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EL IMPACTO SOCIAL DE LOS PROYECTOS DE
AGUA Y ALCANTARILLADO EN LOS SECTORES
POPULARES DE LIMA METROPOLITANA 2008

Max Meneses Rivas

~ Resumen

La presente investigacion tiene como finalidad estudiar, «el impacto
social de los proyectos de agua y alcantarillado en los sectores populares de
Lima Metropolitana 2008». El articulo presenta, en primer lugar, el proble-
ma del agua y el alcantarillado que afecta a mas de un millon de personas
en Lima Metropolitana; en segundo lugar, identifica a los actores sociales
que participan en la ejecucion de los proyectos de agua y alcantarillado y,
finalmente, sefiala los impactos sociales que produce la ejecucion de estos
proyectos en los sectores populares urbanos.

Palabras clave: Sectores populares, impactos sociales en Lima, actores
sociales en proyectos de infraestructura.

Abstract

This study aims to assess the social impact of sewage system and water
projects on low-income sectors of Lima City in 2008. First, the problem of
water and sewage system that affect more than one million people in Lima
City is exposed. Then the social actors who take part in water and sewage
system project execution are identified and finally the social impacts of the
projects in the urban popular sectors are stated.

Keywords: popular social sectors, social impacts in Lima, social actors
in infrastructures projects
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La presente investigacion trata
sobre el problema del agua y el al-
cantarillado en los sectores popula-
res de Lima Metropolitana; presen-
ta a los actores sociales que partici-
pan en la ejecucion de los proyectos
de agua y alcantarillado y senala los
impactos sociales que producen la
ejecucion de estos proyectos en los
sectores populares de Lima Metro-
politana.

1. El problema del agua y el alcan-
tarillado en los sectores popu-
lares de Lima Metropolitana
Lima Metropolitana, segun el

censo del 2007, contaba con una po-
blacion de 8 millones 482 mil habi-
tantes. De ellos, el 30% de la pobla-
cion estaba conformada por los sec-
tores medios y opulentos, mientras
que los sectores populares represen-
taban el 70% de la poblacién total.

Lima Metropolitana, en la actua-
lidad, esta clasificada como una de
las 18 ciudades mas grandes del
mundo, con un crecimiento violen-
to, inarmonico y de baja densidad,
cuya modalidad predominante es el
de las invasiones de tierras urba-
nas?.

Este notable crecimiento de la
poblacion de Lima Metropolitana, se
debe fundamentalmente al despla-
zamiento de la poblacion migrante
del interior del pais hacia la ciudad
capital, como resultado de la masifi-
cacion de la pobreza absoluta, el in-
cremento de la vielencia subversi-
va a fines de la década de los ochen-
ta y principios de noventa y la rees-

tructuracion de la sociedad perua-
na, como consecuencia de la globali-
zacion de la economia y la sociedad
a principios del siglo XXI?.

El crecimiento urbano de Lima
Metropolitana a principios del siglo
XXI, no sélo se da como resultado de
la dinamica de las urbanizadoras, los
programas de techo propio fomenta-
das por el Estado, las urbanizaciones
populares, como las cooperativas de
vivienda, las asociaciones de vivien-
da y las invasiones de tierras urba-
nas, sino mediante las ampliaciones
de los Asentamientos Humanos que
fueren invadidos en la década de los
70 por los inmigrantes andinos en
las zonas bajas de los cerros y que,
por el desdoblamiento familiar, los
hijos de los antiguos invasores y los
nuevos migrantes andinos tienden
a ubicarse en las faldas de los nlti-
mos resquicios de los cerros colin-
dantes a las antiguas invasiones,
donde el problema del agua y sanea-
miente constituyen un verdadero
problema porque afectan a mas de 1
millon 300 mil personas en Lima
Metropolitana.

Las caracteristicas sociocultura-
les que presentan los pobladores de
las ampliaciones de los Asentamien-
tos Humanos es la de una poblacion
joven, pero heterogénea, conforma-
da por limefios y migrantes pobres
del Peru, cuyas ocupaciones son:
empleados y obreros de empresas
publicas y privadas con bajos ingre-
sos, trabajadores del hogar y una
gran mayoria de trabajadores infor-
males que laboran en el sector ser-
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vicio con empleo eventual o empleo
orecario; todos ellos caracterizados
por la ausencia de los beneficios so-
ciales, proteccion laboral y sindical.
También estan aquellos que reali-
zan actividades de baja productivi-
dad en pequenas unidades producti-
vas, ofreciendo bienes y servicios al-
rededor de los mercados en su condi-
cion de vendedores ambulantes®, etc.

La poblacién que vive en los
asentamientos humanos del cono
sur de Lima, presentan condiciones
sanitarias de alto riesgo, expuestos
a periodos de 12 a 20 anos para ac-
ceder a los servicios domiciliarios de
agua potable y alcantarillado, por lo
que el acceso al agua y el sanea-
miento se convierte en una expec-
tativa generacional.

Un 60% de las viviendas tarda
entre 5 a 7 anos en empalmarse a
la red publica mediante las instala-
ciones sanitarias intradomicilia-
rias. Mientras tanto, la caja de re-
gistro tiene un uso inadecuado, co-

mo silo o botadero y, la caja porta

medidor, sirve como un punto de
abastecimiento de agua a los depo-
sitos de almacenamiento, utilizan-
do mangueras.

Estas son practicas muy exten-
didas, que denota usos inadecuados,
habitos, creencias y prioridades para
la familia del asentamiento periur-
bano, que debe cambiar a traves de
un programa de educacion sanitaria.

El mercado extra legal del agua
funciona a través de empresas in-
formales que suministran a la po-
blacién agua mediante el sistema

de camiones cisterna, los mismos
que venden el cilindro de agua a S/.
2 nuevos soles, precio éste demasia-
do caro si se compara con el costo
del agua potable de SEDAPAL, que
alcanza a 18 céntimos por 5 cilin-
dros, o el equivalente a 1 metro cu-
bico. Frente a esta situacion, la so-
luciéon que plantea el gobierno para
los sectores populares es dotarles de
agua potable y alcantarillado me-
diante el programa «Agua para to-
dos»?,

2. Los actores sociales que parti-
cipan en los proyectos de agua

y alcantarillado.

Los actores sociales que partici-
pan en la ejecucion de los proyectos
de agua y alcantarillado en los sec-
tores populares de Lima Metropoli-
tana, son: las Juntas Vecinales, las
municipalidades, las iglesias, las
ONG's, COFOPRI, RENIEC, las muje-
res, los nifios, y los promotores y
capacitadores sociales.

Las Juntas Vecinales

En la ejecucion del Proyecto de
Ampliacion de la Cobertura (Proyec-
to PAC), implementado por SEDAPAL
y financiado por el Banco Mundial
para dotar de los servicios de Agua
potable y alcantarillado a 144 Asen-
tamientos Humanos de los distritos
de San Juan de Miraflores, Villa
Maria del Triunfo, Villa El Salvador,
Surco y Chorrillos, la participacion
de los dirigentes de la Junta Veci-
nal ha sido muy importante en las
etapas de promocion, diseno, ejecu-
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cion de obras y recepcion de obras
de los proyectos condominiales®.

Las Municipalidades

Las municipalidades participan
en el control ¥ desarrollo de los Asen-
tamientos Humanos existentes en su
jurisdiccién, reconociéndolos, regu-
lando las zonas invadidas de propie-
dad publica o privada, titulandolos o
incorporandolos a la ciudad legal, dan-
do permisos para la ejecucion de
obras y brindando, entre otros ser-
vicios, la recoleccion de basura.

El Organismo de Formalizaciéon de
la Propiedad Informal - COFOPRI.

COFOPRI, como organismo publi-
co descentralizado adscrito al sector
Vivienda, esta encargado de la for-
malizacion de la propiedad informal
¥ su mantenimiento a nivel nacio-
nal. Los pobladores de los Asenta-
mientos Humanos, para acceder a
un documento de propiedad, necesi-
tan el aval correspondiente de
COFOPRI.

Registro Nacional de Identificacion
y Estado Civil - RENIEC.

RENIEC es el organismo técnico
encargado de mantener actualizado
el padron ciudadano y electoral, que
incluye nacimientos, matrimonios,
divorcios y defunciones.

Las Organizaciones No Guberna-
mentales - ONG'S

Las ONGs tienen presencia ac-
tiva en los Asentamientos Huma-
nos, aportando de manera positiva

con actividades de promocion social
y capacitacion en diversos temas,
como desnutricion, pandillaje y me-
dio ambiente.

Las Iglesias

Las iglesias catdlicas y no cato-
licas para ganar adeptos en los Asen-
tamientos Humanos, fomentan la
practica de valores, tales como la
solidaridad, el cumplimiento del de-
ber, el respeto por el préjimo, ete.
Ademas, alguna de estas iglesias
brinda servicios como chequeos
médicos gratuitos, acceso a come-
dores populares, actividades en fe-
chas festivas, donaciones de alimen-
tos y ropa.

Las Mujeres

Las mujeres son las protagonis-
tas principales en la ejecucion de pro-
yectos de agua y alcantarillado, debi-
do a que viven el problema y por esta
razon participan como lideres en los
Asentamientos Humanos, sea como
promotoras ambientales, miembros
de la Comision de Agua y Saneamien-
to (CAS), o integrantes de la Junta Di-
rectiva. El rol de las mujeres en las
préacticas de higiene son muy impor-
tantes porque ellas ensefian a sus
hijos y esposos a practicar la higiene.
Ellas son las mas interesadas en vi-
gilar, mantener y conservar las ins-
talaciones sanitarias,

Los Ninos

Los ninos son los actores socia-
les que han inspirado el esfuerzo y
el trabajo de sus padres para contar
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con agua y alcantarillado. Mas de un
poblador ha manifestado el deseo de
dejar una comunidad saludable a
sus hijos; ademas, los nifios son los
pobladores mas vulnerables a las
enfermedades diarreicas agudas,
que generan muchas muertes, a las
enfermedades respiratorias agudas,
a la tifoidea, a las enfermedades de
la piel, como la sarna, a la parasi-
tosis, a la conjuntivitis, ete.

Los Promotores y Capacitadores
Sociales

Los promotores y capacitadores
sociales, conformados por sociologos,
antropologos, trabajadoras sociales y
educadores, son los agentes del cam-
bio, encargados de realizar trabajos
de promocién social, organizacién,
capacitacién y concientizacion de
los sectores populares. Son los que
preparan el terreno para la interven-
cion de los técnicos o ingenieros.

3. Los cambios sociales o impactos
que produce la ejecucion de pro-
yectos de agua y saneamiento en
los sectores populares.

Los cambios sociales que produce
la ejecucion de los proyectos de agua
y saneamiento en los sectores popu-
lares, son: el fortalecimiento de la or-
ganizacion, la legitimacion de las as-
piraciones, el cambio de habito en la
higiene y el cambio de mentalidad.

Fortalecimiento de la organizacion

La ejecucion de los proyectos de
agua y saneamiento en los sectores
populares ha generado el fortaleci-

miento de las Juntas de Vecinos,
entre otros. Las juntas vecinales
constituyen la principal organiza-
cion de los Asentamientos Huma-
nos. Esta organizacion territorial,
reconocida legalmente por las Mu-
nicipalidades y otras instituciones
publicas y privadas, es la organiza-
cion que ha logrado un mayor forta-
lecimiento de sus atribuciones y
funciones. A su tradicional organi-
zacion de Comités Vecinales, Comi-
té de Promocién y Desarrollo y su
Junta Directiva Central, ha incor-
porado diversos comités de trabajo,
como los Comités de Construccion
de Muros de Contencion, Limpieza
de Calles; Comité de Construccion
de Escaleras; Comité de gestion
para la adquisicién de luz eléctri-
ca, ete. La formacién y capacitacion
de promotores ambientales y la crea-
cion del Comité de Agua y Sanea-
miento (CAS), para la vigilancia, con-
trol y mantenimiento de las insta-
laciones sanitarias, ha logrado no
solo movilizar a la poblacion en tor-
no a sus necesidades mas elemen-
tales sino ha logrado incorporar a
toda la poblacion de los Asenta-
mientos Humanos en el conoci-
miento de su realidad, a través de
la ejecucion de los censos de entra-
da y salida de su situacion econo-
mica y social, la participacion del
80% de la poblaciéon en los asam-
bleas y actividades programadas y,
sobre todo, la toma de conciencia
sobre la situacion del asentamien-
to v los retos que quedan.
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Legitimacion de las aspiraciones

Las aspiraciones de los dirigen-
tes y pobladores de los Asentamien-
tos Humanos de Lima Metropolita-
na son numerosos, puesto que es-
tos carecen de todo desde el momen-
to de la formacion del asentamien-
to. Los pobladores suefian con lograr
el reconocimiento como Asenta-
miento Humano, construir sus vi-
viendas con material noble (ladrillo,
cemento), tener los servicios basicos
de agua, desaglie y electrificacion; lo-
grar el equipamiento colectivo, la ti-
tulacion y la incorporacion del Asen-
tamiento Humano a la ciudad legal.
Pero para que estas aspiraciones se
realicen, es necesario esperar mu-
chos anos, porque cada una de las ne-
cesidades sentidas por la poblacion
se realizan poco a poco gracias a su
esfuerzo colectivo.

Para lograr una comunidad lim-
pia y saludable, los pobladores de los
Asentamientos Humanos deben es-
perar alrededor de 20 anos, mientras
resuelven sus necesidades mas
apremiantes. Para participar en los
programas masivos que el Estado
Ejecuta con apovo del Banco Mun-
dial, los pobladores deben esperar al-
gunos anos, mientras se gestiona y
aprueba el proyecto. Por ejemplo, los
144 Asentamientos Humanos ubica-
dos en los distritos de Villa Maria del
Triunfo, San Juan de Miraflores,
Villa El Salvador, Surco y Chorrillos,
que han tenido acceso a los servi-
cios de agua potable vy alcantarillado
gracias al Programa de Ampliacion
de la Cobertura PAC, gestionado por

SEDAPAL vy financiado por el Banco
Mundial, han tenido que esperar 3
afios para iniciar los trabajos de
implementacion del proyecto.

Una vez iniciados los trabajos
con participacion de la empresa con-
sultora ganadora del concurso, se
tuvo que cumplir las etapas de pla-
nificacion, promocion, diseno, eje-
cucion de la obra y recepcién de la
obra durante 2 anos. En este tiem-
po, los pobladores de los asentamien-
tos humanos alternaron con el equi-
po de ingenieros y el equipo de pro-
mocion social, realizando intensas
jornadas de participacion comunita-
ria, donde aprendieron el manejo del
sistema de agua y alcantarillado, re-
cibieron educacion sanitaria y ase-
soria para la instalaciéon de los apa-
ratos sanitarios al interior de sus vi-
viendas, para finalmente culminar
con la suscripcion de los contratos de
dotacion de los servicios de agua y al-
cantarillado con SEDAPAL. Ese con-
junto de actividades no solo permite
lograr y legitimar las aspiraciones de
los pobladores, sino que produce una
serie de cambios de habitos en la co-
munidad, como el adecuado uso de es-
pacios para practicas de higiene con
los aparatos sanitarios instalados.

Cambio de habito en la higiene
Los cambios de habitos en la hi-
giene, producidos por la ejecucion de
proyectos de agua y alcantarillado en
la poblacién de los Asentamientos Hu-
manos de los distritos del sur de Lima
Metropolitana, han sido extraordina-
rios, como puede apreciarse en la si-
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Grafico N° 1
Almacenamiento de agua
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guiente evaluacién de impactos socia-
les, en base a la informacion obteni-
da en los censos de entrada y salida
realizados en Febrero del 2007 y Agos-
to del 2009, respectivamente.

Almacenamiento de agua

En el afio 2007, el 100% de las
familias de los Asentamientos Hu-
manos de Lima Sur almacenaban
agua en recipientes no adecuados,
es decir, insalubres, sobre todo en
los meses de verano, cuando los
mosquitos proliferaban en las pozas
o tachos sin tapa, incrementando las
enfermedades transmitidas por es-
tos mosquitos. Esta situacion, como
se puede observar en el grafico N° 1,
tiende a disminuir significativa-
mente en el afo 2009, por la exis-
tencia de instalaciones sanitarias
en las viviendas de los Asentamien-
tos Humanos. Sin embargo, todavia
se observa que el 58% de las fami-
lias contintian usando recipientes

ALMACENAMIENTO DE AGUA

éUtilizan deposido para almacenar agua?

58%
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inadecuados. Esta situacion se de-
be a la existencia de viviendas que
se encuentran ubicadas en zonas de
baja presion; por lo tanto, cuentan con
horarios restringidos para la dotacién
de agua. Igualmente, se debe a la exis-
tencia de familias en situacién de
extrema pobreza que al no culminar
en sus viviendas con las ins-
talaciones sanitarias todavia man-
tienen la costumbre de usar recipien-
tes como tachos, baldes, galones, etc.;
no obstante ello, un 42% de la pobla-
cién ya no lo hace. (Ver grafico N 1).

La poblaciéon que utilizaba reci-
pientes para separar el agua para
beber, disminuyé de un 71% en el
afio 2007 a solo un 8% en el ano
2009. Antes de contar con los servi-
cios de agua potable, el agua para
beber era separado en recipientes
mas pequetios, porque el resto del
agua almacenada estaba destinada
a otros usos, que permitian reciclar
el agua, como el agua del lavado de
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verduras y para el lavado de utensi-
lios, o el agua del lavado de ropa y para
el aseo de casa. (Ver grafico N° 2).

Como se puede apreciar en el
grafico N° 2, en el afio 2009 los po-
bladores que no usan recipientes
para separar agua para beber alcan-
zaron un 92%, porque las familias
cuentan con las instalaciones sani-
tarias adecuadas.

En cuanto al tratamiento del
agua para beber, en el ano 2007,

como se puede apreciar en el grafi-
co N° 3, el 13% no realizaba ningun
tipo de tratamiento al agua que be-
bia, el 18% le agregaba lejia, el 13%
le agregaba pastillas de cloro y el
56% lo hervia; mientras que en el
2009, con el proyecto implementado,
todas las familias, es decir el 100%
de las familias, aprendieron a her-
vir el agua potable para eliminar su
contaminacién. (Ver grafico N° 3).

Grafico N° 2
Almacenamiento de agua para beber
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Grafico N° 3
Tratamiento del agua que usan para beber
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Eliminacion de excretas lias que hacian uso de un bano pu-
(Ver grafico N° 4) blico solo representaban el 7%; el 8%
En cuanto a la eliminacién de  de las familias lo embolsaba y em-
excretas, en el afio 2007, las fami-  paquetaba, poniendo en riesgo la sa-

Grafico N° 4: Eiminacion de excretas
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lud de la comunidad entera; el 9%
hacia uso de los servicios higiénicos
del vecino; el 9% defecaba en campo
abierto; sélo el 5% contaba con letri-
na con arrastre; el 7% tenia letrina
seca; mientras que el 54% de las fa-
milias contaban con un silo u hoyo
en su lote, que cada cierto tiempo se
iba llenando y debia ser reubicado.
Esta situacion cambié radicalmente
el ano 2009, cuando la poblacién de
los Asentamientos Humanos contaba
con los servicios instalados de alcan-
tarillado, pues como se puede obser-
var en el grafico N° 4, el 96% de las
familias hacen uso de las instalacio-
nes sanitarias, mientras que so6lo un
4% de las familias que no son benefi-
ciarias del programa, por no contar
con los requisitos minimos exigidos
por el proyecto, como no vivir perma-
nentemente en el lote o no contar con
el titulo de propiedad o constancia de
posesion otorgade por la municipali-
dad, mantienen todavia el uso de los
silos u hoyos tradicionales.

Espacio para el aseo personal

Seglin el censo del 2007, sdlo el
13% de las familias contaban en su
vivienda con un espacio o ambiente
definido para su aseo personal, mien-
tras que el 87% no disponia de este
espacio para su aseo personal. Por
ello, realizaban esta practica de hi-
giene en espacios inadecuados en
el patio de la casa, utilizando bateas,
lavatorios, baldes, etc.; y luego arro-
jaban el agua utilizada a las calles,
contaminando el medio ambiente.
(Ver grafico N° 5).

En el 2009, el cambio observado
fue extraordinario, pues como se
puede apreciar en el grafico N° 5, el
96% de las familias cuentan con un
ambiente definido para su aseo per-
sonal, mientras que solo el 4% de es-
tas familias no cuentan con dicho
espacio. Es cierto que los espacios
destinados para el aseo personal no
estan hechos todos de material no-
ble, pero si existen las instalaciones
definitivas de los lavatorios, inodo-
ros y duchas en cuartos con esteras,
listones de madera recubiertos con
plastico, triplay, madera, calamina.

Uso eficiente de los servicios y
practica de higiene

El uso eficiente de los servicios
v las practicas de higiene constitu-
yen un proceso lento de aprendizaje
que con la practica cotidiana se con-
vierte en un habito positivo. En el
grafico 6, se puede observar que los
malos habitos aun persisten en la
poblacién como la existencia de un
50% de las familias donde los inodo-
ros cuentan con presencia de excre-
tas, un 63% de familias tienen pre-
sencia de comida en sus lavaderos y
un 33% de las familias presentan la
trampa de grasa con comida, sin em-
bargo el 75% de familias cuentan con
tachos o papeleras en sus banos y el
88% de familias tienen sus trampas
de grasa funcionando. El 22% de fa-
milias que no cuentan con la trampa
de grasa se debe a varias razones, la
principal porque aun neo lo han insta-
lado, otros porque no se convencen de
la importancia que tiene este dispo-
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lo arrojaba al basural; un 5% de las
familias dejaba los residuos solidos
fuera del Asentamiento Humano; el
18% de las familias la quemaba; y
el 1% de las familias lo enterraba.
Estas practicas negativas cambiaron
radicalmente con el proyecto de alcan-
tarillado ejecutado el ano 2009, pues
como se puede apreciar en el grafico
N® 7, el 92% de las familias entrega
los residuos sdlidos a los camiones
recolectores de la municipalidad; las
familias que dejaban sus residuos s6-
lidos fuera del Asentamiento Huma-
no disminuyeron a soélo un 4%, y los
que arrojaban los residuos sélidos al
basural disminuyeron también a solo
un 4%. (Ver grafico N° 7).

Episodio de enfermedades en
menores de 6 anos
Los casos de las enfermedades

registradas en ninos menores de 6
afos durante el censo de entrada del
2007, revelan, como se puede obser-
var en el grafico N° 8, que el 100% de
los nifios padecian de conjuntivitis,
tifoidea y hepatitis, mientras que el
91% padecia de diarrea, el 88% de
parasitos y el 71% de sarna u otra
enfermedad de la piel. (Ver grafico
N° 8).

El censo de salida realizado el
2009, nos muestra que con el pro-
yvecto de agua y alcantarillado im-
plementado, este cuadro de las en-
fermedades en menores de 6 afnos
cambi6 totalmente al desaparecer la
conjuntivitis, la tifoidea y la hepati-
tis, mientras que la enfermedad de
la sarna u otra enfermedad de la piel
bajé a un 29%, la parasitosis a un
12% y las enfermedades diarreicas
a solo un 9%.

Grafico N° 7
Disposicion final de los residuos sélidos
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Grdfico N° 8
Episodio de enfermedades en menores de 6 arnos

EPISODIO DE ENFERMEDADES EN MENORES DE 6 ANOS
En el Gltimo mes, el (los) menor{es) de edad que vive[n) aqui se
enfermo (enfermaron) de:

# TOTAL%
2009

B TOTAL %
2007

Cambio de mentalidad
Las familias que cuentan con los
servicios de agua y alcantarillado,
sienten que su calidad de vida ha
mejorado con el proyecto, ven el fu-
turo con mayor optimismo, valoran
la higiene, tienen una mentalidad
positiva, porque piensan que acce-
deran a otros programas sociales
méas adelante y sefialan que en 5
afios se Veran como una comuni-
dad limpia. Las manifestaciones de
los pobladores en las entrevistas rea-
lizadas asi lo senalan:
«Yo siento que nuestra calidad de
vida mejorara porque ahora te-
nemos agua y podemos mejorar
nuestras casas que son provisio-
nales, quiza construirla de ma-
terial noble v podremos tener jar-
din y aspiramos mas»,
«No es importante solo lo mate-
rial, lo mas importante es la hi-

giene, de aqui a 5 afnos ya no
habra enfermedades para los ni-
fios, ya que el agua es lo elemen-
tal; paralelamente se va mejo-
rando otros aspectos, uno debe de
cambiar de ciertos habitos que
atraen enfermedades.

«Ahora podremos tener pista y

acceder a otros programas que

tenian como requisito tener luz,
agua y desaglier.

Los pobladores de los Asenta-
mientos Humanos que hoy cuentan
con los servicios de agua y alcanta-
rillado piensan que su situacion en
general mejorard porque sus nece-
sidades basicas seran satisfechas,
contaran con areas verdes, calles lim-
pias, buena salud, buenos servicios
basicos y equipamiento colectivo; por
lo tanto, su autoestima se elevara y
dejaran a sus hijos un buen ejemplo
de trabajo y superacion.
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