seguido por
la categoria “otro”, que constituyen el 1.6% de los informantes, quienes en su totalidad califican a la
comida como muy buena; seguidos por quienes se dedican a los quehaceres domésticos y que
representan el 22.6% de los informantes y que calificaron en un 85.7% como muy buena y un 14.3%
como buena a la comida, seguidos por quienes tienen un trabajo informal y que representan al 66.1%
de la poblacién estudiada y que en un 80.5% califican como muy buena la comiday 19.5% como buena;
quienes no trabajan ni estdn buscando trabajo y que constituyen el 8.1% de la poblacién consultada,
el 60% calificaron a la comida como muy buena y el 40% como buena. Estas cifras permiten colegir que
el grupo ocupacional que mejor califica la calidad de la comida es el de los jubilados y de “otros”, que,
aunque tienen ingresos de sus pensiones que podrian cubrir sus gastos de alimentacién, hacen uso del
servicio y lo valoran.

Las cifras descritas en el grafico N° 18 sobre la calificacion de la comida, revela una alta valoracién a la
calidad de la comida, principalmente por parte de la poblacidn adolescente y joven que esta entre los
16y los 19 afios, la poblacidn colombiana, las personas jubiladas y quienes estdn en la categoria “otro”.
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Grafico 18 Calificacion de la comida ofrecida en el servicio comunitario de Conocoto
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Trato a los usuarios

En relacién al trato del personal que atiende en el servicio del comedor comunitario de Conocoto a los
usuarios, se solicitd a la poblacién estudiada que califique el trato recibido en base a las siguientes
variables:

e Nosabe

e  Muy satisfecho

e Satisfecho

e Insatisfecho

e Muy insatisfecho

El 87.1% del total de la poblacién encuestada respondié sentirse muy satisfecho y el 12.9% satisfecho.
Ninguna persona manifestd sentirse insatisfecho, muy insatisfecho o no sabe.

Segun la variable sexo, las mujeres que representan el 62.9% de la poblacidon encuestada, en un 89.7%
manifestaron sentirse muy satisfechas con el trato recibido y el 10.3% satisfechas, mientras que el
82.6% de los hombres encuestados se sintieron muy satisfechos y el 17.4% satisfechos. Lo que
evidencia que 9 de cada 10 mujeres estdn muy satisfechas y 8 de cada 10 hombres estdn muy
satisfechos con el trato recibido.

Considerando el grupo de edad, quienes mayoritariamente se sintieron muy satisfechos con el trato
recibido fueron los adolescentes y jévenes de 16 a 19 afios, quienes expresaron una aceptacion total,
junto con el grupo de entre 30 a 40 afios, seguido por el grupo de 45 a 60 anos, quienes en 92.3% indico
estar muy satisfechos y el 7.7% satisfechos, el 84% de las personas mayores de 61 aflos manifesté estar
muy satisfecho con el trato recibido y el 16% satisfecho. Finalmente, el 70% del grupo de 20 a 29 afios
dijo estar muy satisfecho con el trato y el 30% restante, satisfecho. Estas cifras demuestran un alto nivel
de satisfaccién de la poblacion atendida con el trato brindado por el personal que atiende en el servicio.

Segun la poblacién consultada por el lugar de nacimiento, la poblacidn ecuatoriana que proviene de la
provincia de Pichincha, el 88.9% manifestd estar muy satisfecha con el trato recibido, mientras que el
11.1% manifestd estar satisfecha, mientras que el 86.4% de las personas de otras provincias manifesto
estar muy satisfecha con el trato recibido y el 13.6% indicd estar satisfecho. En ambos grupos
poblacionales, 9 de cada 10 personas expresaron estar muy satisfechas con el trato recibido en el
comedor comunitario.

En la variable nacionalidad, la totalidad de personas colombianas expresaron sentirse muy satisfechas
con el trato, seguidas por el 87.9% de la poblacién ecuatoriana que dijo sentirse muy satisfechay 12.1%
de indicé sentirse satisfecha; mientras que el 66.7% de la poblacion venezolana, expresd sentirse muy
satisfecha y el 33.3%, satisfecha con el trato recibido. Las calificaciones son muy altas en la poblacién
colombiana y ecuatoriana; llama la atencién la calificacién de la poblacién venezolana en la que
aproximadamente 7 de cada 10 personas se sentirian muy satisfechas con el trato.

Segun la variable ocupaciodn, la totalidad de las personas jubiladas y de quienes estdn en la categoria
“otros”, manifestaron sentirse muy satisfechos con el trato recibido, seguido por quienes realizan un
trabajo informal, que en un 90.2% expresaron sentirse muy satisfechos, y el 9.8% satisfechos, seguido
por quienes no trabajan ni buscan trabajo, que en un 80% manifestaron estar muy satisfechos y el 20%
satisfechos, seguido por el 78.6% del grupo de personas que se dedican a los quehaceres domésticos
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expreso sentirse muy satisfecho y el 21.4% satisfecho. Las cifras evidencian valores altos de calificacién
al trato recibido en todos los grupos de ocupacion.

Grdfico 19 Satisfaccion con el trato brindado por el personal
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Frecuencia de uso del servicio
Se consulté respecto de la frecuencia de uso del servicio a través de las siguientes variables:

e Mas de 10 veces

e Entre5y 10 veces

e Entre2vy4veces

e Estaeslaprimeravez
e Nosabe

Las respuestas obtenidas determinaron que, del total de las personas consultadas, el 88.7% ha asistido
mas de 10 veces, el 8.1% entre 5 y 10 veces, el 3.2% entre 2 y 4 veces, ninguna persona indicd que
fuera su primera vez y tampoco nadie dijo que no sabe. Estas cifras evidencian que 9 de cada 10
personas han asistido mas de 10 veces a este servicio.

Del total de la poblacidn consultada, el 82.6% de los hombres que representa al 37.1% de la poblacidn
encuestada ha asistido mas de 10 veces y el 17.4% entre 5 a 10 veces, mientras que las mujeres que
representan el 62.9% de la poblacién encuestada, en un 92.3% ha asistido mas de 10 veces, el 2.6%
entre 5y 10 veces y el 5.1% entre 2 y 4 veces. Estos valores revelan que, en el caso de los hombres, 8
de cada 10, ha asistido por mas de 10 veces al servicio de comedor comunitario y las mujeres 9 de cada
10 lo han hecho, lo que revela una alta aceptacidn del servicio.

Considerando al grupo de edad, la totalidad de quienes tienen entre 16 a 19 afios, manifestaron haber
acudido mas de 10 veces; seguido por el 96% de las personas de 61 afios o mas que dijeron haber
venido mas de 10 veces y el 4% entre 5 y 10 veces; los grupos de 30 a 44 afios y de 45 a 60 afios,
expresaron haber venido mas de 10 veces un 84.6%, un 7.7% entre 5y 10 veces y un 7.7% entre 2 y 4
veces. El grupo de 20 a 29 afios, indicd en un 80% haber venido mas de 10 veces y un 20% entre 5 a 10
veces.

La consulta a la poblacidn ecuatoriana segln la provincia de su nacimiento determiné que el 90.9% de
guienes nacieron en otra provincia han asistido mas de 10 veces y el 9.1% entre 5 a 10 veces. Las
personas de la provincia de Pichincha indicaron que el 86.1% han asistido mas de 10 veces y el 8.3%
entre 5 a 10 veces. En ambos casos, 9 de cada 10 personas han asistido mds de 10 veces a este servicio,
lo que evidencia una alta acogida.

Considerando la nacionalidad, la poblaciéon colombiana y venezolana en tu totalidad han indicado que
han asistido mas de 10 veces y la poblacién ecuatoriana ha asistido en un 87.9% mas de 10 veces, un
8.6 entre 5y 10 veces y el 3.4% entre 2 y 4 veces. Estas cifras evidencian que hay una buena acogida
del servicio por parte de la poblacién en situacién de movilidad humana y nacional.

Finalmente, en el grupo de ocupacidn, la totalidad de las personas que se dedican a los quehaceres del
hogar, de los jubilados y de quienes se agrupan en la categoria “otros”, expresaron haber venido mas
de una vez, seguidos por quienes tienen un trabajo informal que en un 85.4% han venido mas de una
vez, el 9.8% que ha venido entre 5 a 10 veces y el 4.9% que ha venido entre 2 a 4 veces; seguido por
el grupo de quienes no trabajan ni buscan trabajo, que en un 80% han venido mas de 10 veces y un
20% que indica haber venido entre 5 a 10 veces.

58



Instituto de
la Ciudad

Grdfico 20 Frecuencia de uso del servicio del comedor comunitario
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El comedor como espacio de socializacion
En este estudio se investigd si el comedor comunitario es un espacio de socializacion para los usuarios,
en el que pudieran hacer amigos. Se consultaron las siguientes variables:

e Si, mucho
e Si,un poco
e Nosabe

e No

Las respuestas obtenidas permitieron conocer que, del total de las personas encuestadas, el 74.2% dijo
que si, mucho, el 24.2% contestd que si, un poco, el 1.6% contestd que no, nadie expresd que no sabe
lo que evidencia que si se trata de un espacio de socializacidon en el que 7 de cada 10 personas se
relacionan en este espacio y construyen amistades.

Segun la clasificacién por sexo, el 65.2% de los hombres dijo que si, mucho, el 34.8% contestd que si,
un poco. En el caso de las mujeres, el 79.5% dijo que si, mucho, el 17.9% contestd que si, un poco, el
2.6% expresé que no sabe. En el caso de los hombres si se suman las variables de si, mucho y si, un
poco, la totalidad de ellos construyen amistades en este espacio. En el caso de las mujeres si sumamos
las variables de si, mucho y si, un poco, 9 de cada 10 mujeres construyen amistades en el servicio de
comedor comunitario.

Considerando el grupo de edad, el grupo de 16 a 19 afios indicé en su totalidad que si, y mucho, seguido
por el grupo de 61 afios, y mas, que en un 84% respondid que si, mucho; el 16% de Si, un poco; los
grupos de 30 a 44 afios y de 45 a 60 afios en un 69.2% respondidé que Si, mucho, el 30.8% contestd que
Si, un poco y el 30.8% contestdé Si, un poco; mientras que el grupo de 20 a 29 afios, respondié que si,
mucho el 60%, 30% Si, un poco y el 10% respondid que no. Estas cifras revelan que para los grupos de
adolescentes y jovenes de 16 a 19 afios y para las personas mayores de 61 afios, el comedor
comunitario si es un espacio de integracion, donde se construyen relaciones mas alld de la
alimentacién, mientras que, para los otros grupos de edad, aunque las cifras con altas, se evidencia
gue la prioridad no es la socializacidn sino el satisfacer su necesidad de alimentacién diaria.

Segun la proveniencia de la poblacidn ecuatoriana, las personas de la provincia de Pichincha en un 75%
indicaron Si, mucho y en un 25% Si, un poco; mientras que las personas provenientes de otras
provincias respondieron en un 72.7% si, mucho y en un 22.7% si, un poco. Para este grupo, 7 de cada
10 personas indicaron que, si es un espacio de relacionamiento humano el comedor, para construir
amistades.

Considerando la nacionalidad de las personas consultadas, las personas colombianas en su totalidad,
consideraron que el comedor comunitario es un espacio de socializacion y para hacer amistades,
seguidos por los ecuatorianos con un 74.1% que responden si, mucho, un 24,1% si, un pocoy el 1.7%
gue indica que no es un espacio de socializacion. En el caso de las personas venezolanas, el 66.7%
considera que si, muchoy el 33.3% si, un poco. Estas cifras evidencian que para la totalidad la poblacién
colombiana que representan el 1.6% de las personas encuestadas para este estudio, el comedor
comunitario si es un espacio de socializacién, seguidos por ecuatorianos y venezolanos que ven con
aceptacidén a este servicio, como un espacio para socializar y hacer amigos.

Finalmente en el Ultimo grupo, segun la ocupacién de las personas consultadas, la totalidad de las
personas que estan jubiladas, aquellas que no trabajan y no estan buscando trabajo y aquellas que se
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incluyen en la categoria “otros”, el comedor comunitario si es un espacio para socializar y hacer amigos,
seguidos por el grupo que se dedica a los quehaceres domésticos de su hogar, con el 85.7% que
responde que si, muchoy el 14.3% que responde que si, un poco, seguido por quienes tienen un trabajo
informal con el 65.9%. Estas cifras evidencian que el comedor comunitario de Conocoto, es un espacio
de socializacidn y construccidon de amistades especialmente para la poblacidn jubilada, para quienes
no trabajan ni estan buscando trabajo y para quienes se enmarcan en la categoria “otro”. Todos los
grupos consultados forman parte de poblacién objetivo para quienes estuvo disefiada esta estrategia,
gue no sélo es de alimentacion, sino también de integracion e inclusién social.

Grdfico 21 El comedor comunitario como un espacio de socializacién y para hacer amigos
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Atenciones complementarias
El estudio realizado en el comedor comunitario de Conocoto incluyd la consulta respecto del uso de
otro tipo de servicios que se ofrecen como:

e Salud

e Apoyo psicoldgico
e Ayuda legal

e Alojamiento,

e Otro

e Ninguno

Al respecto, del total de la poblacion, el 16.1 manifestd haber recibido otro el servicio de salud, el 35.5%
tuvo apoyo psicoldgico, el 61.3% tuvo otro tipo de apoyos, el 17.7% no se beneficié de ninguno de estos
servicios adicionales y ningun grupo sefialé haber recibido apoyo para alojamiento ni apoyo legal. Se
destaca que la categoria otro tipo de apoyos es la que mas se ha ofrecido, seguido del apoyo psicolégico
y de salud. En este comedor no se ofrecen los servicios de alojamiento ni apoyo legal, aunque podrian
brindarse para dar una atencidn integral a quienes carecen de vivienda y a quienes necesitan de apoyos
legales gratuitos.

Considerando la variable sexo, en el caso de los hombres, el 13% tuvo atencion en salud, el 21.7%
recibid apoyo psicoldgico, el 60.9% se beneficidé de otros apoyos, el 30.4% no recibid ningun servicio.
En el caso de las mujeres, el 17.9% accedid al servicio de salud, 43.6% recibié apoyo psicoldgico, el
61.5% recibié otro tipo de apoyos y el 10.3% no recibid ningln tipo de servicio adicional a la
alimentacidn. Estas cifras revelan que 6 de cada 10 mujeres y hombres recibieron mayoritariamente el
servicio otros, seguido en porcentaje por el apoyo psicolégico, siendo bajas las cifras del apoyo con el
servicio de salud. Las mujeres reciben mas apoyo psicolégico que los hombres.

Segun el grupo de edad, el grupo que mayores beneficios adicionales recibe en el comedor comunitario
de Conocoto es la poblacién de 61 afios 0 mas, que en un 20% ha recibido atencién en salud, el 32%
apoyo psicoldgico, el 76% otro tipo de apoyos y el 8% no ha recibido ningln tipo de apoyos; el grupo
de 45 a 60 afios, que en un 15.4% ha recibido el servicio de salud, el 46.2% el servicio de apoyo
psicoldgico, el 69.2% reciben otro tipo de apoyos y el 15.4% no recibe ningln otro servicio; el grupo de
20 a 29 aios, en un 10% ha recibido el servicio de salud, el 10% ha acudido al apoyo psicolégico, el 50%
ha recibido otro tipo de apoyo y el 30% indica no haber recibido ningun tipo de apoyo; el grupo de 30
a 44 afos, el 15.4% se ha beneficiado del servicio de salud, el 53.8% del apoyo psicoldgico, el 38.5 %
ha recibido otro tipo de apoyos y el 23.1% de este grupo no ha recibido ningun tipo de apoyo adicional
al de la alimentacidn; finalmente, ningln adolescente o joven entre 16 a 19 afos, ha recibido algun
servicio adicional que ofrece el comedor comunitario.

Considerando la procedencia de la poblacién ecuatoriana, la poblacién que provienen de otras
provincias, el 9.1% ha acudido al servicio de salud, el 36.4 ha requerido apoyo psicoldgico, el 72.7%
otro tipo de apoyos y el 13.6% no ha tenido ningun tipo de apoyos. Quienes provienen de la provincia
de Pichincha, el 19.4% se ha beneficiado del servicio de salud, el 38.9% del servicio de apoyo
psicoldgico, el 58.3% otro tipo de apoyos y el 16.7% no ha tenido ningun tipo de apoyo. Estas cifras
evidencian que el servicio otros, es el que mas se ha brindado a las personas de este grupo, seguido
del apoyo psicoldgico.
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En el grupo de nacionalidad, la poblacién ecuatoriana, ha recibido apoyo en salud el 15.5%, el 37.9%
apoyo psicoldgico, el 63.8% otro tipo de apoyos y el 15.5% no ha recibido ningun tipo de apoyo; en el
caso de la poblacion venezolana, los beneficios se distribuyen en la misma proporcién con el 33.3%
entre los servicios de salud y otros; el 33.3% no ha recibido ningln servicio adicional; en el caso de la
poblacién colombiana, ninguna persona ha recibido n servicio adicional. Estas cifras revelan que la
poblacién mayormente beneficiada en este grupo es de origen ecuatoriano.

En el ultimo grupo relacionado con las ocupaciones de la poblacion, el grupo “otro”, es el que en su
totalidad se beneficia de otros servicios, seguido por el grupo de jubilados que en su totalidad se
beneficia del servicio de apoyo psicoldgico, seguido por las personas que se dedican a los quehaceres
del hogar, que en un 21.4% indica haber recibido atencion en el servicio de salud, el 42.9% apoyo
psicoldgico, el 78.6% otro tipo de apoyos y el 7.1% no ha solicitado ningln tipo de apoyo; quienes
tienen un trabajo informal indican que en un 14.6% se han beneficiado del servicio de salud, el 34.1%ha
recibido apoyo psicoldgico, el 58.5% otro tipo de apoyo y el 17.1% no ha recibido ningln tipo de apoyo;
el grupo de quienes no trabajan ni estan buscando trabajo, el 20% ha recibido servicio de salud, el 20%
apoyo psicoldgico; el 40% otro tipo de servicio y el 60% no ha recibido ningun tipo de apoyo. Estas
cifras revelan que la totalidad de las personas jubiladas que asisten al comedor comunitario de
Conocoto, reciben apoyo psicolégico, mientras que quienes no trabajan ni buscan trabajo, son los que
menos apoyo psicolégico han recibido y de los que 6 de cada 10 no reciben ningun tipo de servicio
adicional.

Grdfico 22 Servicios adicionales
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Conclusiones

Los comedores comunitarios creados por la Unidad Patronato San José del GAD del DMQ, son parte de
la estrategia de implementacidn de espacios comunitarios para la prevencién, proteccién y cuidado de
personas en situaciéon de vulnerabilidad del DMQ, mediante alimentacion saludable y atenciones
complementarias. La implementacion de esta estrategia en Calderén y Conocoto, fue un proceso
participativo que contdé con la colaboracién de autoridades del gobierno parroquial, instituciones
educativas, técnicos locales y comunidad en general, para identificar a la poblacién objetivo que
requeria del servicio.

El perfil sociodemografico de los usuarios del servicio son en su mayoria mujeres cabeza de familia que
carecen de medios de vida y de empleo o autoempleo estables, aunque el servicio atiende a un grupo
etario amplio, conformado por adultos mayores, mujeres en edad reproductiva que asisten con sus
hijos e hijas, menores de edad, personas adultas y jovenes. En ese sentido, el anadlisis del perfil
sociodemogréfico de los usuarios mantiene concordancia con la poblacidn objetivo establecida en la
estrategia disenada por la Unidad Patronato Municipal San José.

Segun la caracterizacion de la poblacidn por rama de actividad, acuden a este servicio, personas en
situacidon de movilidad humana, trabajadores informales, jubilados, personas con experiencia de vida
en calle, estudiantes, para quienes este servicio constituye un aporte extraordinario para su
sobrevivencia diaria.

Las personas que se dedican a actividades informales se encuentran en condiciones muy precarias de
vida, careciendo de los ingresos suficientes para solventar su alimentacion diaria y la de su familia,
entre ellos estdn recicladores de basura, vendedores a pie de calle, cuidadores de autos, vendedores
de comida, limpiadores de parabrisas, entre otros, para quienes este servicio es muy necesario para
alimentarse al menos una vez al dia.

De lainformacion obtenida de parte de los usuarios y técnicos, la poblacion que acude a los comedores
comunitarios pertenece al sector, pero también hay quienes se movilizan grandes distancias para
acceder a un plato de comida gratuito y nutritivo.

En cuanto a la evaluacidon de la calidad del servicio, en Calderdn y Conocoto, los usuarios consideran
que la comida es adecuada porque atiende las necesidades especificas de personas que padecen
enfermedades como diabetes e hipertension arterial y también cubre las necesidades nutricionales de
la poblacidn atendida.

Respecto al trato a los usuarios, la poblacién beneficiaria ha indicado ser tratada con respeto y
consideracion, por parte del personal que atiende en el servicio; sin embargo las mujeres son quienes
reportan sentirse mejor tratadas que los hombres, sin que ello implique que haya algun tipo de
maltrato hacia la poblacién masculina, sino que esta percepcién podria deberse a la asignacién de
tareas de orden y limpieza que se solicita que realicen a las cuales no estan acostumbrados, debido a
los roles de género impuestos socialmente.

Las atenciones ofrecidas a través de este servicio de prevencion de la salud, han sido valoradas
positivamente por la poblacién, que ha expresado su necesidad de ampliacidon del servicio para
atencidn a nivel psicolégico y psiquiatrico.
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Entre las atenciones complementarias de mayor relevancia en el servicio de comedor comunitario, se
encuentran las actividades recreativas, creativas, productivas, ludicas, que son muy valoradas por la
poblacién, que aportan los procesos de integracion e inclusion social y ofrecen posibilidades para hacer
realidad sus proyectos de vida, que comienzan con el mejoramiento de su autoestima y adquirir
habilidades para generar sus propios medios de vida.

En términos generales, los servicios de comedor comunitario de Calderén y Conocoto, atienden a la
poblacién objetivo para la cual fueron creados, cumplen con los pardmetros técnicos de programacion,
establecidos en la Estrategia de implementacidn de espacios comunitarios para la prevencion,
proteccién y cuidado de personas en situacién de vulnerabilidad del DMQ mediante alimentacién
saludable y atenciones complementarias, siendo una oferta de atencidn de calidad, con una cobertura
deficitaria, en relacién a la demanda potencial.

Recomendaciones

Es necesario definir un modelo de gestion para la prestacion del servicio de alimentacién y de
atenciones complementarias, que incorpore estandares de calidad, rutas y protocolos de atencién en
casos de violencia detectados al interior del servicio, que identifique indicadores de evaluacién y
seguimiento del servicio y considere la vinculacidn con las empresas del sector, para que bajo su linea
de responsabilidad social, se generen alianzas publicas y privadas que permitan la sostenibilidad
econdmica del servicio.

Considerando que este servicio atiende la necesidad basica de acceso a alimentacidn sana, nutritiva y
gratuita para la poblacion en situacién de vulnerabilidad, se deberia ampliar la cobertura en los
territorios en los que ya funciona y planificar sus réplicas en otros sectores de la ciudad, donde se
identifique a poblacién vulnerable en situacidn de pobreza, pobreza extrema, movilidad humana,
discapacidad, desnutricion, enfermedad, entre otros.

En los comedores de Calderén y Conocoto, los espacios fisicos donde se ofrece la comida son
compartidos por toda la poblacidn que asiste. Por temas de proteccidn y seguridad, se recomienda
separar fisicamente a los usuarios, ubicando a nifias, nifios, adolescentes y mujeres jévenes en espacios
diferentes a aquellos donde se sirven los alimentos los hombres adultos y adultos mayores,
especialmente las personas que tienen experiencia de vida en calle. Se puede considerar horarios de
prestacion del servicio diferenciados, espacios exclusivos o dotar de vigilancia permanente, sobre todo
en los bafios, lugares cerrados y cualquier otro espacio donde concurran niiios, nifias, adolescentes y
jovenes, a fin de evitar hechos de violencia sexual o incentivos para consumos de alcohol o drogas.

Un requerimiento detectado o sugerido por los usuarios de Conocoto es el disponer de duchas e
insumos para la limpieza personal y ropero, sobre todo para las personas con experiencia de vida en
calle, que carecen de un espacio para su higiene.

Para las personas que carecen de vivienda y que son usuarios del servicio, se recomienda generar
estrategias alternativas de alojamiento temporal y alternativas de vivienda social permanente para este
grupo poblacional.

Se debe mejorar los mecanismos de coordinacidn interinstitucional, para garantizar un servicio de
atencidén integral a los usuarios, a través de procesos efectivos y sostenibles de inclusién social,
econdmica, salud, educacion, asesoria legal.
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En cuanto a la salud, se recomienda que dado el alto nivel de vulnerabilidad de la poblacién por sus
condiciones precarias de vida y la exposicién a factores de riesgo que provocan enfermedades crénicas
a nivel fisico, psicoldgico y psiquiatrico, la atencién deberia realizarse con un enfoque integral y deberia
atender al entorno familiar.
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