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LUCHA CONTRA LA DESNUTRICIÓN INFANTIL EN SANTA ROSA 

La salud de la población infantil constituye un componente 
básico del desarrollo humano y de la sociedad. Asimismo, el 

estado nutricional está asociado directamente a la capacidad 

de respuesta frente a las enfermedades, un inadecuado estado 

nutricional incrementa tanto la morbilidad como la mortalidad 

en la temprana infancia. Los efectos de un mal estado 

nutricional en los primeros años se prolongan a lo largo de la 

vida, ya que incrementa el riesgo de padecer enfermedades 

crónicas y está asociado a menores logros educativos y 

menores ingresos económicos en la adultez.1 

La desnutrición 
resulta de una 
carencia alimentaria 
y/o de episodios repetitivos de enfermedades, principalmente 
infecciones digestivas y respiratorias, las cuales son 
frecuentes en las zonas de intervención del Samusocial Perú, 
debido a las condiciones de vida de la población (viviendas 
precarias con suelo de tierra, abastecimiento de agua por 
camiones cisterna y conservación en cilindros de plástico, 
ausencia de desagüe,…). Cabe resaltar que la desnutrición y 
la anemia se origen en la falta no solamente de recursos, sino 
también de información sobre los principios de base de 
higiene y de alimentación balanceada. 

En este sentido, el Samusocial Santa Rosa reforzó y diversificó su programa de actividades para luchar 
contra la desnutrición en el distrito, en colaboración con el sector salud y la Municipalidad de Santa 
Rosa.  

La estrecha colaboración establecida con el nutricionista del Programa Articulado Nutricional – PAN de 
la Red de Salud Lima Norte, Lic. David León, y el laboratorista del Centro de Salud Profam, Tec. Denis 
Zorrilla, permitieron generar dinámicas de trabajo multidisciplinario y complementario no solamente 
en términos de actividades para la atención a niños que padecen de desnutrición – a través de rondas 
nutricionales interinstitucionales (6) y rondas de toma de hemoglobina (4) – sino también en términos 
de talleres de sensibilización y sesiones demostrativas de higiene y alimentación balanceada (5) en los 
Comedores Populares y Vasos de Leche de Profam, Adesesep, Afasa, y 
La Productiva, hacía las responsables de estas asociaciones de base o 
directamente hacia las madres con menores de 3 años.  

A efectos de diversificar las herramientas de sensibilización y 
comunicación sobre la temática nutricional, el equipo del Samusocial 
Santa Rosa elaboró un guion titulado “La Comida Sana vence a la 
Comida Chatarra”. A raíz del éxito de la primera función de títeres 
presentada para las festividades de fin de año a 130 niños y niñas de 
la zona, se realizó otra función con los adultos del "Club del Adulto 
Mayor" del Centro de Salud Profam en el Módulo de la Agencia 
Municipal de Profam.  
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En el 2014, el 35,6% de niñas y niños 
peruanos menores de cinco años de edad 
padecen de anemia, que afecta al buen 
crecimiento y desarrollo de los niños y es 
uno de los síntomas de desnutrición.  

 
En el Perú, la reducción de la pobreza y 

la desnutrición, específicamente la 
desnutrición crónica, son metas de 

política social para las cuales se vienen 
implementando políticas específicas de 

carácter multisectorial, a niveles de 
salud, agua y saneamiento, educación, 

seguridad alimentaria. 



SOCIOS INSTITUCIONALES Y ALIANZAS ESTRATEGICAS 

 
Visita del Samusocial International  
 
El Samusocial Perú recibió la visita de Marie 
Chuberre, Directora de Samusocial 
Internacional (SSI), del 15 al 18 de diciembre 
del presente. Con el objetivo de contemplar los 
logros en términos de implementación de los 
dispositivo, se realizaron encuentros con las 
contrapartes de las Municipalidades Distritales 
de Ate y de Santa Rosa, respectivamente, 
gestora y co-gestora de los dispositivos, y con 
actores claves de las instituciones socias de 
Santa Rosa (Centros de salud de Santa Rosa, 
Red de Salud Lima Norte, Centro de Emergencia 
Mujer, Comedores - Vasos de Leche, Dirigencia 
Central). Fue una oportunidad también para 
visitar las zonas de intervención, la Asociación 
de vivienda “Programa Familiar” (PROFAM) y la 
"Asociación para el Desarrollo de los Servidores 
y ex Servidores del Ejército" (ADESESEP) en 
Santa Rosa, y la estación Samusocial Ate en  
Huaycán recientemente renovada. Christian 
Bouteille, asesor del SSI acompaño esa visita.   
El Samusocial Internacional viene apoyando a 

estructuras locales en una dinámica de trabajo 

en red, y utilizando la formación continua, el 

fortalecimiento de las capacidades locales, la 

enseñanza, la capitalización y la investigación-

acción. Este conjunto de acciones fomenta el 

uso adecuado de la metodología de 

intervención del Samusocial a través del 

respeto de la ética, de valores y principios, 

para servir a las poblaciones más excluidas.  

 
Formalización de órganos de 
concertación y de trabajo 
multisectorial en Santa Rosa  

En setiembre, la Municipalidad Distrital de 
Santa Rosa constituyó un Comité Distrital 
Multisectorial a fin de juntar los esfuerzos y 
competencias de instituciones claves a favor 
del desarrollo de las comunidades más 
vulnerables de Santa Rosa y de realizar un 
diagnóstico situacional sobre la población, 
como base para orientar acciones y políticas 
publicas adecuadamente. Se organizaron varias 
mesas de trabajo que permitieron subrayar las 
problemáticas de la zona (escasez de 
oportunidades de trabajo, problemáticas 
sanitarias, servicios públicos carentes para la 
educación, la salud, el agua y desagüe), y 
presentar  las acciones y contribuciones 
posibles de cada miembro – Municipalidad de 
Santa Rosa, Red IV Lima Norte, DISA II, 
Ministerio de Trabajo, Ministerio de Educación, 
INEI, Fiscalía Mixta de Puente Piedra, Unidad de 
Gestión Educativa Local 04, RENIEC. Se prevé 
organizar una feria multisectorial para informar 
a la población de la iniciativa del CODIMU y del 
trabajo que se vendrá realizando.  
 
Así mismo se formalizó la Mesa Multisectorial 
de lucha contra la Violencia Familiar y Sexual 
en el Distrito de Santa Rosa, el 16 de Julio de 
2015, celebrada por la Ordenanza Municipal 
Nº421-2015. Este espacio conformado por 
varias entidades públicas y privadas del sector 
de la protección y de la salud permitirá el 
análisis, la reflexión y la coordinación 
intersectorial para acciones de prevención de la 
violencia familiar y sexual y de atención a 
víctimas en el distrito.  

Esa mesa representa una oportunidad única de 
planificación y sistematización de acciones 
conjuntas inspirándose de colaboraciones que 
vinieron estableciéndose en el transcurso del 
año. La práctica del 2015 revela: * 2 campañas 
“Casa por casa” realizadas por el  CEM y el 
Samusocial Santa Rosa, cuyo objetivo de las 
visitas domiciliarias es sensibilizar, detectar y 
derivar a las personas que resulten siendo 
víctimas de violencia familiar y sexual, * 3 
talleres sobre género y masculinidades 
organizados en los C.E. Miguel Grau y C.E. 
Generalísimo José de San Martín de Ancón 
dirigidos a docentes, * el seguimiento de 9 
casos de violencia familiar, * la organización de 
sesiones de asesoría legal sobre derechos 
sociales y cívicos (denuncia de violencia, 
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pensión alimentaria, etc.) en el Módulo 
Municipal de Profam con la DEMUNA.   
 

Actividades de la Mesa de 
Concertación para la Prevención y 
Atención de la Violencia Familiar de 
Huaycán 
 
En el segundo semestre 2015, la Mesa de 
Concertación se movilizó para conducir una 
reflexión de fondo sobre su función y 
actividades y formalizar su actuar a través del 
establecimiento de documentos de referencia 
que correspondan – estatutos y plan de trabajo.   
La Mesa de Concertación lleva a cabo 
actividades conjuntas de sensibilización, 
incidencia, capacitación como lo ilustran las 
dos actividades siguientes.   
 
A raíz de la constitución de un equipo dedicado 
a la sección familiar dentro de la Comisaría de 
Huaycán, la Mesa propuso para las cinco 
mujeres policías una capacitación y  
sensibilización a la atención adecuada y 
personalizada para las víctimas de violencia.   
 
El 23 de noviembre, con motivo del Día 
Internacional de la Eliminación de la Violencia 
contra la Mujer se llevó a cabo un "Funeral 
Simbólico",  con el lema “No te calles, el 
silencio mata”.  A través de este impactante 
evento, en el cual participaron las 
organizaciones de base, instituciones y medios 
de comunicación, se escenificó el funeral de 
una persona víctima de violencia, por las calles 
de Huaycán; mientras que el ataúd recordaba y 
rendía homenaje póstumo a los 86 
feminicidios, informando a su vez sobre las 

175 tentativas de feminicidios registrados por 
los Centros de Emergencia Mujer, de enero a 
noviembre de 2015.  

 
Colaboración regional latino-
americana de Samusociales 
 

En varias ocasiones en los últimos años, el 
Samusocial Perú colaboró con las autoridades 
colombianas a fines de difundir su experiencia 
en términos de atención a víctimas de 
violencia, cooperación que se concretizó a 
través de capacitaciones y seminarios.   
 
Los lazos se densificaron en el segundo 
semestre 2015 a raíz de la apertura de un 
centro Samusocial de acogimiento de víctimas 
de violencia en la Municipalidad de Soacha – en 
la periferia de Bogotá, inspirándose del modelo 
de la estación Samusocial Ate en Huaycán.  
 
Paralelamente, se realizó un trabajo de 
modelización de la intervención Samusocial en 
términos de atención hacia víctimas de 
violencia intrafamiliar y usuarios de drogas, 
resultado de la colaboración entre el 
Samusocial International y la Gobernación de 
Cundinamarca-Colombia.  
 
Después de una primera misión en diciembre 
de 2015 en la que participó Julián Cucche, 
Coordinador del Samusocial Santa Rosa, para 
apoyar técnicamente ambos proyectos, se llevó 
a cabo un seminario en Bogotá permitiendo el 
intercambio de experiencias de los dispositivos 
Samusociales de la región latino-américana 
presentes en Guyana (Ile de Guyane), Perú (Ate 
y Santa Rosa) y Colombia (Soacha), así como la 
presentación de los modelos de intervención 
para víctimas de violencia intrafamiliar y 
usuarios de drogas.   
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ACTIVIDADES EN CURSO - Actualidades 
 
 
Relanzamiento del Samusocial Ate 
 

El relanzamiento del Samusocial Ate, el 28 de 
octubre de 2015 celebró el primer año de 
transferencia del proyecto Samusocial Perú a la 
Municipalidad Distrital de Ate. En abril de 
2014, se inició otra fase del proyecto como 
servicio municipal, después de una década de 
gestión como entidad privada. El Samusocial 
Perú, sin embargo, aún mantiene su apoyo 
técnico con el destaque de una Coordinadora, 
Lilia Pérez, y supervisa la implementación 
adecuada del dispositivo según la metodología 
y el saber-hacer Samusocial reconocido por las 
comunidades y las instituciones socias de la 
zona.  

 
Esa nueva etapa representa logros a varios 
niveles. La Municipalidad de Ate no solo 
confirma su interés continuo – como desde los 
inicios del proyecto en el 2004 - en 

comprometerse para servir sus comunidades y 
ofrecerles un servicio de atención de calidad, 
sino también asume volverse la primera 
entidad pública peruana manejando un 
dispositivo Samusocial, siguiendo con la 
articulación con los actores de terreno, socios, 
ministerios competentes involucrados desde el 
2004, y entonces servir de modelo de 
intervención para la duplicación en otras 
zonas,  
  
Este compromiso se contempla a través de la 
movilización de recursos financieros y 
humanos para este servicio público, la 
renovación de la estación, la reactivación de 
redes interinstitucionales (Centros de Salud: 
Fraternidad y Señor de los Milagros – Micro Red 
Santa Clara), y el establecimiento de acuerdos 
de colaboración con los establecimientos de 
salud y universidades.  
 
Durante este evento, se aprovechó la 
oportunidad para volver a difundir información 
sobre los servicios y actividades del dispositivo 
Samusocial Ate y su permanencia en la zona, y 
resaltar los logros de una década de 
intervención.  

 

Aniversario del Samusocial Santa Rosa 
 
El miércoles 16 de diciembre se celebraron dos 
años de actuar del dispositivo Samusocial de 
Santa Rosa y de implementación del equipo 
móvil de ayuda. Aprovechando de la presencia 
de la Directora del Samusocial International, la 
Srta. Marie Chuberre, se reunieron a las 
instituciones socias claves de la red médico-
psico-social de Santa Rosa - Dirigencia central 

de Profam, representantes de la Red de Lima 
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Resultados de intervención 
Samusocial Ate 

Fines del 2004 - Junio del 2015 

63,470 atenciones médico-psicosociales 
domiciliarias hacia las mujeres, niños, niñas y 
adolescentes en situación de riesgo y gran 
vulnerabilidad brindadas por los equipos móviles. 

14,691 consultas médico-psicosociales en el 
Centro de Prevención de Riesgo Social. 

608 acogidos por violencia familiar en el Centro 
de acogida de Emergencia 

Campañas de lucha contra la violencia familiar, de 
promoción de la salud, de acceso a trámites 
documentarios en la comunidad misma 



 

 

Norte IV, jefes médicos y representantes de los 

Centros de Salud de Santa Rosa, Centro de 

Emergencia Mujer, Comedores y Vasos de 

leche, a fin de presentar los logros de la 
colaboración interinstitucional de calidad 
establecida desde el 2013 y de conversar de las 
perspectivas de intervención para el 2016.  

Este trabajo multisectorial y en red se ilustra a 
niveles estratégicos y operacionales a través 
del establecimiento de convenios de 
colaboración con Ministerios Referentes y 
Municipalidades, de acciones conjuntas, de 
capacitación mutua, de destaque de personal, 
de intercambios de prácticas y organización de 
eventos conjuntos para la sensibilización e 
incidencia.  

Esa complementariedad con otras instituciones 
socias de la red médico-psico-social y judicial, 
que se debe fomentar, contribuye a asegurar el 
acceso a los servicios de derecho común y 
ofrecer acompañamientos de mediano y largo 
plazos. 

Con la perspectiva de mejorar la atención 
integrada a las poblaciones para el 2016, se 
propusieron orientaciones tales como el 
establecimiento de un plan de acción y un 
cronograma de actividades para el 2016 con 
cada institución socia (CEM, Centros de Salud, 
Red de Salud, Colegios de la zona, SIS), y la 
formalización de colaboración a partir de las 
prácticas de los años anteriores.  

Campañas de Salud Especializada  
Samusocial Santa Rosa 
 
Los días 2,3 y 4 de noviembre se realizaron en 
el C.E Santa Rosa de Profam y el C.E Divino 
Niño del Milagro, campañas de salud buco-
dental, producto de la acción conjunta de 

varias entidades incluso un equipo de dentistas 
franceses de Aide Dentaire Out of the World, la 
Sociedad Francesa de Beneficencia, la Red de 
Salud Lima Norte IV, la Municipalidad Distrital 
de Santa Rosa y el Samusocial Santa Rosa. Los 
días 2 y 3 de noviembre se logró atender a 219 
personas en el colegio Santa Rosa de Profam, y 
el día 4 de noviembre a 190 personas en el 
colegio Divino Niño del Milagro en La 
Productiva, entre niños y adultos. Además de 
brindar una atención médica y de realizar 
actividades de sensibilización, esas campañas 
permitieron  un intercambio de experiencia y 
de prácticas profesionales, con la constitución 
de equipos mixtos de trabajo.  

 
Capacitación de los equipos 
Samusociales  
 
El Profesionalismo representa uno de los 
principios fundamentales de intervención de 
los Samusociales. Así el Samusocial Perú 
promueve la formación continua de los 
profesionales de los dispositivos, a fin de 
fortalecer sus capacidades de atención hacia 
las poblaciones beneficiarias. Permite no 
solamente la capacitación del personal recién 
incorporado, sino también ofrece un espacio de 
reflexión del equipo sobre su práctica, su 
desempeño profesional y personal, y el 
fortalecimiento del espíritu de equipo.  
 
Las temáticas de capacitación del año se 
eligieron adecuándose a la realidad de las 
zonas de intervención en términos de 
poblaciones más vulnerables y de 
problemáticas enfrentadas y necesidades 
correspondientes. En agosto y setiembre, se 
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Resultados de intervención 
en Santa Rosa 

-Junio 2013- Junio 2015 
Desde Junio 2013 hasta diciembre del 2015: 

   
1445 beneficiarios de las acciones en Santa Rosa 
(496 familias), cuyo 60% vive en Profam.  
 
445 rondas de los equipos móviles hacia las 
mujeres, niños, niñas y adolescentes en situación de 
riesgo y gran vulnerabilidad: 
3857 atenciones psicosociales domiciliarias 
2204 atenciones médicas y de enfermería 
 
Acciones concertadas de atención, sensibilización y 
prevención en la comunidad 
56 charlas y talleres  
36 campañas de salud  
12 campañas de prevención del riesgo social 



 

 

organizaron dos días de capacitación técnica y 
temática para los equipos de los dispositivos 
Samusociales.  
Durante un primer día facilitado por la obstetra 
y ex educadora en el Samusocial Ate, Lic. 
Raquel RAMIREZ, y el psicólogo del CEM de 
Huaycán, el Lic. José Luis LALUPU SERNAQUE, 
se trabajaron las temáticas de la planificación 
familiar y del trabajo con adolescentes, público 
con características y necesidades específicas. El 
objetivo era la adquisición de conocimientos y 
competencias para desarrollar acciones de 
sensibilización sobre la salud sexual y 
reproductiva y la planificación familiar en la 
comunidad y en los colegios. 
 
Se completó con un día adicional enfocándose 
en las Técnicas Participativas para el Trabajo en 
Sexualidad y Planificación Familiar con 
adolescentes, capacitación facilitada  por el 
Cepesex, en la cual participaron las obstetras 
de los Centros de Salud Profam y Virgen de las 
Mercedes, que colaboran con el Samusocial 
para realizar talleres y charlas dirigidas a las 
comunidades.  
 
El último taller de capacitación de los equipos 
de los Samusociales en Perú del año 2015, se 
realizó el 3 de diciembre, y estuvo dedicado al 
“Análisis y Mejoramiento de las Prácticas 
Profesionales - Trabajo en Equipo y Prevención 
del Agotamiento Profesional”. 
 
Éstos módulos puntuales de capacitación 
completan la formación continua que se 
organiza en el transcurso del año apoyándose 
en las competencias de los socios.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

VIDA DEL SAMUSOCIAL PERÚ 
 
Después de tres años y medio de servicios como 
secretaria del Samusocial Perú, Rosario Ramírez, 
decidió dedicarse a su familia y su hijita Flavia 
recién nacida. Te agradecemos por el apoyo 
continuo y te deseamos lo mejor con este nueva 
etapa de vida.  
  
Durante dos semanas en el mes de Agosto 
recibimos a Chiara Rimoldi – experta en 
comunicación, que nos apoyó a desarrollar 
nuestras herramientas de comunicación, 
permitiendo nuestra presencia en las redes 
sociales (establecimientos de las páginas 
Facebook), la revisión de la presentación del 
boletín, una mayor visibilidad en los medios 
locales, etc. Agradecemos su valioso apoyo, así 
como a Kering Foundation y Artisans de 
Nouveau Developpement (AND) por el soporte y 
el fomento de envío de especialistas voluntarios.   

ALGUNAS FECHAS PARA RECORDAR 
 

ENERO 
Campaña de Salud Integral Huaycán  

20/01 
Capacitación equipos Samusociales 

28/01 
Mesa de dialogo Ley de Violencia 

familiar - Ate 29/01 
FEBRERO 

Campaña de atención y prevención de 
las violencias familiares - Santa Rosa  

05/02-07/02 
Campaña integral de salud 

reproductiva Samusocial Ate 
26/02  

MARZO 
El día 8 de marzo se celebra el Día de 

la Mujer 
Eventos inter-institucionales 

 

EL SAMUSOCIAL PERÚ 
 
El Samusocial Perú es una asociación civil peruana sin fines de lucro y apolítica, que nace el 23 de Marzo de 2004 para 
implementar un proyecto piloto de mejoramiento del acceso a servicios de base de atención médica y psico-social de los niños, 
niñas, adolescentes vulnerables, y de mujeres afectadas por violencia familiar, en las comunidades urbano-marginales de Lima.  
Pertenece a la red del Samusocial Internacional, asociación francesa fundada en 1998 por el Doctor Xavier Emmanuelli, cuya 
finalidad es acompañar el desarrollo de dispositivos “Samusocial” en diferentes ciudades del mundo, para luchar contra la 
exclusión social y promover el derecho a la salud para todos, en estrecha colaboración con las autoridades locales.  
 
El dispositivo Samusocial Perú empieza su acción en el 2005 en las zonas altas de Huaycán, comunidad situada en el distrito de 
Ate, Lima. Se ha extendido progresivamente la cobertura del proyecto a nuevas zonas, diversificado su actividad y, se han 
desarrollado colaboraciones inter-institucionales, contribuyendo a la inter-sectorialidad e complementariedad de las acciones de 
terreno en el área médico-psicosocial.  
El dispositivo se declina en dos componentes operativos principales: A) Los Equipos Móviles de Ayuda (EMAs) que recorren 
diariamente las calles de Huaycán y realizan visitas domiciliarias para brindar una atención integral de proximidad gratuita, 
detectar y derivar casos de emergencia hacia las instituciones de derecho común. B) Un centro de día y de acogida de emergencia 
en el cual se puede beneficiar de consultas médicas, apoyo social y psicológico, orientación y consejo, y, acogida temporal. 
También se desarrollan acciones de educación para la salud y de promoción de los derechos de la mujer y de los niños.  
En 2014, se transfirió este dispositivo a la Municipalidad de Ate, creando el Samusocial Ate, servicio público municipal innovador. 
El modelo se ha duplicado en 2013 en el Distrito de Santa Rosa - Lima, de mano con la Municipalidad de Santa Rosa. 
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ALGUNAS CIFRAS:  
Resultados más destacados del segundo semestre del 2015 
 
 
EN HUAYCÁN 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
EN SANTA ROSA 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

Q
u

a
y
ll

a
y
 N

°3
6
 

Intervenciones médico-psicosociales 

- 164 rondas organizadas por los dos Equipos Móviles de Ayuda en las 10 zonas de intervención en 

Huaycán llegando a 994 familias o 2,281 personas que recibieron atenciones de seguimiento. 

También los equipos encontraron a 78 casos nuevos durante este periodo.  

- 662 casos derivados hacia instituciones de la red socio-sanitaria de Huaycán.  

 

Actividades de sensibilización en la comunidad 

- 1193 familias sensibilizadas a prevención de los riesgos sanitarios y sociales en la comunidad a través 

de acciones de consejería durante las rondas. 

Intervenciones médico-psicosociales 

- 116 rondas organizadas por el Equipo Móvil de Ayuda en las 5 zonas de intervención en Santa Rosa 

con 664 familias o 1187 personas atendidas en las rondas y la oficina SSSR sumando atenciones 

psicosociales y de monitoreo nutricional a domicilio. 

- 6 campañas de salud (despistaje de anemia, medicina, odontología, obstetricia) realizadas 

permitiendo brindar  atenciones médicas a  476 personas de las zonas de intervención.  

 

Actividades de sensibilización en la comunidad 

- 156 personas sensibilizadas a prevención de los riesgos sanitarios y sociales durante charlas y 

talleres sobre: higiene y manipulación de alimentos, alimentación balanceada, planificación 

familiar, pautas de crianza, detección de violencia sexual contra niños. 

- 175 personas sensibilizadas entre niños y adultos sobre la alimentación saludable mediante un 

taller con títeres coordinados con 3 vasos de leche y el programa de adultos mayores del centro de 

salud Profam. 

-  
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¿Cómo colaborar y apoyarnos? 
 

¡Haz un donativo en dinero o especie– 
deducción de pago de Impuesto a la 
Renta Anual!  

El Samusocial Perú, asociación civil sin fines de lucro, está 

reconocida como entidad perceptora de donaciones por el 

Ministerio de Economía y Finanzas.  

Que sea persona natural (empleada o con negocio) o 

jurídica, de acuerdo a la Ley del Impuesto a la Renta y su 

Reglamento, se puede deducir de la renta neta 

empresarial (tercera categoría) y de la renta neta del 

trabajo (cuarta y quinta categoría) las donaciones. La 

deducción es sobre el total de lo donado, siempre que no 

exceda el 10% de la Renta Neta luego de la compensación 

de pérdidas. El Samusocial Perú, otorgará al Donante un 

Comprobante de Recepción de Donación.  

¡Incorpórate a nuestros equipos como profesional especialista en formación! 

A los jóvenes universitarios o aquellos recién egresados, se ofrece una oportunidad única de desarrollar sus competencias 

laborales integrándose a  un equipo multidisciplinario de profesionales en un dispositivo original, fundándose en una 

metodología de intervención, ética y valores. Participarán en colaboración con socios privados y públicos, al mejoramiento 

del acceso a servicios de base de atención médica y psico-social, con enfoques específicos en la salud sexual y reproductiva 

y la lucha contra la violencia familiar. Se ofrecen varias modalidades de colaboración (destaque de personal serumista, 

horas comunitarias, pasantía…).  

¡Dedica tiempo a la institución como voluntariado! 
Damos la bienvenida a soportes ocasionales (con traducción en español- francés- inglés), o misiones técnicas de varias 

duraciones (comunicación, gestión de proyecto, gestión de base de datos, etc.)  

Contacte nuestra oficina en Lima: 
Breña- Lima - Perú 
+51 1 425 03 39 

samusocial@samusocialperu.org 

Síguenos en Facebook  
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

El samusocialPerú recibe apoyo de los siguientes socios:  

MINISTERIO DE SALUD       MINISTERIO DE LA MUJER Y POBLACIONES VULNERABLES       MUNICIPALIDAD DE ATE   

   MUNICIPALIDAD DE SANTA ROSA      EMBAJADA DE FRANCIA EN EL PERÚ    SAMUSOCIAL INTERNATIONAL      

FONDATION SANOFI ESPOIR      CHILDREN OF PERÚ FOUNDATION    FONDATION AIR FRANCE      FONDATION 

KERING      DONGFENG MOTOR CORPORATION    COLEGIO FRANCO PERUANO  Y generosos particulares… 
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