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DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA, Secretario de Salud del Distrito Federal, con fundamento en los articulos 29
de la Ley Orgénica de la Administracion Publica del Distrito Federal, 7 fraccion VII inciso c), 67 del Reglamento Interior
de la Administracion Publica del Distrito Federal, 42 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal; 64 y 65 del
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, y el Aviso por medio del cual se dan a conocer las
Reglas de Operacion de los Programas Sociales de la Secretaria de Salud del Distrito Federal 2014 Programa de Prevencion
y Atencién de la Violencia de Género, Publicados en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1788 el 30 de enero de 2014;

ADMINISTRACION PUBLICA DEL DISTRITO FEDERAL

SECRETARIA DE SALUD

he tenido a bien expedir el siguiente:

AVISO POR EL QUE SE DA A CONOCER LA EVALUACION INTERNA 2014 DEL PROGRAMA DE
PREVENCION Y ATENCION DE LA VIOLENCIA DE GENERO DE LA SECRETARIA DE SALUD

DEL DISTRITO FEDERAL.
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La Evaluacion Interna tiene como proposito realizar una valoracion integral el disefio, cobertura, operacion, resultados y
satisfaccion del Programa de Prevencion y Atencion de la Violencia de Género en el Distrito Federal, a través de las
actividades de promocién, difusién y atencion a la salud que se realizan en las unidades médicas de primer nivel de las 16
Jurisdicciones Sanitarias de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, y en las 31 unidades médicas de segundo
nivel (Hospitales de la Red) de la Secretaria de Salud del Distrito Federal, ademas de los 15 Servicios Especializados para la
Atencién de la Violencia de Género (SEPAVIGE) ubicados en zonas de la Ciudad de México con un alto indice de
presentacion de casos de violencia de género.

La violencia en contra de las mujeres y otros grupos vulnerables como los menores de edad, los adultos mayores y las
personas con discapacidad, es un fenémeno complejo de graves repercusiones sociales y es considerado como un problema
de salud publica. Paralelamente, es una expresion paradigmatica de la desigualdad entre hombres y mujeres y por ello un
asunto de derechos humanos. La preocupacion por prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra las mujeres ha ganado
arraigo en las agendas gubernamentales desde hace aproximadamente dos decenios; se han promulgado leyes
especializadas, se han creado centros de atencién integral y se han disefiado politicas publicas que incorporan también
actores de la sociedad civil organizada. Si bien cualquier persona puede ser susceptible de sufrir agresiones por parte del
otro, las estadisticas apuntan hacia los nifios, nifias y mujeres como sujetos que mayoritariamente viven situaciones de
violencia familiar y sexual. En el caso de nifios y nifias, ésta es una manifestacion del abuso de poder en funcién de la edad,
principalmente, mientras que en el caso de las mujeres, el trasfondo estd en la inequidad y el abuso del poder en las
relaciones de género. La violencia contra las mujeres, tanto la familiar como la ejercida por extrafios, esta basada en el valor
inferior que la cultura otorga al género femenino en relacion con el masculino y la consecuente subordinacion de la mujer al
hombre.

Su base legal es amplia: Convencion sobre la Eliminacién de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer
(CEDAW), aprobada el 18 de diciembre de 1979 por la Asamblea General de las Naciones Unidas; Convencién
Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer (Belem do Pard, Brasil, 6 de septiembre de
1994); Resolutivos del Acuerdo de Solucién Amistosa a la peticién 161/02 alcanzado entre el Estado Mexicano y la
Comisidn Interamericana de Derechos Humanos -firmado en marzo de 2006 y publicada el 6 de abril del 2009; Resolutivos
de la Sentencia: Corte Interamericana de Derechos Humanos Caso Gonzalez y Otras (“Campo Algodonero™) vs México (16
de noviembre de 2009); Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida libre de Violencia (LGAMVLYV, 01 de febrero de
2007); Ley General para la Igualdad entre Mujeres y Hombres y la NOM-046-SSA2-2005 Violencia Familiar, Sexual y
contra las Mujeres. Criterios para la Prevencion y Atencién (2009). En concordancia, el Plan Nacional de Desarrollo 2013-
2018 incorpora la perspectiva de género como una de sus tres estrategias transversales y el Programa General de Desarrollo
del Distrito Federal 2013-2018, establece entre sus ejes rectores, el de Equidad e Inclusién Social para el Desarrollo
Humano.

Asimismo y como parte de los resolutivos del Acuerdo de Solucion Amistosa a la peticion 161/02 alcanzado entre el Estado
Mexicano y la Comision Interamericana de Derechos Humanos -firmado en marzo de 2006- la Secretaria de Salud Federal
se comprometio a actualizar la NOM 190-SSA1-1999, relativa a la atencién médica de la violencia familiar, para ampliar su
objetivo y ambito de aplicacion e incluir explicitamente el abordaje de la violencia sexual que ocurre fuera del contexto
familiar, por lo que el 16 de abril del 2009, expide la Norma Oficial Mexicana 046-SSA2-2005 Violencia Familiar, Sexual
y Contra las Mujeres. Criterios para la Prevencidn y Atencion. En este contexto, en el afio 2007 el Gobierno de la Ciudad de
Meéxico promulg6 la “Ley de Acceso de las Mujeres a una Vida libre de Violencia del Distrito Federal”, que mandata, entre
otras cosas, que la violencia contra las mujeres es toda accion u omisién que, basada en su género y derivada del uso y/o
abuso del poder, tenga por objeto o resultado, un dafio o sufrimiento fisico, psicolégico, patrimonial, econémico, sexual o la
muerte a las mujeres, tanto en el &mbito pablico como privado, que limite su acceso a una vida libre de violencia, asi como
la coordinacidn interinstitucional para prevenir, atender, sancionar y erradicar la violencia contra las mujeres.

Las evaluaciones internas de afios anteriores del Programa de Prevencion y Atencién de la Violencia de Género en el
Distrito Federal, son las siguientes:

- Evaluacién Interna 2010, publicada en eIN°1255 de la GODF* el 28 de diciembre de 2011.
- Evaluacién Interna 2011, publicada en el N°1400 de la GODF, el 23 de julio de 2012.

- Evaluacion Interna 2012, publicada en el N°1651de la GODF, el 19 de julio de 2013.

- Evaluacion Interna 2013, publicada en el N° 1889 de la GODF, el 30 de junio de 2014.
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1. Metodologia de la Evaluacion Interna 2015
.1 Descripcion del Objeto de la Evaluacion

El Programa de Prevencion y Atencién de la Violencia de Género surge en el afio 2002, como una respuesta a la demanda
de atencion de los problemas de salud derivados de la violencia de género, la Organizacion Mundial de la Salud declaré
desde 1996, la violencia como un problema de salud publica y reconocié que la prevencion es una prioridad debido a que
cada afio 1.6 millones de personas pierden la vida por actos violentos, entre ellos los que ocurren al interior de los hogares la
violencia lesiona los derechos humanos, la justicia social, legal y afecta severamente a la persona agredida, causando dafios
a su salud fisica, emocional o psicologica e incluso discapacidad parcial, total, transitoria o permanente La atencién médica
y psicoldgica, es parte fundamental de la provision de servicios de salud del Programa de Prevencién y Atencion de la
Violencia de Género, el cual ha incrementado paulatinamente su oferta de servicios en las unidades médicas de esta
dependencia; es por ello que a partir de 2005, se implementaron los Servicios de Prevencion y Atencién de la Violencia de
Género (SEPAVIGE) en hospitales y centros de salud T-III, de la red de servicios médicos del Gobierno del Distrito
Federal, como una estrategia para fortalecer la atencion por violencia de género. Dicho Programa esta integrado por los
siguientes componentes: Prevencion de la Violencia de Género; Prestacion de Servicios de Salud; Capacitacién, Educacion
Continua e Investigacion; Sistema de Informacién y Coordinacion Institucional e Intersectorial.

El objetivo general del programa es disminuir la incidencia de dafios, secuelas y complicaciones de las personas usuarias de
servicios de salud, victimas o agresores de violencia de género, mediante la deteccion y atencién oportunas, asi como la
referencia a centros especializados, llevados a cabo por el personal de salud de las unidades médicas del Sistema de Salud
del Distrito Federal; con el propésito de coadyuvar en la limitacion de los riesgos y dafios a la salud, complicaciones y
secuelas producidas por este problema de salud publica.

Los objetivos especificos son:

- Proporcionar atencién médica y psicoldgica oportuna y de calidad a las victimas de violencia de género, sin menoscabo de
su condicion socio-econémica, edad, origen étnico, discapacidad o su status particular.

- Disminuir la incidencia de dafios, secuelas y complicaciones, mediante la deteccién y atencion oportuna de las victimas y
agresores de violencia de género.

- Contribuir en la limitacion de este problema de salud publica, a través de acciones de promocidn, prevencion y educacion
para la salud, proporcionadas en las unidades médicas del Sistema de Salud del Distrito Federal.

- Fomentar la promocion de una cultura de respeto a los derechos humanos, que favorezca el desarrollo de una sociedad
libre de violencia, con acciones de promocion, prevencion, deteccion y atencién médica y psicolgica de personas en
situacion de violencia de género, en las unidades médicas del Sistema de Salud del Distrito Federal.

- Coadyuvar en la modificacion de conductas, actitudes y acciones que manifiestan patrones socio-culturales que toleran,
legitiman o exacerban la violencia, a través de acciones de promocion y educacién para la salud.

- Identificar el comportamiento epidemioldgico de la violencia de género, asi como los factores de riesgo que inciden en su
presentacion, a fin de establecer medidas de intervencién efectivas para la limitacion de este problema.

- Fortalecer el sistema de informacion sobre violencia de género, con variables que permitan identificar las caracteristicas de
este problema de salud publica, asi como realizar el monitoreo y evaluacién de las acciones.

- Consolidar los mecanismos de coordinacion intra e intersectorial, para fomentar la aplicacion de la normativa en el tema,
la retroalimentacion de informacion, asi como la referencia y contrarreferencia de personas en situacion de violencia de
género, que permitan fortalecer el desarrollo del Programa.

Del 01 de Enero al 13 de Julio del 2014, el area encargada de la operacién del Programa de Prevencion y Atencién de la
Violencia de Género en el Distrito Federal, fue la Direccion de Politicas de Salud, Planeacién y Evaluacién, que depende de
la Direccion General de Planeacion y Coordinacién Sectorial, a través de la Subdireccion de Evaluacién y Proyectos
Estratégicos, y Jefatura de Unidad Departamental de Evaluacién. A partir del 14 de Julio del 2014, el area encargada de su
operacion es la Subsecretaria de Servicios Médicos e Insumos, dependiente de la Secretaria de Salud del Distrito Federal, a
través de un area responsable especifica.

El programa esta integrado por cuatro componentes: Prevencion de la Violencia de Género, Prestacion de Servicios de
Salud, Capacitacion, Educacion Continua e Investigacion y Sistema de Informacion y Coordinacién Institucional e
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Intersectorial. En cada componente se desarrollan actividades especificas, en Prevencion de la Violencia de Género, se
distribuyen materiales de difusién como dipticos, tripticos, guias, folletos, directorios, historietas y carteles que contienen
informacion sobre definiciones e indicadores (signos o sintomas) de los principales tipos de violencia como el maltrato
fisico, psicoldgico, sexual, econémico y el abandono, que pueden presentarse en los menores de edad, los adultos mayores y
la pareja. Dichos materiales se proporcionan a la poblacién usuaria que acude a los servicios de salud a solicitar atencion
médica, previa platica informativa sobre conceptos e indicadores de violencia, los servicios que se les puede proporcionar
en la unidad médica, asi como la referencia a las diferentes instituciones para su atencion especializada o legal, entre otros.
A este respecto, se impartieron 9,235platicas y participaron 138,491 personas. Al concluir las platicas, se distribuyeron 612,
291 materiales con informacion sobre la equidad de género, derechos humanos y violencia de género.

En el componente de Prestacion de Servicios de Salud, se desarrollaron actividades de deteccién intencionada de personas
en situacién de violencia de género, a través de la aplicacion de Cédulas de Deteccidn a la poblacion usuaria que acude a las
salas de espera de la consulta externa, hospitalizacion y urgencias; su aplicacion la realiza el personal médico, de trabajo
social y enfermeria de la unidades médicas, y también el personal de psicologia de los SEPAVIGE. A este respecto se
aplicaron 53,088 cédulas de deteccidn y se proporciond atencion médica a 18,684 personas con lesiones o padecimientos
producto de violencia de género, asimismo, se proporcionaron 17,820 sesiones de psicoterapia individual y grupal a
personas en situacion de violencia de género.

En el componente de Capacitacion, Educacion Continua e Investigacion, se han realizado talleres de capacitacion dirigidos
al personal de salud de las diferentes areas operativas y al personal directivo de los Centros de Salud y Unidades Médicas
Hospitalarias, en materia de Equidad de Género, Derechos Humanos, Prevencién y Atencién de la Violencia de Género,
Abuso laboral y acoso sexual, y NOM 046- SSA2-2005. Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la
prevencion y atencion. Asimismo, se realizaron cursos de educacion continua sobre Protocolos de Atencidn de Psicologia,
dirigidos al personal de psicologia de los SEPAVIGE. Se realizaron 210 cursos con la participacion de 5,577 integrantes del
equipo de salud y 332 acciones para la prevencion y atencion del abuso laboral y acoso sexual entre las trabajadoras y
trabajadores de la Secretaria de Salud del Distrito Federal. En el area de investigacion, se publicaron los documentos
siguientes:

- Caracteristicas epidemioldgicas de casos atendidos por violencia de género. Se trata del analisis retrospectivo de 37,068
casos de violencia de género detectados en las unidades de salud y registrado por el Programa de Prevencién y Atencién
de la Violencia de Género del Distrito Federal, durante el periodo 2002-2013.

- Caracteristicas epidemioldgicas de casos atendidos por violencia de género en menores de edad. Se trata del andlisis
retrospectivo de 7,161 casos de violencia de género detectados en las unidades de salud y registrado por el Programa de
Prevencion y Atencidn de la Violencia de Género del Distrito Federal, durante el periodo 2002-2013.

- Caracteristicas epidemioldgicas de casos atendidos por violencia de género en adultos mayores. Se trata del analisis
retrospectivo de 1,212 casos de violencia de género detectados en las unidades de salud y registrado por el Programa de
Prevencion y Atencion de la Violencia de Género del Distrito Federal, durante el periodo 2002-2013.

- Evaluacion costo-efectividad de 3 modelos de atencion psicoldgica a mujeres victimas de violencia de género en el
Distrito Federal. Se estudiaron 1,695 mujeres atendidas en el periodo 2007-2013 en los SEPAVIGE, para comparar la
eficacia y costos de tres modelos de psicologia: Sistémico, Terapia Breve Estratégica y Psicodinamico Breve, en el
proceso de atencidn psicoldgica que recibieron las mujeres.

En el componente de Coordinacion Institucional e Intersectorial, se realiza coordinacion con instituciones gubernamentales
y no gubernamentales que proporcionan servicios sobre prevencion y atencion de la violencia de género, con el propdsito de
facilitar la disposicion de diferentes servicios a personas en situacion de violencia de género, en el marco de una atencién
integral por parte de todas las instancias del Gobierno del Distrito Federal involucradas en la atencion de personas victimas
de la violencia de género, incluyendo el Instituto de las Mujeres del Distrito Federal, la Direccion de Igualdad de Género de
la Secretaria de Desarrollo Social del Distrito Federal y la Red de Refugios de la Ciudad de México.

Se ha participado en acciones de vinculacion con el Consejo de Salud del Distrito Federal, Consejo para la Asistencia y
Prevencion de la Violencia Familiar en el Distrito Federal, Comision Intersectorial para la Prevencion y Atencion de la
Violencia de Género en el Distrito Federal y Coordinacion Interinstitucional de la Ley de Acceso de las Mujeres a una Vida
Libre de Violencia del Distrito Federal.
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I1.2  Area Encargada de la Evaluacion

El area encargada de la Evaluacion Interna 2014 del Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia de Género en el
Distrito Federal, es la Subsecretaria de Servicios Médicos e Insumos (SSMI), dependiente de la Secretaria de Salud del
Distrito Federal (SEDESA), a través de un area responsable especifica.

Las funciones de la SSMI son:

- Disefiar las acciones que sean necesarias para mejorar la calidad en la atencion de los servicios médicos y de urgencias a
su cargo, en observancia de las disposiciones normativas emitidas por la Secretaria de Salud del Distrito Federal y otras
autoridades competentes del Gobierno del Distrito Federal.

- Disefiar las estrategias para la ampliacion de la cobertura y la prestacion de los servicios a su cargo, apoyando las politicas
y programas que para tal efecto dicten y formulen las autoridades correspondientes de la Secretaria de Salud del Distrito
Federal.

- Garantizar el ejercicio del derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos para los residentes del
Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral y para la poblacién de adultos mayores, en su dmbito de
competencia.

- Promover la operacion del Modelo Ampliado de Atencion a la Salud y la regionalizacion de los servicios.

- Validar la contratacion de personal para las unidades hospitalarias, considerando las necesidades especificas de los
servicios medicos que prestan.

- Coordinar las acciones normativas y el desarrollo de la operacién y mejoramiento de la red de servicios médicos de la
Secretaria de Salud del Distrito Federal.

- Garantizar la operacion de los componentes médicos del Sistema de Proteccidon Social en Salud en el Distrito Federal,
conforme a la Ley General de Salud, su Reglamento, Acuerdo de Coordinacién y Convenio.

- Establecer el Cuadro Institucional de Medicamentos, Insumos y Equipo Médico de la Secretaria de Salud del Distrito
Federal.

- Establecer lineamientos generales que permitan la capacitacion y el asesoramiento adecuado y oportuno de los
profesionales de la salud y al publico en general para garantizar el uso seguro y costo efectivo de los medicamentos.

Perfiles de los integrantes del area que realiza la evaluacion:

Puesto Género e Funciones Exclusivo en monitoreo y evaluacion
profesional
Subsecretario de Médico Planear
Servicios Médicos | Masculino . y Participa en la operacion del PPAVG
Especialista evaluar
e Insumos
. Planear
Responsable del . Médico S - .
PPAVG Masculino Especialista supervisar y Participa en la operacion del PPAVG
evaluar
Psicéloga Femenino IT'C' en Supervisar y Participa en la operacion del PPAVG
Psicologia evaluar

1.3 Metodologia de la Evaluacion

Para la evaluacion de este programa, se aplicaron las técnicas de investigacion desagregadas en las vertientes cuantitativa y
cualitativa. La técnica cuantitativa permite examinar los datos de manera numérica, como herramienta principal utiliza
informacion cuantificable, principalmente para este efecto de la evaluacion los datos utilizados son estadisticos, se trabajé
con variables y la relacién entre éstas. Esta técnica es objetiva ya que se sustenta en datos reales.

La técnica cualitativa usa como herramienta la palabra, la cual tiene como objetivo la descripcion de las cualidades, busca
un concepto que pueda abarcar la realidad, para efectos de la evaluacion se complementan estas dos técnicas.
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Cabe sefialar que en congruencia con el Presupuesto Basado en Resultados (PbR), metodologia empleada a nivel nacional y
adoptada por el Gobierno del Distrito Federal, para la construccion de indicadores, se utilizé La Metodologia de Marco
Logico (MML), la cual es un método orientado a la solucion de problemas especificos, técnica basada como instrumento de
evaluacion que puede utilizarse durante el desarrollo de la planificacion del programa, para llevar a cabo una auto-
evaluacidn, e igualmente sirve de punto de referencia durante toda la vida del programa, fundamentalmente para hacerle un
monitoreo y evaluaciones de ejecucion y de finalizacién del programa.

Por ello, el método tiene tres grandes fases: en la primera, se identifica el problema a resolver, por medio de un diagndstico
sistémico amplio, que permita establecer las causas del problema y por qué no ha logrado ser resuelto; en la segunda fase, se
construye un modelo sistémico que expresa las condiciones logicas de toda indole que deben cumplirse para que el
problema se resuelva; y en la tercera fase, se construye un instrumento gerencial que registra la estrategia de solucién, en la
forma de una matriz de objetivos secuenciales que deben alcanzarse. En esta tercera fase, se incorporan los indicadores
necesarios para mantener el seguimiento y control sobre la gestién de la solucién.

1.4 Fuentes de Informacién

La informacion para la realizacién de la evaluacidn se obtiene de la normatividad y legislacion federal y local existente en
materia de violencia de género y de los informes mensuales, trimestrales, semestrales y anuales correspondientes.

Fuentes primarias:

* Norma Oficial Mexicana NOM-046-SSA2-2005. Violencia Familiar, Sexual y Contra las Mujeres. Criterios para la
Prevencion y Atencidn. Establece los criterios a observar en la deteccidn, prevencidn, atencion médica y la orientacién que
se proporciona a las y los usuarios de los servicios de salud en general y en particular a quienes se encuentren involucradas
en situaciones de violencia familiar o sexual, asi como en la notificacion de casos.

 Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia. Establece la coordinacion intersectorial para
prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra las mujeres.

* Ley de Salud del Distrito Federal. Reglamenta el derecho a la proteccidn de la salud que tiene toda persona que vive en
la Ciudad de México, en los términos del articulo 4° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

» Ley para Prevenir y Eliminar la Discriminacion del Distrito Federal. Mandata que todas las personas gocen, sin
discriminacion alguna, de todos los derechos fundamentales reconocidos en la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos.

» Programa General de Desarrollo del DF 2013-2018. Detalla las politicas y estrategias relevantes y previstas para su
cumplimiento en la presente administracion.

» Programa Operativo Anual 2014. SSDF y SSPDF Establece las metas a realizar en el afio 2013 y los recursos asignados
para realizar esas metas.

* Reglas de Operacién del Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia de Género para el Ejercicio 2014.
Establece los criterios y lineamientos para la aplicacion del Programa de Violencia de Género Gratuidad con base en el
Reglamento de Desarrollo Social del Distrito Federal.

« Padrén de Beneficiarios del Programa de Violencia de Género.

« Lineamientos para la evaluacion interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal operados en 2014.

» Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal. Regula los mecanismos de control y operacién de los Programas
Sociales en el Distrito Federal.

» Reglamento de la Ley de Desarrollo Social. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de programas sociales en el
Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacién de dichos programas.

» Manual de Procedimientos para la Atencion Integral de Victimas de Violencia de Género en las Unidades Médicas
de la S.S.D.F. Define los criterios, procedimientos y politicas de operacién para ser efectivo el Programa de Violencia de
Género.

« Evaluacion Interna 2013 del Programa de Prevencion y Atencion de la Violencia de Género de la Secretaria de
Salud del Distrito Federal. Publicada en el No. 1889 de la GODF, publicada el 30 de junio de 2014.

Fuentes secundarias:

* Informe Mensual de Actividades (IMA)
* Informe General de Actividades (IGA)
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. Evaluacion del Disefio del Programa

I11.1  Consistencia Normativa y Alineacién con la Politica Social del Distrito Federal

I11.1.1  Apego a las Reglas de Operacién 2014

Apartado N|v_eI (.je Justificacion
cumplimiento
I. Area Responsable del Programa 3 Apoyos adecuados al Programa.
I1. Objetivos y Alcances 3 Buen desarrollo del Programa en las Unidades Médicas.
Poca coordinacion entre las &reas operativas del
I11. Metas Fisicas 2 Programa para realizar con oportunidad y mayor
eficiencia las acciones especificas del Programa.
. Correcto desarrollo de las acciones de promocion,
IV. Programacion presupuestal 3 - y o e S
prevencion, deteccion y atencién médica y psicoldgica.
V. Requisitos y Procedimientos de 3 Se atendieron a todas las personas que solicitaron el
Acceso servicio en las unidades médicas.
VI. Procedimientos de Instrumentacién 3 L_a operacion se real,lz_a en apego %,Ia normatl-wdad
vigente, incluyendo pléticas y distribucion de materiales.
VII. Procedimiento de Queja o En lugares visibles de las unidades médicas se cuenta
' : . g 3 con el teléfono 5132-1200 extensiones 1381 y 1377, asi
Inconformidad Ciudadana . .
como el Buzdn del Secretario.
VIII. Mecanismos de Exigibilidad 3 El programa opera con bgse_ en Iey_es mt_ernauqnales,
nacionales y locales para eliminar la violencia de género.
IX. Mecanismos de Evaluacion e 3 Se da seguimiento permanente a los indicadores del
Indicadores Programa.
Las encuestas de satisfaccion de las y los usuarios no se
X. Formas de Participacion Social 1 har_l _reallzado en su _totalldad, por lo que sus valiosas
opiniones y sugerencias no ha sido posible incorporarlas
a la operacion del programa.
. L Se han solicitado y obtenido seguros contra la violencia,
X1. Articulacion con Otros Programas R : :
. 3 atencion médica y medicamentos gratuitos y el apoyo de
Sociales .
refugios y albergues.

3: Satisfactorio

2: Parcialmente

1: Insatisfactorio 0: No se opero

I11. 1.2 Contribucién del Programa para garantizar los Principios de la Politica Social contenidos en el Articulo
4° de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal

Principios

Contribucion

1.- Universalidad

Se atiende, sin distincién alguna, a todos los habitantes de la
Ciudad de México.

2.- lgualdad

Se coadyuva a disminuir las brechas de desigualdad, entre
las personas, familias y comunidades.

3.- Equidad de Género

Se fortalece el empoderamiento de la poblacién mas
vulnerable, especialmente de las mujeres, contrarrestando en
lo posible, su dominacion y/o estigmatizacion.

4.- Equidad Social

Los servicios se ofrecen a las y los usuarios,
independientemente de sus roles de género, preferencias
sexuales o précticas religiosas.

5.- Justicia Distributiva

La atencion esta dirigida fundamentalmente a la poblacion
mas vulnerable de la Ciudad de México.
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Se fortalece la independencia, abatiendo las diferencias en
6.- Diversidad materia de sexo, cultura, capacidades, lugar de origen,

idioma, etc.

7.- Integralidad

Existe vinculacién y complementariedad con otros
programas sociales

8.- Territorialidad

El programa da cobertura a todos los habitantes del Distrito
Federal y zona conurbada.

9.- Exigibilidad

El programa opera en apego a la normatividad internacional,
nacional y local vigentes, en materia de violencia de género.

10. Participacion

El nivel de contribucion de la poblaciéon beneficiaria al
disefio y operacién del Programa es moderado.

11. Transparencia

La informacion se maneja de acuerdo a la normatividad que
rige la privacidad de los datos personales.

12. Efectividad

Los prestadores de los servicios de salud operan con
vocacion de servicio y respeto a los derechos de la

ciudadania del

Distrito Federal con el menor costo
administrativo posible.

.13

Contribucidén del Programa para garantizar los Derechos Sociales y los Derechos Humanos

Normativa del Programa

Derechos Sociales y Humanos

Contribucion a su cumplimiento.

-Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos.

- Convencion sobre la Eliminacion de
todas las formas de Discriminacion
contra la Mujeres (CEDAW).

- Convencién Interamericana para
Prevenir, Sancionar y Erradicar la
Violencia contra la Mujer
“Convencién de Belém Do Para”

- Ley General de Acceso de las
Mujeres a una Vida Libre de
Violencia.

- Ley de Acceso de las Mujeres a una
Vida Libre de Violencia del Distrito
Federal.

- Ley de Igualdad Sustantiva entre
Mujeres y Hombres en el Distrito
Federal.

- Programa General de lgualdad de
Oportunidad y No Discriminacién
hacia las Mujeres de la Ciudad de
Meéxico.

- Norma Oficial Mexicana NOM-
046-SSA2-2005. Violencia familiar,
sexual y contra las mujeres. Criterios
para la prevencion y atencion.

Programa de Derechos Humanos del
D.F., Derechos Sociales y Humanos.

Ley de Desarrollo Social. Principios
de la Politica de Desarrollo Social

I. Libertad: Capacidad de las
personas para elegir los medios para
su desarrollo personal asi como para
participar en el desarrollo social;

1. Justicia distributiva: Garantiza
que toda persona reciba de manera
equitativa  los  beneficios  del
desarrollo conforme a sus méritos,
sus necesidades, sus posibilidades y
las de las demas personas;

Los derechos de las personas, la
igualdad ante la ley y los derechos de las
victimas, se ven cumplidos en las
acciones que se desarrollan en la
operacion del Programa de Prevencién y
Atencion de la Violencia de Género,
mediante los procesos de consejeria,
prevencion y atencién, que realiza el
personal de salud con las personas que
se encuentran en situacion de violencia
de género; en las unidades médicas del
primero y segundo niveles de atencién y
sobre todo en los SEPAVIGE.
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Normativa del Programa

Derechos Sociales y Humanos

Contribucién a su cumplimiento.

- Lineamientos y Mecanismos de
Operacion del Programa  de
Prevencion y Atencidn de la Violencia
de Género 2013. Publicados en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal el
31 de enero de 2013

Il. Solidaridad: Colaboracion entre
personas, grupos sociales y ordenes
de gobierno, de manera
corresponsable para el mejoramiento
de la calidad de vida de la sociedad;

IV. Integralidad: Articulacion vy
complementariedad de programas y
acciones que conjunten los diferentes
beneficios sociales, en el marco de la
Politica Nacional de Desarrollo
Social;

V. Participacion social: Derecho de
las personas y organizaciones a
intervenir e integrarse, individual o
colectivamente en la formulacién,
ejecucion y evaluacion de las
politicas, programas y acciones del
desarrollo social;

VI. Sustentabilidad: Preservacion del
equilibrio ecoldgico, proteccion del
ambiente y aprovechamiento de
recursos naturales, para mejorar la
calidad de vida y la productividad de
las personas, sin comprometer la
satisfaccion de las necesidades de las
generaciones futuras;
VII. Respeto a
Reconocimiento en términos de
origen  étnico, género, edad,
capacidades diferentes, condicién
social, condiciones de salud,
religion, las opiniones, preferencias,
estado civil o cualquier otra, para
superar  toda  condicion de
discriminacion 'y promover un
desarrollo con equidad y respeto a
las diferencias;

VIIl.  Libre  determinacion vy
autonomia de los pueblos indigenas
y sus comunidades: Reconocimiento
en el marco constitucional a las
formas internas de convivencia y de
organizacion; ambito de aplicacion
de sus propios sistemas normativos;
eleccion de sus autoridades o
representantes; medios para
preservar y enriquecer sus lenguas y;

la diversidad:
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Normativa del Programa

Derechos Sociales y Humanos

Contribucién a su cumplimiento.

cultura; medios para conservar y
mejorar su habitat; acceso preferente
a sus recursos naturales; eleccion de
representantes ante los
ayuntamientos y acceso pleno a la
jurisdiccién del Estado;

Fraccion reformada DOF 01-06-
2012

IX. Transparencia: La informacién
relativa al desarrollo social es
publica en los términos de las leyes
en la materia. Las autoridades del
pais garantizardn que la informacion
gubernamental sea objetiva,
oportuna, sistematica y veraz, y
Fraccion reformada DOF 01-06-
2012

Perspectiva de género: una vision
cientifica, analitica y politica sobre
las mujeres y los hombres que se
propone eliminar las causas de la
opresion de género, como la
desigualdad, la injusticia y la
jerarquizacion de las personas
basada en el género; que se plantea
la equidad de género en el disefio y
ejecucion de las politicas publicas de
desarrollo social.

Programa General de Desarrollo del
Distrito Federal 2013-2018.

Equidad e Inclusiéon Social para el
Desarrollo Humano.

-Impulsar campafias en todas las
dependencias y delegaciones de
prevencion y eliminacion de la
violencia en todos sus tipos y
modalidades, en coordinacién con la
Federacion y los estados vy
municipios de la ZMVM.

- Fortalecer modelos integrales para
la atencion especifica de mujeres,
personas mayores, hifias y nifios,
indigenas, jovenes, personas en
situacion de calle y la poblacién
LGBTTTI que sean victimas de
violencia.
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I11. 1.4 Alineacion y Contribucion con el Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018.

Eje tematico: No. 1 Equidad e Inclusion Social para el Desarrollo Humano.

Area de

oportunidad Objetivos Metas Lineas de accion Contribucién

N° | Denominacién | N° | Denominacion | N° | Denominacién | N° | Denominacién

5 | Violencia 1 | Disminuir la 1 | Establecer 2 | Impulsar Las actividades y
comision de estrategias campafias en todas | acciones especificas
delitos o actos educativas, las dependencias y | del Programa estan
de violencia en culturales y de delegaciones, de orientadas a la
todas sus comunicacion que prevencion y prevencion y
modalidades y permitan el eliminacioén de la | atencion médicay
tipos, reconocimiento y violencia en todos | psicoldgica de casos
atendiendo a fortalecimiento de sus tiposy de violencia de
los posibles los derechos modalidades en género y a promover
factores de humanos, una coordinacion con una cultura de
riesgo. vida libre de la Federacion, los | igualdad entre la

violenciay la Estados y poblacién del
justicia con Municipios de la Distrito Federal,
2 | Atender de 2| Derspectiva de 2 | ZMVM. coadyuvando asi de

manera género. Difundir los datos | forma permanente y
expedita, Fortalecer y resultados que se | gradual a la
diligente y con modelos obtengan del disminucion de
calidad y integrales para la sistema de brechas de
cgllgjez alas atencion recoleccion de desigualdad entre
victimas de

cualquier tipo
0 modalidad de
violencia

especifica de las
mujeres, personas
mayores, nifias y
nifios, indigenas y
jovenes, personas
en situacion de
calley la
poblacion
LGBTTTI
victimas de
violencia.

informacién en
esta materia y
retomarlos como
un insumo para la
elaboracion y
evaluacion de
programas
sociales y politicas
publicas.

las mujeres y los
hombres, a fin de
contribuir a la
construccién de una
sociedad libre de
violencia de género
y con igualdad de
oportunidades.
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111.2  Arbol del Problemas

[ ARBOL DEPROBLEMAS ]
[ Alta tasa de morbilidad de |la poblacion sin seguridad social J
L3
Bajo potencial productivo J Disminucidn en la esperanza de
[ vida /\

/\ 1 1

Baja autoestima en el - Incremento en el gasto Desincorporacion
2 - Deterioro social y . BT o
paciente y menor calidad familiar y publico laboral y familiar

de vida general de la salud T
b 4

Ausentismo
laboral

i

WO - OmTm

[ Falta de apoyos que complementen su atencién médica ]
L L) L)
. Inequidad de acceso a los
Discapacidad fccientes servicios de salud /\

Mala Descuido en Bajo
Envejecimiento preparacién el hogary aseguramiento
fisica en el 1 laboral

deporte

nePuncreEn

Antecedentes Falta de respeto al Bajos
heredo-familiares reglamento de recursos
transito i
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[ ARBOL DE OBJETIVOS

[ Baja tasa de morbilidad de la poblacién sin seguridad social

[ Alto potencial productivo

)

I [

3
[ Aumento en la esperanza de ]
vida

i

Alta autoestima del
paciente y mejor

Fortalecimiento l
del tejido social

Ahorro en el gasto
familiar y publico

Incorporacién
laboral oportuna

]

f

J O

ecimiento

=)

laboral y

_

Otorgamiento oportuno de diferentes tipos de apoyo para complementar la atencion médica

t

Mejoramiento en
la salud

Mejora en la

[ prevencion de accidentes

cultura de

J (

oportunidad

Acceso a los servicios de salud con ]

Atencion médica
al adulto mayor

Tratamientos
Adecuados

Adecuada
preparacion fisica

en el deporte

Control de
enfermedades
causadas por
antecedentes
heredo-familiares

Entrega de
apoyos

Sensibilizacion de
la prevencion de
accidentes en el
hogar y trabajo

Respeto al reglamento
de transito

Personas con
registro de

afiliacion al

Reduccion
del gasto de

%"

vmZ—mn
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I11.4  Resumen Narrativo
Nivel Objetivo
Ein Contribuir a la construccion de una sociedad libre de violencia de género y con igualdad
de oportunidades.
Disminuir en forma permanente y gradual las brechas de desigualdad entre mujeres y
hombres en el Distrito Federal, a través de la promocion de una cultura de igualdad entre
Propdsito ambos y la prevencion y atencidon de casos de violencia familiar y de género. La
poblacion detecta con oportunidad los signos y sintomas presentes en casos de violencia
de género.
- Prevencion de la Violencia de Género
- Prestacion de servicios de salud
Componentes o - - . L
- Capacitacion, educacion continua e investigacion
- Coordinacion institucional e intersectorial
- Platicas preventivas en materia de igualdad de género y violencia de género.
- Distribucion de materiales informativos sobre igualdad de género y violencia de género.
- Atencion médica especializada.
Actividades - Atencion psicoldgica especializada, individual y grupal.

- Realizacion de cursos de capacitacion para los directivos y personal operativo en
materia de igualdad de género, abuso laboral, acoso sexual y sobre violencia de género.
-Referencia y contrarreferencia de personas victimas de violencia de género.
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Consistencia Interna del Programa Social
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Siendo la violencia de género una problema multifactorial en el que los aspectos sociales, los usos y costumbres y la
naturalizacién de la violencia juegan un papel preponderante en el reconocimiento y blsqueda de ayuda por la poblacién
usuaria, las estrategias establecidas en el Programa sobre difusién de la informacidon a la poblacion usuaria sobre aspectos
generales de definicion de la violencia de género, los principales tipos de violencia, indicadores, signos y sintomas que se
pueden encontrar en cada uno de ellos, los servicios que se ofrecen en la unidad, complementada con las acciones de
deteccion intencionada de personas en situacién de violencia de género, a través de la aplicacion de instrumentos
especificos deteccidn intencionada como las Cédulas de Tamizaje y las de Deteccion, complementadas con el interrogatorio
dirigido; demuestran que las acciones implementadas y su vinculacién con los objetivos y metas son adecuadas, eficaces y
eficientes, como lo muestran los resultados obtenidos durante el 2014, y que se muestran en Capitulo V.1 Cobertura del
Programa, del presente documento.

I11.7  Analisis de Involucrados del Programa
Coémo es Poder de .
Agente L L . : Obstaculos a
2 Descripcion Intereses percibido el influencia y
participante vencer
problema mandato
. . Factores
. L Bajo, las mujeres o
Mujeres mayores | Disminuir dafios, S psicoldgicos y
~ beneficiarias por :
de 18 afios secuelas y Brechas de sociales,
- S . lo general no se :
N usuarias de los complicaciones desigualdad entre ; dependencia
Beneficiarias . - conocen entre si y P
servicios de salud | provocados por la mujeres y no tienen la economica al
de la Secretaria violencia de hombres L agresor, ganancias
- posibilidad de .
de Salud del D.F. género - secundarias de la
organizarse ) . S
violencia recibida
Alto por la
probabilidad de
A hacer que las
Sensibilizar y g

Hombres con
algln parentesco

reeducar para que
se desvanezcan los
abusos de poder,

Hay una cultura
hegemonica,

beneficiarias se
acerquen al
programa, ya que

Los mitos con
respecto a la

prevencion y
atencion de la
violencia de
género

Agresores con la mujer en debido a | donde se atribuye | hay beneficio en linidad
. ion d ebido a las | od | masculinidad y
situacion de - el poder a un solo que no se -
: . concepciones del f . feminidad.
violencia género en la género. informen con
cultura respecto al tema
de violencia 'y
conocimiento de
sus derechos.
Alto, ya que se
encuentran
directamente
trabajando en las .
Ja Periodos de
o unidades -
. Dafios a la salud . . contratacion,
Personal de Proporcionar fisica hospitalarias y resupuesto v en
psicologia atencién oportuna psicolc’)gicay dela son parte a?gunoz casosybajo
Servicios de capacitado y a las usuarias en ersona aue se fundamental para conocimiento
Salud sensibilizado al situacion de pencuent?a en que el programa canacitacion ’
tema de violencia violencia de L continde pacttacion y
, s situacion de sensibilizacion al
de género género : . reportando : X
violencia . tema de violencia
acciones de

y de género.
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I11.8 Complementariedad o Coincidencia con otros Programas Sociales
» ., Bienes y/o Complementa L
Programa Quién lo . Poblacion Nes y. P Justificaci
. Objetivo General . servicios que riedad o .
Social Opera Objetivo . . on
otorga coincidencia
Apoyar
mensualmente Junto con los
durante un afio a beneficios del
mujeres que se Mujeres victimas de PPAVG, las Otorgar a
encuentren en una | violencia, que pone usuarias las mujeres
Secretaria situacion extrema en riesgo su puedan contar | facilidades
Seguro contra de de violencia integridad fisica y/o Apoyo con las necesarias
la violencia familiar, para emocional, su 2 condiciones para
L Desarrollo . . economico L
familiar Social puedan contar con | cényuge/concubino/ bésicas de comenzar
las condiciones pareja que residen autonomia que | una vida
bésicas de en la Ciudad de les permita libre de
autonomia que les México iniciar una violencia
permita iniciar vida sin
una vida sin violencia.
violencia.
. Brinda Mujeres y hombres Reinsercion Otorgar
Centros de Secretaria o : ) -
Capacitacion de especialidades en que quieran social a facilidades
L carreras cortas, continuar sus Becas mujeres que se | necesarias
para el Educacién . . p .
Trabajo Pablica para proporcionar | estudios después de educativas encontraron en para
. formacion en vivir una situacién situacion de reinsercion
Industrial (SEP) - . . . . .
diversas ramas. de violencia violencia. social
111.9  Objetivos de Corto, Mediano y Largo Plazo

Objetivo General del Programa

Disminuir la incidencia de dafos, secuelas y complicaciones de los y las usuarias de servicios de salud, victimas o agresores
de violencia de género, mediante la deteccion y atencion oportunas, asi como la referencia a centros especializados, llevados
a cabo por el personal de salud de las unidades médicas del Sistema de Salud del Distrito Federal; con el propésito de
coadyuvar en la limitacion de los riesgos y dafios a la salud, complicaciones y secuelas producidas por este problema de
salud publica.

Objetivos Especificos

1.- Proporcionar atencion psicologica oportuna y de calidad a las victimas de violencia de género, sin menoscabo de su
condicion socio-econdmica, edad, origen étnico, discapacidad o su status particular.

2.- Disminuir la incidencia de dafios, secuelas y complicaciones, mediante la deteccidn y atencion oportuna de las victimas
y agresores de violencia de género.

3.- Contribuir en la limitacién de este problema de salud publica, a través de acciones de promocidn, prevencion y
educacién para la salud, proporcionadas en las unidades médicas del Sistema de Salud del Distrito Federal.

4.- Fomentar la promocién de una cultura de respeto a los derechos humanos, que favorezca el desarrollo de una sociedad
libre de violencia, con acciones de promocion, prevencién, deteccion y atencién médica y psicolégica de personas en
situacion de violencia de género, en las unidades médicas del Sistema de Salud del Distrito Federal.

5.- Coadyuvar en la modificacion de conductas, actitudes y acciones que manifiestan patrones socio-culturales que toleran,
legitiman o exacerban la violencia, a través de acciones de promocién y educacidn para la salud.

6.- Implementar grupos de reeducacion a agresores de violencia en la pareja para contrarrestar y promover una vida libre de
violencia

7.- Identificar el comportamiento epidemioldgico de la violencia de género, asi como los factores de riesgo que inciden en
su presentacion, a fin de establecer medidas de intervencion efectivas para la limitacion de este problema.
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8.- Fortalecer el sistema de informacion sobre violencia de género, con variables que permitan identificar las caracteristicas
de este problema de salud publica, asi como realizar el monitoreo y evaluacion de las acciones.

9.- Consolidar los mecanismos de coordinacidn intra e intersectorial, para fomentar la aplicacion de la normativa en el tema,
la retroalimentacion de informacidn, asi como la referencia y contrarreferencia de personas en situacion de violencia de
género, que permitan fortalecer el desarrollo del Programa.

Matriz de efectos y plazos

Efectos/Plazos Snel prqblema o.derecho Sociales y culturales Economicos Politicos
social atendido
Corto 16,8y9 16,8y9 16,8y9
Mediano 2,3,45,7 2,3,45,7 2 2,3,4,5,7
Largo Objetivo general Obijetivo general Objetivo general Obijetivo general

(AVA Evaluacion de Cobertura y Operacion
IV.1  Cobertura del Programa Social

El Programa esta dirigido a personas sin seguridad social del Distrito Federal, que pertenezcan a la poblacion considerada
de riesgo o vulnerable de sufrir algun tipo de violencia, entre la que se encuentran las mujeres, menores de edad, adultos
mayores Yy personas con alguna discapacidad.

Con base en las proyecciones del Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO) para 2013, el nimero de mujeres residentes
en el Distrito Federal es de 4’°665,678 y el de hombres de 4°278,921, integrando un total de 8°944,599 personas; de las
cuales el 29% tienen 18 afios 0 menos, el 59% entre 19 y 59 afios y el 12% tienen 60 afios y mas.

De acuerdo a datos publicados por el INEGI, en el 2010, el 33.6% de los residentes en el Distrito Federal no cuentan con
seguridad social (3°005,385 personas); de las cuales el 72% (2°164,774) son menores de edad, personas adultas mayores y
mujeres adultas jévenes. De acuerdo con los datos de la ENVIM 2006 para el Distrito Federal, el 29% de esta poblacién
sufre violencia psicologica.

Derivado de lo anterior, la poblacion total que presenta la necesidad potencial de recibir informacién en materia de igualdad
de género y violencia de género, asi como atencién médica y psicoldgica especializada, es de alrededor de 3,000.000 de
personas. Respecto a la poblacion potencial que podria recibir los beneficios del programa corresponde a 276,456 personas.
Finalmente, la poblacion beneficiaria del programa durante 2014 fue de 16,077 personas (15,185 mujeres y 892 hombres).

A este respecto, se impartieron 9,235 platicas con la participacion de 138,491 personas. Al concluir las pléticas, se
distribuyeron 612, 291 materiales con informacion sobre la equidad de género, derechos humanos y violencia de género,
como dipticos, tripticos, guias, folletos, directorios, historietas y carteles que contienen informacion sobre definiciones e
indicadores (signos o sintomas) de los principales tipos de violencia como el maltrato fisico, psicoldgico, sexual, econémico
y el abandono, que pueden presentarse en los menores de edad, los adultos mayores y la pareja. Se aplicaron 53,088 cédulas
de deteccién y se proporcion6 atencion médica a 16,077 personas con lesiones o padecimientos producto de violencia de
género, incluyendo sesiones de psicoterapia individual y grupal especializadas. En el componente de Capacitacion,
Educacion Continua e Investigacién, se realizaron talleres de capacitacion dirigidos al personal de salud de las diferentes
areas operativas y al personal directivo de los Centros de Salud y Unidades Médicas Hospitalarias, en materia de Equidad
de Género, Derechos Humanos, Prevencion y Atencion de la Violencia de Género, Abuso laboral y acoso sexual, y NOM
046- SSA2-2005. Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la prevencion y atencion. Asimismo, se
realizaron cursos de educacion continua sobre Protocolos de Atencion de Psicologia, dirigidos al personal de psicologia de
los SEPAVIGE. Se realizaron 210 cursos con la participacion de 5,577 integrantes del equipo de salud y 332 acciones para
la prevencién y atencion del abuso laboral y acoso sexual entre las trabajadoras y trabajadores de la Secretaria de Salud del
Distrito Federal. En el area de investigacion, se publicaron los documentos siguientes: En razdn de lo anterior, la operacion
del Programa ha sido efectiva ya que el cumplimiento de las metas se realiz6 con eficacia y eficiencia.
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IV.2  Congruencia de la Operacién del Programa con su Disefio

El Programa de Prevencion y Atencién de la Violencia de Género, opera en las unidades médicas del primero y segundo
nivel de atencidn de esta Secretaria de Salud y Servicios de Salud Puablica del Distrito Federal, atendiendo a la normativa
federal y del Distrito Federal, destaca entre ella los Lineamientos y Mecanismos de Operacién de los Programas Sociales de
la Secretaria de Salud del Distrito Federal 2013, del Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia de Género. Asi
mismo su operacion se desarrolla como fue disefiado, no obstante debido a la demanda de servicios se han desarrollado
estrategias de crecimiento entre las que se encuentran los “Servicios de Prevencion y Atencion a la Violencia de Género”
(SEPAVIGE) implementados desde el afio 2007, en unidades médicas hospitalarias y centros de salud; actualmente estan
funcionando 15 SEPAVIGE, 12 de ellos ubicados en diversas unidades hospitalarias y en 3 Centros de Salud. Mencion
especial merece el del hospital Pediatrico la Villa, cuyo inicio de actividades se realiz6 en el afio 2014.

De acuerdo con las Reglas de Operacion del Programa de Prevencion y Atencion de la Violencia de Género para el
Ejercicio 2014, publicadas el 30 de enero de 2014 en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, la evaluacién de la forma en que
se realiz6 el programa es la siguiente:

Apartado N'V?I (.je Justificacion
cumplimiento
Area Responsable del Programa 3 Apoyos adecuados al Programa.
Objetivos y Alcances 3 Buen desarrollo del Programa en las Unidades Médicas.
Poca coordinacion entre las areas operativas del
Metas Fisicas 2 Programa para realizar con oportunidad y mayor
eficiencia las acciones especificas del Programa.
Programacién presupuestal 3 Correctc.J, desarrol!g de Ias_ ,accign_es de .pro,mc_Jcic'Jn,
prevencion, deteccidn y atencion médica y psicoldgica.
Requisitos y Procedimientos de 3 Se atendieron a todas las personas que solicitaron el
Acceso servicio en las unidades médicas.
Procedimientos de 3 La operacién se realiza en apego a la normatividad
Instrumentacién vigente, incluyendo pléticas y distribucién de materiales.
Procedimiento de Queja o En Iugare; visibles de las unidade_s médicas se cuenta )
Inconformidad Ciudadana 3 con el telefor]o 5132-1200 extensiones 1381y 1377, asi
como el Buzdn del Secretario.

. - El programa opera con base en leyes internacionales,
Mecanismos de Exigibilidad 3 nacionales y locales para eliminar la violencia de género.
Mecanismos de Evaluacion e 3 Se da seguimiento permanente a los indicadores del

Indicadores Programa.
Las encuestas de satisfaccion de las y los usuarios no se
Formas de Participacion Social 1 har_l r_ealizado ensu to_talidad, por lo que sus valiosas
opiniones y sugerencias no ha sido posible incorporarlas
a la operacion del programa.
. ., Se han solicitado y obtenido seguros contra la violencia,
Avrticulacién con Otros RN ; .

Programas Sociales 3 atencion médica y medicamentos gratuitos y el apoyo de

refugios y albergues.

3: Satisfactorio 2: Parcialmente  1: Insatisfactorio 0: No se opero
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IV.3 Valoracion de los Procesos
Los recursos humanos, estan distribuidos de la manera siguiente:

Subsecretario de Servicios Médicos e Insumos de la Secretaria de Salud del Distrito Federal; un médico responsable del
Programa; tres psic6logas; un psicélogo, un disefiador grafico; 15 psicologas en SEPAVIGES de unidades médicas
hospitalarias, un personal responsable del Programa en cada uno de los Hospitales de la Red de la Secretaria de Salud del
Distrito Federal y un personal responsable en cada una de las 16 Jurisdicciones Sanitarias de los Servicios de Salud Publica
del Distrito Federal.

Respecto a los recursos materiales, se cuenta con 25 Equipos de computo, materiales diversos de oficina, maobiliario de
oficina, materiales de difusion y normativa procedimental.

En cuanto a los recursos financieros, para este Programa durante el ejercicio 2014, se dispusieron recursos
aproximadamente por un monto de $8, 776,068 provenientes de recursos institucionales para fortalecer las acciones de
promocion, prevencion, deteccidn, atencion médica y psicoldgica del programa. Derivado de lo anterior, los recursos
disponibles para lo programado fueron los adecuados y su uso eficiente permitié el logro de los objetivos y metas
propuestas.

IV.4  Seguimiento del Padron de Beneficiarios o Derechohabientes

El padron de beneficiarios del Programa, corresponde al nimero de casos de probable violencia de género que se presentan
por primera vez, detectados en las unidades médicas y distribuidos segun la delegacion de origen de las personas usuarias.
En el presente afio, en el mes de marzo, se publico en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el Padron de Beneficiarias,
sin embargo debido a la naturaleza del programa, desde la recepcion de documentacion hasta el mantenimiento de la base de
datos, el resguardo y buen uso de la informacion personal de las personas en probable situacion de violencia de género es
manejada bajo estricta confidencialidad de conformidad con lo establecido en la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Puablica del Distrito Federal y la Ley de Proteccién de Datos Personales para el Distrito Federal. El padrén se
actualiza cada mes de acuerdo con el nimero de casos nuevos que se detectan y/o atienden en las unidades médicas.

En la Secretaria de Salud del Distrito Federal existe un area responsable del procesamiento y actualizacion permanente de la
informacion de las Beneficiarias del Programa a través de una base de datos alimentada por los formatos SIS-17. El
seguimiento del Padron de Beneficiarias ha permitido la toma de decisiones a fin de fortalecer el Programa.

IV.5 Mecanismos de Seguimiento de Indicadores

Los datos para alimentar el Sistema de Informacion son obtenidos de las actividades que realizan cotidianamente los
profesionales de la salud en el marco del Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia de Género, la cual se registra
en formatos primarios de captura de la informacién y se descarga en concentrados mensuales, y de estos a su vez en el
Informe Mensual del Programa de Prevencién y Atencion de la Violencia de Género, de la Unidad Médica o Jurisdiccién
Sanitaria.

Los datos de los Informes Mensuales de las unidades médicas hospitalarias y de las jurisdicciones sanitarias se capturan en
el Sistema de Informacion del Programa de Prevencion y Atencién de la Violencia de Género a nivel central, el cual
proporciona informacion de las diferentes actividades sustantivas; en cortes mensuales, trimestrales, semestrales y un
informe anual.

IV.6  Avances en las Recomendaciones de la Evaluacién Interna 2013
Las recomendaciones y/o sugerencias comprometidas en la Evaluacién Interna 2013 fueron las siguientes:

1.- Fortalecer la presencia del Programa, a través de la construccion de méas Servicios de Prevencion y Atencion de la
Violencia de Género (SEPAVIGE), dotados del mobiliario y equipo, asi como una psicologa capacitada para llevar a
cabo su funcionamiento adecuado.

2.- Contratar personal médico para fortalecer las acciones de prevencion, deteccion y atencién del Programa en las unidades
médicas.
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3.- Fomentar el requisitado de formatos SIS-SS-17-P de personas en probable situacién de violencia de género, atendidas en
los consultorios de medicina legal de las coordinaciones territoriales.
4.- Adecuar las metas del programa acorde con los resultados obtenidos durante el ejercicio de estudio.
5.- Difundir la informacién sobre la prevencion y atencién de la violencia de género en espacios publicos, tanto en las
unidades médicas como en sitios de transporte publico.
6.- Fortalecer las acciones de capacitacién, sensibilizacion y actualizacion del personal de salud faltante de ello, en acciones
especificas de prevencién, deteccion, atencion, consejeria y referencia de personas en situacion de violencia de género.
7.- Fomentar la coordinacion con unidades de apoyo gubernamental que desarrollen actividades y acciones especificas en el
marco de la prevencion y atencion de la violencia de género, para facilitar el proceso de referencia de personas en
situacion de violencia de género.
8.- Fortalecer los procesos de supervision del Programa de Prevencion y Atencidn de la Violencia de Género en los
SEPAVIGE, unidades médicas Hospitalarias y Jurisdicciones Sanitarias.

El avance y grado de cumplimiento en la instrumentacion de dichas recomendaciones y/o sugerencias es el siguiente:

Ndmero de Etapa de incidencia en el Programa Situacion al primer semestre del 2015
Flazo Rgcsougngr?;fn Diseflo Operacion Control Evaluacion Comell  [FrosEs . ?'.“ Desech
da 0 iniciar ada
Corto
(Hasta 6 Ninguna
meses)
1 X X
2 X X
Mediano 3 X X
(Hasta 4 X X
un afo) 5 X X
6 X X
7 X X
Largo
(Mas de 8 X X
un afno)
\Y/ Evaluacion de Resultados y Satisfacciones

V.1 Principales Resultados del Programa

A continuacion se presenta una tabla con los resultados del Sistema de Indicadores, de la gestion 2014 del Programa de
Prevencion y Atencion de la Violencia de Género:

Sistema de Indicadores del Programa de Prevencion y Atencion de la Violencia de Género

Actividad Meta Logros | Indicador (%)
Atenciones primera vez y subsecuentes 20,000 18,684 93.4
Sesiones de Psicoterapia individual y grupal proporcionadas 16,000 17,820 111.4
Asistentes a platicas 170,000 | 120,491 70.9
Material promocional distribuido 700,000 | 612,291 87.5
Detecciones realizadas 50,000 53,088 106.2
Profesionales de la salud capacitados y sensibilizados 6,000 5,577 93.0
Acciones para la prevencién y atencién de la violencia laboral y 300 332 110.6
acoso sexual
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Se proporcionaron durante el periodo anual 2014, 18,684 atenciones de primera vez y subsecuentes a personas con lesiones
o padecimientos producto de la violencia de género. La variacion de 6.6% se debi0 entre otras a disponibilidad presupuestal
para contratar a personal de los Servicios de Prevencidn y Atencién de la Violencia de Género SEPAVIGE, motivo que
generd una menor captacion del nimero de personas solicitantes del servicio.

Se otorgaron 17,820 sesiones de psicoterapia individual y de grupo a mujeres en situacién de violencia de género con lo
cual se proporciond una alternativa mas de tratamiento para este grupo vulnerable de poblacién que estadisticamente es el
mas afectado por la violencia de género. La variacion de 11.4% se debid al incremento de la captacién de un mayor nimero
de personas en probable situacion de violencia de género solicitantes del servicio, con lo cual se fortaleci6 la atencién
psicolégica grupal que se proporciona en los SEPAVIGE.

Se otorgaron platicas informativas de prevencion y atencion de la violencia de género, sobre los principales indicadores para
la identificacion y unidades de apoyo gubernamental para la referencia, con la asistencia de 120,491 personas usuarias, lo
que representd el 70.9% respecto de lo programado; esto debido a que diversas unidades médicas redujeron la cantidad de
platicas realizadas, para otorgar informacion de diversos programas de salud.

Se distribuyeron 612,291 materiales de promocién y difusion sobre equidad de género y prevencion y atencién de la
violencia, entre dipticos, tripticos, carteles e historietas; la variacion del 12.5% se debi6 a la entrega tardia de material,
derivada de los procesos de adquisicién, compra y entrega.

Se capacitd, sensibilizé y actualiz6 a 5,577 profesionales de la salud en materia de prevencién y atencién de la violencia de
género, en la NOM-046-SSA2-2005. Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la prevencion y
atencion, asi como en equidad de género; lo que representd el 93% de logro respecto de lo programado, este resultado es
producto del esfuerzo que los equipos de prevencién y atencion de la violencia de género han desarrollado durante el 2014,
en esta actividad sustantiva basica del Programa.

Se realizaron 332 acciones para la prevencion y atencion de la violencia laboral y acoso sexual, lo que representé el 110.6%
de eficacia, en beneficio de las mujeres trabajadoras de la Secretaria de Salud.

V.2 Percepcidn de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes

Durante el periodo de evaluacion no se realizaron encuestas de satisfaccion respecto al programa debido a que se estd
actualizando dicho instrumento de evaluacion. Dichas evaluaciones se reanudaran en el 2° semestre del 2015.

V.3 FODA del Programa Social

Las fortalezas son:

-Se dispone de personal de salud de las unidades médicas que atienden a personas que
acuden a solicitar servicios de salud.

-Existe apoyo de la Secretaria de Salud Federal para la ejecucion de programa.

-Consolidacion e identificacion del Programa Prevencion y Atencion de la Violencia de
Género por el personal de salud.

-Se dispone de personal de psicologia capacitado para la aplicacién de los procedimientos
del Programa.

-Incremento de registros de informacion en las unidades de medicina legal.

Las debilidades son:

-Espacios insuficientes para la realizacién de los Servicios Especializados de Prevencion y
Atencion de la Violencia de Género.

-Mayor participacion y coordinacion de las Instituciones que atienden el problema de
Violencia de Género con la Secretaria de Salud del Distrito Federal.
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Las oportunidades son:

- Incorporar mas Servicios de Prevencion y Atenciéon de la Violencia de Género
(SEPAVIGE) y personal especifico para su atencién (psicologas y psicologos) en unidades
de salud.

- Profundizar en acciones de capacitacion para el personal de psicologia de los SEPAVIGE.

- Automatizacion del registro del sistema de informacion en las unidades de salud.

- Sensibilizar a los servidores publicos en acciones especificas de prevencion, deteccion,
atencion, consejeria y referencia de personas en situacion de violencia de género.

Fomentar la coordinacion de acciones y actividades con unidades de apoyo gubernamental
que desarrollen acciones especificas de prevencion y atencion de la violencia de género, para
estar en condiciones de efectuar referencias efectivas de personas en situacion de violencia
de género.

Las amenazas son:

-Falta de contratacion del personal de psicologia para la atencién de los SEPAVIGE por
procedimientos administrativos en otras dependencias, en horario vespertino y de fin de
semana a fin de ampliar la cobertura del horario en la atencion a victimas de violencia de
género, asi como para la integracion de grupos de reeducacién a victimas de violencia en
la pareja.

-No disponer en tiempo y forma de los recursos financieros institucionales para el ejercicio
adecuado, acorde con la programacion y necesidades del Programa.

VI. Conclusiones y Recomendaciones
V1.1 Conclusiones de la Evaluacién Interna

A pesar de la carencia de recurso humano y materiales para realizar las actividades de la evaluacion, se pudieron desarrollar
todos los componentes contenidos y solicitados en los lineamientos para la Evaluacion Interna del Programa y se realizé una
evaluacién integral.

El disefio del Programa de Atencién de Prevencion y Atencion de la Violencia de Género es adecuado, ya que da
cumplimiento a los principios de politica social a través de garantizar un derecho a la salud y equidad; la poblacién objetivo
esta debidamente definida, asi como la problematica a atender.

En cuanto a la operacion del programa se logrd el objetivo durante el 2014 de mejorar el acceso de la poblacién a este
servicio, se apoy6 con campafias de salud organizadas por la Secretaria de Salud, Servicios de Salud Publica y
organizaciones sociales. Con estas acciones se cumplié con los objetivos institucionales en toda la red de primero y segundo
nivel de la Secretaria de Salud, en las 16 delegaciones de la Ciudad de México. Sin embargo, el nimero actual del personal
de psicologia no permite ampliar la oferta del servicio en diferentes horarios.

Derivado de lo anterior, se continuara trabajando para minimizar las debilidades y las amenazas presentadas a fin de lograr
los objetivos, con estrategias planteadas se deberan reducir las debilidades y amenazas a efecto de optimizar las fortalezas y
las oportunidades, tomando en cuenta que las ventajas deberan aprovecharse, evaluandose de manera constante los
resultados para valorar el impacto de las mismas dentro del programa.

Con base en el andlisis de los datos obtenidos en la Evaluacion 2014 del Programa de Prevencion y Atencién de la
Violencia de Género del Distrito Federal, se emiten las conclusiones siguientes:

1.- El funcionamiento del programa es adecuado y se puede fortalecer ampliando los horarios de atencién de los
SEPAVIGE, vy a través de la capacitacion especializada del personal de psicologia responsable de la atencion de la
poblacion usuaria.

2.- El programa oper6 en un 90% de acuerdo a los lineamientos establecidos en las Reglas de Operacidn 2014, publicadas
en la GODF del 30 de enero del 2014.
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3.- Es necesaria una mayor vinculacién con las instancias pablicas de los ambitos federal y local, en materia de los derechos
humanos, igualdad de género y de violencia de género.

4.- Es necesario incursionar en las estrategias de capacitacion para el personal de enfermeria que participa en los servicios
de urgencias para la atencién de los casos de violacion sexual, sobre abuso laboral y acoso sexual y sobre el tema de
reeducacion a agresores de victimas de violencia de género.

5.- Es indispensable reconsiderar la participacion de la poblacion usuaria en la planeacién, implementacion, operacion y
evaluacioén del Programa a través de entrevistas de satisfaccion a usuarios y de la identificacion de la percepcion que se
tiene acerca de la calidad de los servicios que se otorgan en el Programa.

6.- Es necesario el fortalecimiento del programa de supervision de los servicios, con especial énfasis en los aspectos
cualitativos y de los efectos favorables de las acciones del programa a fin de evaluar su grado de contribucion a la
construccion de una sociedad libre de violencia de género.

7.- Los SEPAVIGE deben estar implementados en un mayor ndmero de unidades médicas, tanto de la Red de Hospitales
como de las unidades de los Servicios de Salud Pablica del Distrito Federal.

V1.2 Conclusiones de la Evaluacién Interna

1.- Actualizacion del Manual de Procedimientos para la Atencion Integral de Victimas de Violencia de Género en las
Unidades Médicas de la S.S.F.F.

2.- Actualizacidn del Diplomado sobre Violencia de Género y reanudar la realizacién del mismo.

3.- Contratacion de personal de psicologia sensible al tema de la violencia de género.

4.- Implementacion de 4 nuevos SEPAVIGE en las unidades médicas.

5.- Ampliacidn de la cobertura de horario de atencion de diversos SEPAVIGE en los turnos vespertino y de fin de semana.

6.- Implementar la estrategia de reeducacion a agresores de victimas de violencia de género.

7.- Implementar la estrategia de capacitacion para el personal de enfermeria para la atencion de casos de violacion sexual.

8.- Implementar en los SEPAVIGE el Modelo de Atencidén Psicoldgica Cognitivo Conductual para la atencion de la
poblacion usuaria del Programa.

9.- Fortalecer la estrategia educativa para el manejo de casos de Abuso Laboral y Acoso Sexual en el personal de
Secretaria de Salud del Distrito Federal.

10.- Fortalecer la estrategia de Violencia Obstétrica en las unidades hospitalarias de la Secretaria de Salud del DF.

11.- Actualizacion del portal electrénico del Programa.

12.- Implementar un modelo de supervision orientado a la calidad de los servicios otorgados en los SEPAVIGE.

a

VI.3  Cronograma de Instrumentacion

Cronograma de seguimiento (Sugerencias y recomendaciones)
Cumplimiento
Corto Mediano | Largo Plazo
Plazo 2015 Plazo 2017
2016

ESTRATEGIAS DE MEJORA

1.- Continuar con la actualizacion del Manual de Procedimientos para la

Atencidon Integral de Victimas de Violencia de Género en las Unidades

Médicas de la S.S.F.F.

2.- Continuar con la actualizacion del Diplomado sobre Violencia de Género
y reanudar la realizacion del mismo.

3.- Contratacion de personal de psicologia sensible al tema de la violencia de

género.

4.- Implementacion de 4 nuevos SEPAVIGE en las unidades médicas.

5.- Ampliacion de la cobertura de horario de atencion de diversos

SEPAVIGE en los turnos vespertino y de fin de semana.

6.- Implementar la estrategia de reeducacidon a agresores de victimas de

violencia de género.

7.- Implementar la estrategia de capacitacion para el personal de enfermeria

para la atencién de casos de violacion sexual.

8.- Implementar en los SEPAVIGE el Modelo de atencién psicoldgica

cognitivo conductual para la atencién de la poblacién usuaria del Programa.
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9.- Fortalecer la estrategia educativa para el manejo de casos de Abuso
Laboral y Acoso Sexual en el personal de la Secretaria de Salud del Distrito
Federal.

10.- Fortalecer la estrategia de Violencia Obstétrica en las unidades
hospitalarias de la Secretaria de Salud del DF.

11.- Actualizacidn del portal electrénico del Programa.

12.- Implementar un modelo de supervision orientado a la calidad de los
servicios otorgados en los SEPAVIGE.
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SECRETARIA DE SALUD

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA, Secretario de Salud del Distrito Federal, con fundamento en los articulos 29
de la Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal, 7 fraccion VII inciso c), 42 de la Ley de Desarrollo
Social para el Distrito Federal; 67 del Reglamento Interior de la Administracion Publica del Distrito Federal, 64 y 65 del
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, el Aviso por medio del cual se dan a conocer los
Lineamientos para la Evaluacién Interna 2014 de los Programas Sociales y las Reglas de Operacion del Programa,
Publicados en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1788 el 30 de enero de 2014; he tenido a bien expedir el siguiente:

AVISO POR EL QUE SE DA A CONOCER LA EVALUACION INTERNA DEL PROGRAMA DE
ATENCION INTEGRAL DE CANCER DE MAMA AL PERIODO 2014, A CARGO DE ESTA
SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL.
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I. INTRODUCCION

El Programa de Atencidn Integral de Cancer de Mama, se integra como Programa Social en la Gaceta Oficial nimero 1534
Ter, el 31 de enero del 2013 se dieron a conocer las primeras Reglas de Operacién del Programa de Atencion Integral de
Céncer de Mama. El 30 de enero del 2014 se dan a conocer, las Reglas de Operacion del Programa de Atencidn Integral de
Céncer de Mama en la Gaceta No. 1788.

El cancer de mama es uno de los principales problemas de salud publica en las mujeres del Distrito Federal, ocupa el primer
lugar como causa de muerte en la poblacion femenina, por arriba de los 35 afios de edad, el perfil epidemiol6gico muestra
un incremento en la incidencia de la enfermedad, ya que es una patologia asociada al envejecimiento poblacional, cambios
en los patrones reproductivos y a estilos de vida poco saludables como el sobrepeso y el sedentarismo, con mayor incidencia
en paises desarrollados; se observa una tendencia ascendente, de manera que en el 2006 desplazd al cancer cérvico uterino
como principal causa de muerte por neoplasia maligna en mujeres de 25 afios, lo que nos traduce que se deben intensificar
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las acciones preventivas incrementando la deteccion oportuna en el grupo de mas riesgo y como estrategia la participacion
de los sectores publico, privado y social, en donde la participacion de la comunidad y principalmente de la mujer, es
importante en la solucién de estos problemas.

El cancer de mama para las mujeres que lo padecen y sus familias, asi como para los servicios de salud tiene un impacto
significativo dado el costo emocional, social y econémico elevado que implica su atencion, ya que a menudo se detecta en
estudios avanzados. Por ello la difusion y el conocimiento de los factores de riesgo y de la historia natural del cancer de
mama, asi como la introduccion de nuevas tecnologias para su deteccion, ofrecen la oportunidad de mejorar el desempefio
del programa y eliminar la mortalidad prematura por cancer de mama como problema de salud. En el Distrito Federal desde
hace mas de 50 afios existe un programa con acciones continuas de Deteccion Oportuna de Cancer de Mama dirigido a la
poblacién femenina, para disminuir su incidencia en etapas invasoras y lograr la reduccién de la mortalidad, a pesar de estas
acciones las pacientes con este padecimiento se siguen diagnosticando tardiamente. En 1996, el Programa Nacional de
Cancer forma el Comité Interinstitucional de Cancer, donde participan todas las instituciones del sector salud y se adquirid
el compromiso de fortalecer el programa con actividades de promocion, equipamiento, capacitacion y el mejoramiento de
las instalaciones, proporcionando servicios de calidad. En el afio de 1999, se realizaron acciones de promocién a la salud
con la difusion de los factores de riesgo y la importancia de realizar la deteccién oportuna del cancer de mama, se capacit6
al personal médico y de enfermeria en materia de exploracién mamaria y la difusion de la técnica de la autoexploracion.

Durante los siguientes afios en la entidad, se han venido desarrollando acciones como la instalacion del laboratorio central,
la identificacion y capacitacion de médicos radiélogos, la formacion de técnicos histopatélogos, la adquisicion de 15
mastdgrafos méviles, que realizan estudios de mastografia en las diferentes Jurisdicciones Sanitarias y 8 mastdgrafos en la
red hospitalaria. En el afio 2009 se adquirieron 19 mastografos digitales fijos (que fueron instalados en las diferentes
jurisdicciones sanitarias) y un equipo de ultrasonido especial para estudios de mama que fue instalado en la unidad central
de diagndstico de cancer de mama. Se han realizado cursos de capacitacion continua dirigidos al personal médico, sobre el
diagndstico y manejo de patologia no oncoldgica y el manejo de pacientes con patologia mamaria oncoldgica, asi como la
importancia de la referencia oportuna de las pacientes a unidades de tercer nivel.

Actualmente el programa cuenta con los objetivos y estrategias siguientes: la instalacién de unidades de mastografia,
ultrasonido y la realizacion de estudios histopatolégicos. El tamizaje con mastografia ha demostrado ser una intervencién
oportuna y efectiva en la deteccion y diagnostico temprano, con el proposito de disminuir la mortalidad por cancer de
mama. Para promover la deteccidn temprana, se hace énfasis en la autoexploracion y el examen clinico anual realizado por
personal capacitado para todas las mujeres de 26 y mas afios que visitan un centro de salud. Se recomienda una mastografia
bianual a mujeres mayores de 40 a 49 afios y anual para todas las mujeres mayores de 50 afios.

El Programa de Salud de Céncer de Mama basa sus politicas en ampliar la cobertura de los programas, priorizando las
acciones preventivas y mejorando la calidad de la atencion de los servicios para hacer posible que en el marco de la atencion
primaria de la salud, se dé el medio idéneo y factible para la deteccién oportuna de la enfermedad, recordando que un
programa es efectivo cuando ha logrado reducir las tasas de mortalidad mediante el diagnéstico precoz y tratamiento
oportuno de la enfermedad.

Para aquellas mujeres que ya padecen la enfermedad, a principios de 2007, el tratamiento del cancer de mama, incluidos
servicios diagnosticos y medicamentos, se incorpord al Fondo para la Proteccion contra Gastos Catastroficos del Sistema de
Proteccién Social en Salud (Seguro Popular), por lo que se estableci6 el tratamiento gratuito a través del aseguramiento
universal que, congruente con el eje del Programa Nacional de Desarrollo de igualdad de oportunidades, pretende evitar el
empobrecimiento de la poblacién por motivos de salud.

Asi mismo, se realiz6 la primera Evaluacion de este Programa Social, la cual fue Publicada: el 30 de Junio de 2014 en
Gaceta Oficial 1881 Tomo | (Evaluacién 2013).

Propésito de la Evaluacién

El proposito de la presente evaluacion es conocer los alcances del programa, identificar debilidades, corregir las
desviaciones detectadas, favorecer la toma de decisiones de los directivos y fortalecer las acciones que se han
implementado, mediante las categorias de eficacia, eficiencia, efectividad y calidad, en los diferentes servicios y niveles de
intervencion desde el enfoque preventivo hasta la rehabilitacion.
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La evaluacion ademas tiene como proposito conocer la proporcién de poblacion beneficiada por estudios de
deteccién oportuna de cancer de mama.

Limitaciones de la evaluacion
La evaluacidn se realiz6 con los elementos e instrumentos con los cuales se conté para llevarla a cabo.
Il. METODOLOGIA DE LA EVALUACION

Alcance.- Contribuir a la disminucién de la tasa de morbilidad y mortalidad de cancer de mama, a través de la deteccion
oportuna, el diagnostico preciso y el tratamiento adecuado, en mujeres de 40 a 69 afios, que residan en el Distrito Federal,
ademas de menores de 40 afios cuando exista factores de riesgo. Asi como a hombres con factores de riesgo o
manifestaciones clinicas sugestivas de cancer de mama.

11.1 Descripcion del Objeto de la Evaluacion.

Contribuir a mejorar la atencién y prevencién de la salud de la poblacion abierta del Distrito Federal, sin seguridad social
laboral y mejorar los niveles de salud, con un enfoque universal, equitativo y avanzar en la garantia del derecho a la salud, a
través de la medicidn de los resultados obtenidos, con la aplicacion de indicadores que faciliten la toma de decisiones para
revertir las variaciones encontradas entre los objetivos y los logros obtenidos.

El Objetivo General del Programa es:

Garantizar el derecho al acceso a la proteccion de la salud, a través de la deteccién oportuna de cancer de mama y la
atencion integral de mujeres de 40 a 69 afios que residan en el Distrito Federal, dando prioridad a aquella poblacién que no
cuenta con seguridad social y viva en zonas de media, alta y muy alta marginalidad; todo ello en la perspectiva de equidad
de género.

Objetivos Especificos:

A) Efectuar acciones de rehabilitacién en mujeres con diagnéstico de cancer de mama.

B) Coadyuvar en la deteccion oportuna de cancer de mama en mujeres que residan en el Distrito Federal que se
encuentren en el rango entre los 40 y 69 afios, asi como en menores de 40 afios con antecedentes familiares de
primer grado (madre-hija o hermana), que no cuenten con seguridad social laboral y en hombres con factores de
riesgo o manifestaciones clinicas sugestivas de cancer de mama.

C) Brindar atencién médica a mujeres y en su caso hombres, cuyo resultado del estudio de mastografia requieran
de estudios complementarios.

D) Difundir informacion a las mujeres, y en su caso hombres, sobre la importancia del autocuidado y la
autoexploracion para la deteccién oportuna de cancer de mama.

E) Realizar acciones de promocion de la salud para fomentar una cultura del autocuidado y prevencion de cancer
de mama.

Componentes del Programa y Prestacion de Servicios.

En las Reglas de Operacion 2014 del Programa de Atencién Integral de Cancer de Mama (GODF No. 1788. De fecha 30 de
Enero de 2014) se programé realizar las acciones siguientes:

* Realizar 146,991 mastografias a mujeres de 40 a 69 afios de edad y menores cuando existan factores de
riesgo, que residan en el Distrito Federal y que no cuenten con seguridad social laboral. Asi mismo 14,984
estudios a hombres. (NOM-041-SSA2-2011. Para la prevencion, diagnostica tratamiento, control y
vigilancia epidemioldgica del cancer de mama) con factores de riesgo.

* Impartir 12,490 platicas informativas y de sensibilizacion sobre temas de prevencion y deteccion oportuna
de Céancer de Mama y autoexploracion.

* Realizar 5 Mega-jornadas de Mastografias durante el 2014.

* Detectar y dar seguimiento a mujeres cuyos resultados requieran estudios complementarios o de repeticion.
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La infraestructura encargada de la operacién de los servicios son los hospitales generales, hospitales materno infantiles,
unidades maviles y Centros de Salud de la Secretaria de Salud del Distrito Federal dependientes de la Direccidon General de
Servicios Médicos y Urgencias.

11.2 Area Encargada de la Evaluacion

La Secretaria de Salud cuenta con una Direccion de Politicas de Salud, Planeacién y Evaluacién, de la cual se desprende la
Subdireccion de Evaluacion y Proyectos Estratégicos y la Jefatura de Unidad Departamental de Evaluacidn, quien trabajo de
manera coordinada las actividades de la evaluacién de los programas sociales del Gobierno del Distrito Federal que
competen a la Secretaria de Salud del D.F., con las areas responsables de la operacion de los mismos, cabe mencionar que la
evaluacion se realizd de manera conjunta con personal de la Secretaria de Salud y de los Servicios de Salud Publica en el
Distrito Federal.

El 98% de los participantes son del género femenino, la edad promedio oscila entre los 38 afios, el nivel académico se
encuentra entre licenciatura y maestria, el 2% de los participantes cuentan con experiencia en la evaluacion y monitoreo de
las actividades sustantivas que realiza esta Secretaria.

Cabe sefalar que las tareas que realizan los participantes no son exclusivas a la materia de evaluacion de estos programas.
11.3 Metodologia de la Evaluacion

Para la evaluacion de este programa, se aplicaron las técnicas de investigacion desagregadas en las vertientes cuantitativa y
cualitativa. La técnica cuantitativa permite examinar los datos de manera numérica, como herramienta principal utiliza
informacion cuantificable, principalmente para este efecto de la evaluacion los datos utilizados son estadisticos, se trabajo
con variables y la relacién entre éstas. Esta técnica es objetiva ya que se sustenta en datos reales.

La técnica cualitativa usa como herramienta la palabra, la cual tiene como objetivo la descripcidn de las cualidades, busca
un concepto que pueda abarcar la realidad, para efectos de la evaluacion se complementan estas dos técnicas.

Cabe sefialar que en congruencia con el Presupuesto Basado en Resultados (PbR), metodologia empleada a nivel nacional y
adoptada por el Gobierno del Distrito Federal, para la construccién de indicadores, se utiliz6 La Metodologia de Marco
Légico (MML), la cual es un método orientado a la solucion de problemas especificos, técnica basada como instrumento de
evaluacion que puede utilizarse durante el desarrollo de la planificacion del programa, para llevar a cabo una auto-
evaluacidn, e igualmente sirve de punto de referencia durante toda la vida del programa, fundamentalmente para hacerle un
monitoreo y evaluaciones de ejecucion y de finalizacién del programa.

Por ello, el método tiene tres grandes fases: en la primera, se identifica el problema a resolver por medio de un diagnéstico
sistémico amplio, que permita establecer las causas del problema y por qué no ha logrado ser resuelto; en la segunda fase, se
construye un modelo sistémico que expresa las condiciones logicas de toda indole que deben cumplirse para que el
problema se resuelva y en la tercera fase, se construye un instrumento gerencial que registra la estrategia de solucién, en la
forma de una matriz de objetivos secuenciales que deben alcanzarse. En esta tercera fase, se incorporan los indicadores
necesarios para mantener el seguimiento y control sobre la gestion de la solucion.

11.4. Fuentes de Informacién

La informacion para la realizacién de la evaluacion se obtiene de la normatividad existente y de diferentes areas de la
Secretaria de Salud, entre ellas la Direccion de Informacion en Salud, la Direccion de Recursos Financieros y la Direccion
de Politicas de Salud, Planeacién y Evaluacion; el informe que concentra el Avance de Actividades de todas las unidades
médicas, los Informes Trimestrales de Avance de la Secretaria de Salud del D.F. y de los Servicios de Salud Publica del
D.F., la Evolucion Presupuestal de cierre del ejercicio de la Secretaria de Salud del D.F. y de los Servicios de Salud Pudblica
del D.F., podemos sefialar las fuentes siguientes:

Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos gratuitos a las
personas residentes del DF. Disposiciones que establecen los criterios de elaboracion del Reglamento para hacer
efectiva la atencion médica gratuita y los medicamentos en la Secretaria de Salud del Distrito Federal.
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Ley General de Salud del Distrito Federal. Regula las bases y modalidades para garantizar el acceso de los
servicios de salud por parte de la poblacion del Distrito Federal.

Ley General de Desarrollo Social. Regula los mecanismos de control y operacion de los programas sociales en el
Distrito Federal.

Ley para la Atencién Integral del Cancer de mama del Distrito Federal. Establece los lineamientos para la
promocion de la salud, prevencidn, diagnostico, atencidn, tratamiento, rehabilitacion, control y vigilancia
epidemiolégica del Cancer de mama en el Distrito Federal.

NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagndstico, tratamiento, control y vigilancia epidemioldgica del
cancer de mama. Establece los lineamientos para la promocidn de la salud, prevencion, diagndstico, tratamiento,
control y vigilancia epidemioldgica del Cancer de mama.

Reglamento de la Ley que establece el derecho al acceso a los servicios médicos y medicamentos gratuitos a
las personas residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral. Disposiciones que
definen el acceso, registro y prestacion de servicios para ser efectiva la Ley de la materia.

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de programas
sociales en el Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacion de dichos programas.

Programa General de Desarrollo del DF 2013-2018. Detalla las politicas y estrategias relevantes y previstas para
su cumplimiento en la presente administracion.

Programa Operativo Anual 2014. SSDF y OPD. SSPDF, Establece las metas a realizar en el afio 2014 y los
recursos asignados para realizar esas metas.

Reglas de Operacion del Programa de Atencién Integral de Cancer de mama. Establece los criterios y
lineamientos para la aplicacion del programa de Cancer de mama con base en el Reglamento de Desarrollo Social
del Distrito Federal.

Informe de Avance trimestral de Enero- Diciembre 2014. SSDF y SSPDF.

Informe de Cuenta Publica 2014 SSDF y SSPDF

Evolucién presupuestal al 31 de diciembre de 2014, SSDF y SSPDF.

Lineamientos para realizar las evaluaciones internas 2014 de los Programas Sociales a partir de los criterios
descritos por EVALUA- DF.

Padron de beneficiarios del Programa de Atencion Integral de Cancer de mama

Programa Nacional de Derechos Humanos: Establece una politica de Estado en materia de derechos humanos
que asegure el respeto, proteccidn, promocién y garantia de los mismos.

I11. EVALUACION DEL DISENO DEL PROGRAMA

111.1. Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal

Con respecto al apartado de Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal en los rubros de
Dependencia o Entidad Responsable del Programa; Objetivos y Alcances; Metas Fisicas; Programacion Presupuestal;
Requerimientos y Procedimiento de Acceso; Procedimientos de Instrumentacion;  Procedimiento de Quejas o
Inconformidad Ciudadana; Mecanismos de Exigibilidad; Mecanismos de Evaluacion e Indicadores; Formas de Participacién
Social y Articulacidn con Otros Programas Sociales el nivel de cumplimiento se considera Satisfactorio.

Problema o Necesidad Social Prioritaria que Atiende el Programa.
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El programa constituye un disefio conciso, lo cual brinda y garantiza el derecho a la salud. La necesidad de establecer un
padrén de beneficiarios permite reconocer a la poblacion beneficiaria y contar con informacion estadistica la cual es Util
para establecer metas y lograr objetivos.

La prevencion y diagnostico temprano es la meta fundamental para el Programa de Atencidn Integral de Cancer de Mama,
ya que existe un reto complejo por todos los factores de riesgo que se presentan en la poblacion y el impacto que tiene sobre
la salud publica, la economia y la politica en México.

La atencidn a la salud de la poblacion del Distrito Federal, se realiza mediante una diversidad de servicios que tienen
diferentes caracteristicas, se cuenta con servicios de salud de la seguridad social, de hospitales federales, de los servicios de
salud del Gobierno del Distrito Federal y de los servicios del sector privado, todos ellos conforman el Sistema de Salud del
Distrito Federal.

Los dafios a la salud de la poblacion sin seguridad social laboral, son atendidos por instituciones publicas que no alcanzan la
cobertura total de esta poblacidn, con el propésito de lograr la cobertura en julio de 1997 se inici6 el proceso de
descentralizacion de los servicios de salud para la poblacidn abierta del Distrito Federal, con lo cual se conformaron los
servicios médicos de la ciudad, prevaleciendo el déficit de unidades de atencién y su inadecuada distribucion geografica, la
mayoria de las instalaciones pertenecientes a la Secretaria de Salud del Distrito Federal y al Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, actualmente con 31 hospitales, 208 centros de salud y 15
clinicas de especialidades, que son insuficientes para la atencion de aproximadamente 32,682 mujeres de 40 afios y mas de
poblacion sin seguridad laboral.

Con fundamento en el articulo 4° Constitucional, el Programa de Salud del Gobierno del Distrito Federal 2002-2006
establece como su principal objetivo, hacer realidad el derecho a la proteccién a la salud y avanzar en la vigencia de la
gratuidad, la universalidad y la integralidad de la atencién a la salud mediante una politica que construya el camino para
asegurar este derecho a partir del fortalecimiento de los servicios publicos y su financiamiento publico y solidario.

México ha registrado en las Gltimas décadas cambios sustanciales en su estructura y dindmica poblacional que lo han
llevado a una transicién demografica y epidemiolodgica. La transicion demografica se ha reflejado en modificaciones
importantes en la estructura de la poblacién la cual muestra, hacia finales de 1998, un angostamiento en su base con un
mayor crecimiento de los grupos de adolescentes y mujeres de 45 y mas afios de edad. Las estimaciones de poblacion
femenina de 40 y méas afios en México para el afio 2005, fueron de 14'104,971 que representaban el 26.8% de la poblacion
femenina total. Segln las estimaciones del Consejo Nacional de Poblacién (CONAPO) para el afio 2010, este grupo sera de
16'778,929 con un porcentaje de 12.6% de los 40 a los 49 afios y de 13.6% de los 50 a los 69 afios. Para el afio 2020 las
mujeres en estos grupos alcanzaran 22'545,450 con el 14.0% y 18.4%, respectivamente.

Existen dos componentes en el programa de Cancer de mama: el diagnéstico temprano y el tamizaje. El diagnostico
temprano se basa en actividades de educacién a la poblacién y de capacitacién al personal de salud para identificar de
manera precoz los sintomas y signos de cancer que lleven al diagnéstico y tratamiento temprano. El tamizaje es la
identificacion de una enfermedad en fase preclinica a través de la realizacion de estudios de mastografia a mujeres en riesgo
y aparentemente sanas.
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111.2. Arbol del Problema

Arbol de Problemas
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111. 5 Analisis de Involucrados del Programa

En la Secretaria de Salud del Distrito Federal se desarrolla el programa en las 16 Jurisdicciones Sanitarias que cuentan con
220 unidades médicas del Primer Nivel, Hospitales Generales, Hospitales Materno Infantiles, laboratorio central de
citopatologia, 1 Centro de diagnostico Radiol6gico, 15 unidades moviles para la toma de mastografia y todas las unidades
de salud que realicen acciones de prevencién del cancer de mama.

El programa cuenta con personal multidisciplinario, que incluye: médicos, radidlogos, técnicos radidlogos, patélogos,
enfermeras y trabajadoras sociales. La mastografia es la piedra angular del tamizaje del cancer de mama, por lo que el papel
que desempefia el personal es fundamental.

111.6 Objetivos de corto, Mediano y Largo Plazo del Programa

*Sensibilizar a la poblacion femenina sobre los factores de riesgo, importancia sobre la autoexploracién y
exploracién clinica en las mamas para el cuidado de su salud.

*Realizar exploracion clinica a mujeres mayores de 20 afios, asi como promover la cultura en la autoexploracién.

*Incrementar la Deteccion Oportuna de Cancer de mama a través del tamizaje.

*Reducir la mortalidad por cancer de mama e incrementar la supervivencia de las pacientes ya diagnosticadas.

*Realizar 161,975 mastografias; asi como 12,490 platicas informativas y de sensibilizacion sobre temas de
prevencion y deteccidn oportuna de cancer de mama y autoexploracién. Asi como realizar 5 Mega jornadas.

*Llevar a cabo la aplicacion del programa de manera permanente para evitar la perdida de los resultados obtenidos.

*Colaborar con las distintas instituciones de salud para prevenir, dar seguimiento y atender las necesidades
poblacionales.

IV. EVALUACION DE LA COBERTURA Y OPERACION
1V.1 Cobertura del Programa Social
La Poblacion Potencial, Poblacion Objetivo y Poblacién Beneficiaria Efectiva.

Mujeres que residan en el Distrito Federal sin seguridad laboral que se encuentren en el rango de 40 a 69 afios de edad y/o
menor de 40 afios con antecedentes familiares de primer grado (madre-hija y/o hermana) con cancer de mama. La Poblacion
Potencial es considerada como el total de las mujeres que radican en el Distrito Federal 1,573,644; como Poblacion
Obijetivo se considera a todas las mujeres residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social en salud 534,430,
finalmente como los beneficiarios efectivos fueron las mujeres atendidas en el afio 2013, 155,556 mujeres a las cuales se les
informd y capacitd, 149,171 se les realiz6 estudios y 620 mujeres se les realizd biopsia.

1VV.2 Congruencia de la Operacién del Programa con su Disefio

De acuerdo con las Reglas de Operacién del Programa de Atencién Integral de Cancer de mama, se cumple con el objetivo
del mismo, el cual es coadyuvar en la deteccidn oportuna de cancer de mama en mujeres que residan en Distrito Federal, en
los rangos de edad de 40 y 69 afios, asi como menores de 40 afios con antecedentes de cancer de mama, dando prioridad a
aquélla poblacion que no cuenta con seguridad social. Asi mismo se realiza promocion en salud fomentando una cultura del
autocuidado y prevencion de cancer de mama, a través de la autoexploracién, exploracion clinica de mama y estudios de
tamizaje por mastografia.

1.3 Seguimiento del Padrén de Beneficiarios o Derechohabientes

Se realiza un concentrado trimestral de beneficiarias del Programa, de acuerdo al nimero de estudios de mastografias
realizadas por cada delegacién politica, el cual se entrega a la Direccion de Coordinacion y Desarrollo Social.

1.4 Avances en las Recomendaciones de la Evaluacién del Programa 2014.

Consistencia Interna del Programa
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El avance tecnol6gico y la modernizacion hicieron posible el desarrollo industrial y mayor urbanizacién, lo que ha llevado a
una transicién demogréafica y epidemiolégica poblacionales del pais, ante la necesidad de atender estos cambios se precisa
priorizar las acciones de promocién y prevencion, en lugar de continuar con los procedimientos curativos. El objetivo
principal, es disminuir la mortalidad del cancer mamario en las mujeres que residen en el Distrito Federal, para lograr dicho
objetivo, se establecen estrategias operativas entre las que destaca la deteccion oportuna mediante la cual debe realizarse, a
través de tres acciones:

Autoexploracion de mamas, exploracion clinica y estudio de tamizaje de mastografia. Se estima que la incidencia y la
mortalidad seguiran aumentando de manera importante debido al envejecimiento poblacional, a los cambios en los patrones
reproductivos, a una mayor prevalencia de los factores de riesgo y a los problemas para el acceso oportuno a la deteccidn, el
diagndstico temprano y el tratamiento adecuado; es por ello que la priorizacion del tamizaje y el diagnéstico oportuno son
fundamentales para el tratamiento adecuado y el prondstico.

La educacion sobre el cancer de mama dirigida a sensibilizar a las mujeres sobre la importancia de conocer las
caracteristicas normales de sus mamas y demandar atencion médica si descubre alguna anormalidad, asi como la
exploracién clinica en conjunto con el servicio de tamizaje por mastografia, acompafiada de programas de educacién a la
poblacién, pueden reducir las tasas de mortalidad por esta neoplasia maligna.

Alineacién del Programa con la Politica Social del Distrito Federal

Las acciones de la Secretaria de Salud del Distrito Federal, pretenden garantizar en primer lugar el derecho a la salud, que se
encuentra consagrado como derecho fundamental en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos en el
articulo 4°, donde, “toda persona tiene derecho a la salud. La ley definira las bases y modalidades para el acceso a los
servicios de salud y establecera la concurrencia de la federacion y las entidades federativas en materia de salubridad
general, conforme a lo que dispone la fracciéon XVI del articulo de esta constitucion”.

El presente programa contribuye a garantizar los derechos sociales y humanos con la participacién ciudadana. Entre los
compromisos adquiridos se encuentran los objetivos sectoriales que abarcan las siguientes actividades planteadas:

1.- Incrementar acciones de proteccion, promocion de la salud y prevencion de enfermedades, a través de acciones
orientadas a reducir la morbilidad y mortalidad por cancer de mama; Promover actitudes y conductas saludables y
corresponder en el &mbito personal, familiar y comunitario.

2.- Asegurar el acceso efectivo a servicios de salud de calidad; Mejorar el proceso para la deteccién oportuna de cancer de
mama.

Todo ello para fortalecer los 12 principios de la Politica Social establecidos en la Ley de Desarrollo Social.

Referente al Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013 -2018, se alinea el programa en el eje uno Equidad e
inclusion social para el desarrollo humano, Area de Oportunidad dos y Meta tres:

Reducir la incidencia del cancer de mama y cérvico-uterino, mejorar los servicios médicos para la atencién del cancer de
mama Yy cérvico-uterino y promover su deteccién oportuna, promover la gestion adecuada para el fortalecimiento de la
infraestructura fisica, equipo y personal para la provision de la deteccion y atencion del cancer de mama; fortalecer el
desarrollo de campafas educativas para disminuir los factores de riesgo del cancer de mama y céncer cérvico-uterino,
incluyendo las necesidades especificas de la poblacion léshica y las mujeres con VIH; disefiar y aplicar un modelo de
deteccion de cancer de mama dirigido a las mujeres en situacién de vulnerabilidad, basado en las mejores practicas
conocidas y que permita el incremento de la cobertura; orientar a todas las mujeres de 25 a 69 afios de edad sobre las formas
de auto deteccion oportuna de lesiones mamarias.

V. EVALUACION DE RESULTADOS Y SATISFACCION

Principales Recursos del Programa
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La estructura operativa del programa en el Distrito Federal se conforma con los siguientes mastografos para la operacion del
programa en el 2014, 21 al servicio de las 16 Jurisdicciones Sanitarias, 8 al servicio de los 32 hospitales del Distrito Federal
y 15 Unidades Maviles utilizadas en zonas de alta marginalidad. La meta programada para la operacion del programa en
este afio es 161,975 estudios de mastografias con un recurso programado de $49°754,009.00 pesos.

La mastografia es la piedra angular para el tamizaje del cancer de mama, por lo que el programa cuenta con un equipo
multidisciplinario, conformado por:

* El Médico, realiza tres acciones fundamentales, las cuales son: ensefianza de autoexploracion, exploracion
clinica de mama y referencia de estudio de tamizaje de mastografia.

* El Técnico radidlogo, deberd obtener mastografias de alta calidad, con un posicionamiento adecuado que
permita: visualizar el tejido fino para el diagndstico de lesiones tempranas, reducir la necesidad de repetir
mastografias por fallas técnicas y maximizar la tasa de deteccion de céncer.

* Los radidlogos, tienen la responsabilidad sobre la calidad de la mastografia y de la interpretacion de la
misma.

* Patélogo, debe proporcionar un diagndstico preciso a través de la biopsia, para brindar informacion
pronostica significativa y asegurar el manejo adecuado.

* La enfermera, proporciona consejeria y apoya emocionalmente a la paciente.

Cobertura del Programa

De acuerdo a la poblacion objetivo, el programa ha beneficiado a mujeres de 40 a 64 afios de edad, sin excluir a mujeres de
mas de 64 afios. Este arduo trabajo se ha logrado a través de acciones de difusion y promocidon por parte del equipo médico
multidisciplinario de los 220 Centros de Salud que componen las 16 Jurisdicciones Sanitarias, asi como los 8 mastografos
con los que cuenta la red hospitalaria y con las 15 unidades moviles que recorren diferentes zonas del Distrito Federal.

El examen clinico de la mama es un procedimiento cuya sensibilidad y especificidad depende casi de modo exclusivo del
entrenamiento y experiencia del médico o el personal de salud, el cual se realiza en los diferentes Centros de Salud. Sin
embargo el estudio de tamizaje por mastografia se realizan en los 8 Hospitales de la red que cuentan con equipo de
mastografia o en las 15 Unidades Moviles, asi como en los 21 Centros de Salud que cuenta con mastografos.

V.1 Principales Resultados del Programa

1.-Efectividad Porcentaje de mujeres de 40 a 69 afios y menores con factores de riesgo, residentes en el D.F.,
informadas y capacitadas para la autoexploracion y deteccién temprana del cAncer de mama.

Fundamento técnico cientifico: Los estudios sobre la autoexploracién y la exploracion clinica de mama y su impacto en la
mortalidad no han mostrado evidencias consistentes de su beneficio, sin embargo las investigaciones recientes apuntan
hacia la efectividad de ambas intervenciones cuando se garantiza un programa organizado para el diagnéstico temprano. Por
otro lado, la Organizaciéon Mundial de la Salud recomienda la educacion sobre el cancer de mama dirigida a sensibilizar a
las mujeres sobre la importancia de conocer las caracteristicas normales de sus mamas y demandar atencién médica si
descubre alguna anormalidad, asi como la exploracién clinica ante la ausencia de servicios de tamizaje por mastografia,
acompafada de programas de educacidn a la poblacién y enfatiza que Gnicamente los programas de tamizaje organizados de
mastografia, pueden reducir las tasas de mortalidad por esta neoplasia maligna.

Por todo lo anterior, la Secretaria de Salud del D.F., avanza de manera homogénea en el desarrollo de la infraestructura y
del personal de salud para alcanzar los objetivos y metas del programa, asi como en la inequidad en la atencién de la salud
de las mujeres.

Utilidad: Permite medir la proporcion de mujeres de 40 a 69 afios y menores con factores de riesgo, residentes en el D. F.,
informadas y capacitadas para la autoexploracion y deteccion temprana del cancer de mama.

Construccion: Namero total de mujeres de 40-69 afios residentes del Distrito Federal informadas y capacitadas para la
autoexploracion y deteccion temprana de cancer entre el total de mujeres residentes en el Distrito Federal entre 40-69 afios,
expresado en porcentaje.
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Fuente de Informacion: Resultados obtenidos por el Sistema de Informacion de Cancer de Mama (SICAM) y registro de
pacientes por el personal de salud a cargo de la realizacion de cada accion.

Férmula:
TOTAL DE MUJERES DE 40-69 ANOS RESIDENTES EN EL DISTRITO FEDERAL INFORMADAS Y CAPACITADAS

X100
TOTAL DE MUJERES RESIDENTES EN EL DISTRITO FEDERAL ENTRE 40-69 ANOS

141,187 =
534,430

26.41%

26 de cada 100 mujeres residentes en el Distrito Federal que carecen seguridad laboral, reciben informacion y capacitacion
para la autoexploracion e importancia de la deteccion temprana de cancer de mama.

2.- Efectividad Porcentaje de mujeres de 40 afios y mas, tamizadas a través de mastografia

Fundamento técnico cientifico: De acuerdo con la NOM-041-SSA2-2011, el tamizaje de cancer de mama en las
instituciones del Sistema Nacional de Salud tiene como propdsito final impactar en el indicador nacional de mortalidad por
cancer de mama.

La mastografia es el mejor método para la deteccion temprana del Cancer de Mama, cuando se logran coberturas de por lo
menos el 70% de la poblacién. Sin embargo, el riesgo de enfermar y morir por cancer de mama, asi como la utilidad de la
mastografia, es mayor en mujeres despues de la menopausia, por lo que la politica del Sistema Nacional de Salud plasmada
en el Programa de Céancer de la Mujer 2013-2018, es definir metas diferenciadas con el objetivo de priorizar a las mujeres
con mayor riesgo y beneficio potencial, lo cual se respalda en la propia NOM-041-SSA2-2011.

Utilidad. Permite medir la cobertura de tamizaje de estudios de mastografia en mujeres de 40 afios y mas.

Construccion: Numero total de estudios realizados en mujeres de 40 afios y mas residentes en el Distrito Federal entre el
namero total de mujeres residentes en el Distrito Federal entre 40 afios y mas, expresado en porcentaje.

Fuente de Informacion: Datos proporcionados por SICAM vy listados nominales de usuarios de forma interna.
Formula:

TOTAL DE ESTUDIOS REALIZADOS EN MUJERES DE 40ANOS Y MAS RESIDENTES DEL D.F X 100
TOTAL DE MUJERES RESIDENTES EN EL DISTRITO FEDERAL DE 40 ANOS Y MAS

2.- 130, 117 =
598, 230

21.75%

La cobertura global de tamizaje para deteccién de cancer de mama a través de la mastografia, se encuentra dentro del
estandar del Sistema Nacional de Salud.

3.- Eficiencia. Porcentaje de mujeres con tamizaje de BIRAD'S 0y 3.

Fundamento cientifico: En el tamizaje con mastografia de acuerdo a la NOM 041-SSA-2011, se debe interpretar el
resultado de acuerdo a la clasificacion BIRAD’S y una de las categorias de esta clasificacion es el BIRAD'S 0, el cual
traduce un estudio técnicamente adecuado, pero insuficiente para un diagndstico, por lo que requiere evaluaciéon con
imagenes complementarias (habitualmente ultrasonido).

Utilidad: Permite obtener la (el nimero total) cantidad de mujeres con tamizaje que cuenten con resultado BIRAD'S Oy 3
para continuar con la atencion integral y brindar un diagnéstico oportuno de manera eficiente y eficaz.
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Construccion: Numero total de mujeres con resultado BIRAD'S 0 y 3 entre el nimero total de mujeres que se realizaron el
estudio de mastografia residentes del distrito federal.

Fuente de Informacion: Datos proporcionados por SICAM vy listados nominales de usuarios de forma interna.
Formula:
TOTAL DE ESTUDIOS REALIZADOS EN MUJERES DE 40-69 ANOS RESIDENTES DEL DF CON RESULTADO

BIRAD'S 0y3 X100
TOTAL DE ESTUDIOS DE MASTOGRAFIA REALIZADOS A MUJERES DE 40 ANOS Y MAS RESIDENTES DEL

D.F.

3.- 16, 610 =
130, 117

12.76%

El indice de imagenes adicionales corresponde al 12.76%, significa que es posible que haya una anomalia que no sea visible
0 no esté definida con claridad y se necesiten exdmenes adicionales, como el uso de una compresién puntual, vistas
agrandadas, vistas especiales en el mamograma o ultrasonido.

4.-Eficiencia. Porcentaje de biopsias realizadas, en relacion a las mastografias realizadas.

Fundamento cientifico: El proceso de deteccion temprana no concluye hasta que las mujeres con resultados anormales
cuentan con diagndstico de certeza. De acuerdo con la NOM-041-SSA2-2011, toda persona con sospecha de patologia
mamaria maligna por exploracion clinica o mastografia de tamizaje, debe recibir una evaluacion diagnostica que incluye
valoracién clinica, estudios de imagen y en su caso biopsia.

Un hallazgo sospechoso es un hallazgo mastografico, sonografico o de resonancia magnética sospechoso de malignidad
(BIRAD’S 4 o0 5) en una mujer asintomatica y en quien el examen fisico de las glandulas mamarias es normal. Por lo
anterior se requiere corroboracion histoldgica, o en algunos casos el uso de estudio histopatologico mediante aguja fina y
aspirado.

Utilidad: Permite medir la proporcion de mujeres de 40 afios y mas tamizadas a través de mastografia, las cuales requieren
estudio de biopsia complementario ante un hallazgo sospechoso de malignidad.

Construccion: Namero total de biopsias realizadas entre el nimero total de estudios de mastografia realizadas.

Fuente de Informacion: Datos proporcionados por SICAM y base de datos interna.

Férmula:
TOTAL DE BIOPSIAS REALIZADAS X100
TOTAL DE ESTUDIOS DE MASTOGRAFIAS REALIZADOS
4.- 433 = 0.33%
130, 117

Por cada 100 mastografias, menos del 1% requiere de realizacién de biopsia.
5.- Efectividad Porcentaje de biopsias positivas a cancer de mama.

Fundamento cientifico. El programa esta disefiado bajo la necesidad de disminuir la incidencia de muertes por cancer de
mama mediante el diagndstico oportuno y las acciones correspondientes, por lo que surge la necesidad de evaluar de manera
eficaz y eficiente la posibilidad de que se presente un caso confirmado de cancer de mama. La NOM 041-SSA-2011
establece que las mujeres con resultado del tamizaje con mastografia, que hayan sido categorizadas en la clasificacion
BIRAD'S 4 y 5, deben ser evaluadas con toma de biopsia para confirmar el diagnéstico, lo cual permite al programa
identificar los casos confirmados y referirlos a la institucion correspondiente para su control y tratamiento.
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Utilidad. Permite medir la proporcion de mujeres de 40 afios y mas tamizadas a través de mastografia las cuales requirieron
estudio complementario, con un resultado BIRAD'S 4 y 5 a las que se les realiz6 el estudio de biopsia y presentaron un
resultado positivo a cancer de mama.

Al confirmar los casos de cancer de mama nos permite incidir de manera directa en la disminucidn de la morbilidad y
mortalidad de la poblacién objetivo, lo cual beneficia a la poblacion objetivo.

Construccién: Numero total de biopsias positivas entre el nimero total de biopsias realizadas expresadas en porcentaje
Fuente de Informacion: Datos proporcionados por la base de datos de los laboratorios.
Formula:

TOTAL DE BIOPSIAS POSITIVAS X100
TOTAL DE BIOPSIAS REALIZADAS

5.- 116 = 23.02%
504

De las 504 biopsias realizadas, se obtuvieron 116 con resultado positivo a cadncer de mama, lo que corresponde al 23% de
positividad.

6.- Eficacia porcentaje mastografias realizadas, en relacién a las programadas.

Fundamento cientifico: En relacion con el cancer de mama existe suficiente evidencia cientifica que confirma que en los
paises desarrollados, un programa de tamizaje organizado y realizado de manera 6ptima tiene el potencial de reducir entre el
20y 40% la tasa de mortalidad y la carga de la enfermedad en la poblacion en riesgo. Para lograr el impacto mencionado en
el mediano plazo son esenciales servicios de alta calidad en todos los procesos desde la deteccion hasta el tratamiento y
rehabilitacion.

La mejora continua de los distintos procesos involucrados desde la prevencion hasta el tratamiento y seguimiento, significa
enfocar las acciones hacia la poblacion con mayor riesgo, balanceando las ventajas y desventajas de la deteccion y
reduciendo la posibilidad de sobre diagndstico y sobre tratamiento, por lo que se requiere la provisién de servicios de salud
de alta calidad, de la organizacién y priorizacion del tamizaje y de la oportunidad del diagnostico y el tratamiento.
(NORMA Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencidn, diagnostico, tratamiento, control y vigilancia
epidemioldgica del cancer de mama.)

Utilidad. Permite medir la proporcion de mujeres que se realizaron la mastografia de tamizaje y cumplir con las metas
establecidas con el programa, por otro lado, gestionar de manera adecuada el presupuesto ejercido conforme a lo estipulado
por el programa, contribuyendo con el Desarrollo Social y Econémico.

Construccion: Numero ttotal de mastografias realizadas entre el nimero total de mastografias programadas expresado en
porcentaje.

Fuente de Informacion: Datos proporcionados por la base de datos de los laboratorios.
Formula:

TOTAL DE MASTOGRAFIAS REALIZADAS X100
TOTAL DE MASTOGRAFIAS PROGRAMADAS

6- _ 130,117 =  g0.33%
161, 975

7.-Eficiencia. Porcentaje de mastografias de tamizaje con BIRAD'S 4 y 5.
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Fundamento cientifico: De acuerdo con la NOM-041-SSA2-2011, el resultado del estudio de mastografia de tamizaje debe
reportarse de acuerdo con la Ultima clasificacion de BIRAD’S que estara disponible en la pagina del Centro Nacional de
Equidad de Género y Salud Reproductiva.

Utilidad: Permite medir la proporcion de mujeres de 40 a 69 afios con resultado de BIRAD'S 4 0 5 a la mastografia, que
deben ser evaluadas con toma de biopsia.

Construccién: Numero total de estudios realizados con resultado BIRAD’S 4 y 5 entre el nimero total de estudios de
mastografia realizados.

Fuente de Informacion: Datos proporcionados por SICAM vy listados nominales de usuarios de forma interna.
Formula:

TOTAL DE ESTUDIOS REALIZADOS CON RESULTADO BIRAD'S4Y 5 X100
TOTAL DE ESTUDIOS DE MASTOGRAFIA REALIZADOS

7.- 1046 = 0.80%
130, 117

Del total de estudios realizados, el 0.80% resulta con alta sospecha de cancer de mama, por lo que se requiere realizar
biopsia para dar un diagnostico definitivo.

V.2 Mecanismos de Participacion Ciudadana

Se efectdian coordinaciones con las areas de Promocion de la Salud, Jurisdicciones Sanitarias, Comunicacién Social,
Instituciones de Salud y organizaciones civiles para el desarrollo de jornadas médicas con difusién masiva, organizacion de
ferias de salud y eventos de promocion y educacion al publico en general, con la alineacidén de mensajes para sensibilizar,
informar y motivar la asistencia de las mujeres a los servicios de salud, con la finalidad de crear una cultura del
autocuidado.

V. 3 Cualidades y Problemas que enfrenta el Programa.

Cualidades

* Buena percepcion por parte de la poblacion de la calidad de los servicios recibidos.

* Buena ubicacion de los servicios.

* Equipo motivado hacia la mejora.

* Actitud favorable del equipo y de la direccién, hacia la implantacion generalizada de programas de evaluacion y
sistemas de calidad.

* Apoyo entre las diversas instituciones de salud y servicios subrogados.

* Ambiente laboral agradable.

* Servicio de alta calidad.

* Referencia oportuna a pacientes que lo requieren.

* Se cuenta con la normatividad para guiar y establecer los parametros del programa.

* Claridad en los procesos, mejora en la calidad de la atencién.

* Innovacion ante la problematica a la que se enfrenta.

* Realizacion de campafias

* Con la organizacion y la participacion de la poblacion se mejora la calidad del servicio por consiguiente se
incrementa la demanda.

* Crecimiento en la deteccion oportuna de cancer de mama.

* Tendencias favorables ante la poblacion (buena aceptacion por la poblacion)

* Contribuir en la promocién de la garantia de derechos (derechos humanos) mediante el fomento de la cultura.

* Capacitacion y Actualizacion para todo el personal de salud involucrado en el Programa de Prevencién y Control
del Céncer de Mama.
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Problemas

* Falta de uniformidad en la base de datos entre los sistemas de salud.

* Sub registro de estudios de mastografia por fallas en el Sistema de Informacion de Cancer de Mama (SICAM)

* Se requiere mayor cobertura en la promocion de la salud referente al tamizaje de cancer de mama para la
realizacion de la mastografia, para incidir en la ruptura de paradigmas y aspectos socio culturales que impiden
que los usuarios acudan al servicio.

VI CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
V1.1. Conclusiones de la Evaluacion Interna

El disefio del Programa de Atencion Integral de Cancer de Mama es adecuado, ya que da cumplimiento a los principios de
politica social a través de garantizar un derecho a la salud y equidad; la poblacion objetivo esta debidamente definida, asi
como la problematica a atender.

En cuanto a la operacion del programa se logrd el objetivo durante el 2014 de mejorar el acceso de la poblacién a este
servicio, se apoy6 con campafias de salud organizadas por la Secretaria de Salud, Servicios de Salud Publica y
organizaciones sociales. Con estas acciones se cumplié con los objetivos institucionales en toda la red de primero y segundo
nivel de la Secretaria de Salud, en las 16 delegaciones de la Ciudad de México.

Sin embargo, la poca contratacion de radidlogos, enfermeras y técnicos radidlogos, no garantiza la oferta permanente del
servicio en diferentes turnos. Asi mismo la falta de mantenimiento preventivo y correctivo de mastografos y reveladoras
origina problemas de calidad en la interpretacion e interrupciones en los servicios. Por otra parte la poca difusion y
promocion del Programa ha impactado en una disminucion en la cobertura.

Por lo antes dicho, se continuara trabajando para minimizar las debilidades y las amenazas presentadas a fin de lograr los
objetivos, con estrategias planteadas se deberan reducir las debilidades y amenazas a efecto de optimizar las fortalezas y las
oportunidades, tomando en cuenta que las ventajas deberan aprovecharse, evaludndose de manera constante los resultados
para valorar el impacto de las mismas dentro del programa.

V1.2 Estrategias de Mejora
Se implementard un programa de supervision integral con la finalidad de cumplir con los lineamientos y programas de
calidad total.

V1.3. Cronograma de Instrumentacion.

ACTIVIDAD CUMPLIMIENTO
Corto 2014 Mediano 2015

Se implementara un programa de supervision integral con la finalidad de
cumplir con los lineamientos y programas de calidad total.

Referencias Documentales.

Ley General de Salud del Distrito Federal. Regula las bases y modalidades para garantizar el acceso de los servicios
de salud por parte de la poblacién del Distrito Federal.

Ley General de Desarrollo Social del Distrito Federal. Regula los mecanismos de control y operaciéon de los
programas sociales en el Distrito Federal.

Ley para la Atencion Integral del Cancer de Mama del Distrito Federal. Establece los lineamientos para la
promociéon de la salud, prevencion, diagndstico, atencion, tratamiento, rehabilitacién, control y vigilancia
epidemioldgica del Cancer de mama en el Distrito Federal.
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NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagnoéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemioldgica del
cancer de mama. Establece los lineamientos para la promocién de la salud, prevencion, diagnostico, tratamiento,
control y vigilancia epidemiolégica del Cancer de mama.

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de
programas sociales en el Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacién de dichos programas.

Programa General de Desarrollo del DF 2013-2018. Detalla las politicas y estrategias relevantes y previstas para su
cumplimiento en la presente administracion.

Programa Operativo Anual 2014. SSDF y OPD. SSPDF Establece las metas a realizar en el afio 2014 y los recursos
asignados para realizar esas metas.

Reglas de Operacién del Programa de Atencion Integral de Cancer de mama. Establece los criterios y
lineamientos para la aplicacién del programa de Cancer de mama con base en el Reglamento de Desarrollo Social del
Distrito Federal.

Informe de Avance trimestral de Enero- Diciembre 2014. SSDF y SSPDF.

Informe de Cuenta Publica 2014 SSDF y SSPDF.

Evolucién presupuestal al 31 de diciembre de 2014, SSDF y SSPDF.

Lineamientos para realizar las evaluaciones internas 2014 de los Programas Sociales a partir de los criterios
descritos por EVALUA- DF.

Padron de beneficiarios del Programa de Atencién Integral de Cancer de mama 2014.

Programa Nacional de Derechos Humanos: Establece una politica de Estado en materia de derechos humanos que
asegure el respeto, proteccion, promocion y garantia de los mismos.

Ley de Participacion Ciudadana del Distrito Federal.
TRANSITORIO
UNICO. Publiquese el presente Aviso en la Gaceta Oficial del Distrito Federal.

Meéxico, Distrito Federal, a 19 de Junio de 2015
(Firma)

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA
SECRETARIO DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL
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SECRETARIA DE SALUD

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA, Secretario de Salud del Distrito Federal, con fundamento en los articulos 29
de la Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal, 7 fraccion VII inciso c), 42 de la Ley de Desarrollo
Social para el Distrito Federal; 67 del Reglamento Interior de la Administracion Publica del Distrito Federal, 64 y 65 del
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, el Aviso por medio del cual se dan a conocer los
Lineamientos para la Evaluacidn Interna 2014 de los Programas Sociales y las Reglas de Operacion del Programa,
Publicadas en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1788 el 30 de enero de 2014; he tenido a bien expedir el siguiente:

AVISO POR EL QUE SE DA A CONOCER LA EVALUACION INTERNA DEL PROGRAMA DE
ACCESO A LOS SERVICIOS MEDICOS Y MEDICAMENTOS GRATUITOS PARA LAS PERSONAS
RESIDENTES EN EL DISTRITO FEDERAL QUE CARECEN DE SEGURIDAD SOCIAL LABORAL,
CORRESPONDIENTE AL PERIODO 2014, A CARGO DE ESTA SECRETARIA DE SALUD DEL
DISTRITO FEDERAL.

INDICE

l. Introduccion
Il.  Metodologia de la Evaluacién
1.1 Descripcion del Objeto de Evaluacion
112 Area Encargada de la Evaluacion
1.3 Metodologia de la Evaluacién
11.4. Fuentes de Informacién
I1l.  Evaluacion del Disefio del Programa
1.1 Normativa y Alineacidn con la Politica Social del Distrito Federal
1.2 Arbol de Problema
1.3 Arbol de Objetivo y de Acciones
1.4 Resumen Narrativo
1.5 Matriz de Indicadores del Programa Social
1.6 Resumen Narrativo
IV. Evaluacién de Cobertura y Operacion
IV.1  Cobertura del Programa Social
IV.2  Objetivo de Corto, Mediano y Largo Plazo del Programa
V.  Evaluacion de Resultados y Satisfaccion
V.1 Principales Resultados del Programa
V.2 Percepcion de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes
V.3 Cualidades y Problemas que Enfrenta el Programa
VI. Conclusiones y Recomendaciones
VI.1 Conclusiones de la Evaluacidn Interna
VI.2 Estrategias de Mejora
VI.3 Cronograma de Seguimiento

. INTRODUCCION

El Programa de Acceso a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos se establece en el Gobierno del Distrito Federal
para responder a la obligacion de asegurar el derecho a la salud a la poblacion residente del D.F. Tiene su origen en el afio
2001, cuando se decreta la “Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos
gratuitos, a las personas residentes en el Distrito Federal, que carecen de seguridad social laboral”, publicada en la Gaceta
Oficial del Distrito Federal.

Esta Ley da respuesta a problemas importantes como: obstaculos al acceso oportuno al tratamiento requerido y desigualdad
en el acceso a servicios suficientes y de calidad, por razones econdmicas, culturales y de posicién laboral y ausencia de
mecanismos de financiamiento estable, suficiente, equitativo y solidario. Los servicios gratuitos para la poblacion no
asegurada se restringian a un Paquete Basico de 14 intervenciones y 19 medicamentos, al igual que en el resto de las
entidades federativas y a la atencidn inicial de las urgencias. Para el resto de los servicios los usuarios tenian que pagar una
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cuota de recuperacion y los medicamentos. Aunque la poblacion no asegurada no estuviera excluida del acceso a los
servicios en términos absolutos, tendia a posponer la atencién y el tratamiento adecuados por el costo implicado,
incrementando con ello su riesgo de vida y complicaciones que pueden provocar incapacidad.

Esto significaba que la poblacion no asegurada, estimada en un 40 por ciento de los residentes del Distrito Federal, no
gozaba de todas sus garantias individuales, el derecho social y constitucional a la proteccion de la salud, por lo tanto no era
universal en la capital como tampoco en otras partes del pais.

En el afio 2007 es declarado como “Programa Social” cumpliendo con la normatividad vigente. La aplicacion de la politica
social de la entidad, requiere de la evaluacion de los Programas Sociales, necesitandose disponer de informacion confiable y
oportuna que permita hacer el analisis de los procesos y verificar su logro mediante sistemas de monitoreo y la aplicacion de
indicadores. El interés proviene de dos areas: la primera de caracter interno, ocupado en que las acciones alcancen los
objetivos y metas propuestos, la segunda de caracter externo que se relaciona con el requerimiento de la transparencia y
rendicion de cuentas, por parte del Sistema de Evaluacién del Desarrollo Social en el Distrito Federal, de conformidad con
el Programa de Desarrollo Social del Distrito Federal 2013-2018, el cual sefiala como estrategia de planeacion y
planificacién de recursos por las instituciones, comunicar las actividades desarrolladas y justificar el recurso humano,
material y financiero.

Para cumplir con lo anterior, el 9 de marzo de 2011 fueron publicadas sus reglas de operacién en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, por lo cual la Secretaria de Salud del Gobierno del Distrito Federal (GDF), realiza la evaluacion 2011 del
Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos, con la finalidad de dar continuidad a la Evaluacion Interna
iniciada en 2010, e incorpora en ésta una evaluacion del grado de satisfaccion de la ciudadania con respecto a dicho
Programa, mediante la aplicacion de una cédula de satisfaccion de usuarios de los servicios.

De esta manera, se han realizado las Evaluaciones del éste Programa Social, las cuales fueron Publicadas: el 28 de
diciembre de 2011, en Gaceta Oficial No. 1255 (Evaluacién 2010); el 23 de julio de 2012 mediante Gaceta Oficial No. 1400
(Evaluacion 2011); 19 de Julio de 2013 en Gaceta Oficial No. 1651 (Evaluacion 2012) y 30 de Junio de 2014 en Gaceta
Oficial 1881 Tomo | (Evaluacion 2013).

Proposito de la evaluacion

El propdsito de la evaluacidn es conocer los alcances de este programa, identificar sus debilidades, corregir las desviaciones
detectadas y fortalecer las acciones que fueron exitosas, mediante las categorias de eficacia, eficiencia, efectividad y
calidad, en los diferentes servicios y niveles de intervencién, desde el enfoque preventivo hasta la rehabilitacion, favorecer
la toma de decisiones y retroalimentar la planeacion del programa, asi como verificar el grado de cumplimiento en el acceso
gratuito a los servicios médicos a la poblacién residente sin seguridad social laboral.

La evaluacién ademas, tiene como proposito conocer la proporcion de poblacién beneficiada, la poblacion que se afilia al
programa periédicamente, la cantidad de servicios que es posible proporcionar a la poblacién, la aplicacion de recursos para
atender la demanda de servicios, la optimizacién de los recursos, el tipo de servicios que se otorgan como parte del
programa, asi como conocer la confiabilidad de la recopilacion y proceso de la informacion.

Limitaciones de la evaluacién

Una limitante importante para realizar esta evaluacion, es la carencia de recurso humano y materiales para realizar sus
actividades, no se cuenta con personal especifico para el disefio y aplicacién de encuestas, por lo que los participantes
contindan con las actividades inherentes a las funciones de su area y se agrega una funcién mas, que implica desplazamiento
y apoyo técnico, para cumplir con la evaluacion.

El trdmite de facturacién y pago de los productos y servicios utilizados para el otorgamiento de la atencion médica, limita el
proceso de evaluacion en la utilizacion de los recursos, ya que quedan pendientes de pago medicamentos, material de
curacion, mantenimiento, adquisicion de equipo, que no se registran en el periodo adecuado y que la evolucidn presupuestal
utilizada para la evaluacién no incluye.

Por lo anterior, la evaluacion se realizd con los elementos e instrumentos suficientes para llevarla a cabo.
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Il. METODOLOGIA DE LA EVALUACION

11.1 Descripcion del Objeto de Evaluacién.

Contribuir a mejorar la atencién y prevencion de la salud de la poblacion abierta del Distrito Federal sin seguridad social
laboral y mejorar los niveles de salud, con un enfoque universal, equitativo y avanzar en la garantia del derecho a la salud,
mediante la medicion de los resultados obtenidos, con la aplicacién de indicadores que faciliten la toma de decisiones para
revertir las variaciones encontradas entre los objetivos y los logros obtenidos.

El Objetivo General del Programa es:

Garantizar el acceso a los servicios de salud integrales que prestan en las unidades médicas y los centros de salud del
Gobierno del Distrito Federal, incluyendo el acceso a los tratamientos prescritos en las mismas, sin costo anticipado o al
momento de requerirlos, para los residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral, de conformidad
con los recursos presupuestales asignados a la Secretaria de Salud del Distrito Federal, asi como a los Servicios de Salud
Publica como Organismo Publico Descentralizado.

Los Objetivos Especificos son:

* Inscribir a las familias y personas no-aseguradas residentes en el Distrito Federal y proporcionar su cédula de
afiliacion familiar que las acredite como derechohabientes de los servicios integrales que prestan los centros de
salud y las unidades hospitalarias del Gobierno del Distrito Federal.

* Afiliar con enfoque de Derechos Humanos y de Género a la poblacion con discapacidad, poblacion callejera,
poblacion indigena, poblacion Lésbico, Gay, Bisexual, Transgénero, Transexual, Travesti e Intersexual
(LGBTTI), personas adultas mayores, migrantes, refugiadas y solicitantes de asilo y victimas de trata de
personas.

* Proporcionar sin costo los servicios auxiliares de diagnéstico cuando los médicos tratantes de los centros de
salud y unidades hospitalarias del Gobierno del Distrito Federal lo prescriban, como parte del tratamiento
médico y de acuerdo con los recursos institucionales autorizados.

* Otorgar los servicios médicos que prestan en los centros de salud y las unidades hospitalarias del Gobierno del
Distrito Federal, desde el nivel preventivo, de diagndstico, curativo y de rehabilitacion y que deberan estar
prescritos como parte del tratamiento médico y de acuerdo con los insumos y recursos institucionales
autorizados.

* Otorgar los medicamentos a los titulares y sus dependientes de acuerdo a las guias terapéuticas, el Cuadro
Basico y el Catalogo Institucional de Medicamentos, autorizados para hospitales y centros de salud por el
Gobierno del Distrito Federal.

* Actualizar de manera permanente el padrén de beneficiarios del Programa.

Componentes del Programa y Prestacion de Servicios.

En las Reglas de Operacion 2014 del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las Personas
Residentes del Distrito Federal (GODF No. 1788. De fecha 30 de Enero de 2014), se programo realizar las acciones
siguientes:

* Efectuar con oportunidad 82,500 afiliaciones a las personas residentes del Distrito Federal, sin seguridad social
laboral durante el 2014.

* Otorgar en las unidades médicas y centros de salud 5,344,870 consultas generales y de especialidad.

* Otorgar atencion médica a través de 168,675 egresos hospitalarios.

* Desarrollar 10,722 pléticas en las unidades médicas y centros de salud, a fin de difundir y promover la Ley de
Acceso a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a la poblacion usuaria de los servicios.

* Proporcionar el medicamento de acuerdo al Cuadro Bésico y Catalogo Institucional de Medicamentos publicado
en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, asi como sus actualizaciones.

* Realizar a la poblacion beneficiaria del Programa de Gratuidad, un total de 796,610 estudios de rayos X, asi
como 10,272,230 estudios de laboratorio y gabinete, con la finalidad de complementar su diagndstico
terapéutico.



29 de Junio de 2015 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL 49

La infraestructura encargada de la operacion de los servicios son los hospitales generales, hospitales pediatricos,
hospitales materno infantiles, unidades moéviles y centros de atencion toxicoldgica de la Secretaria dependientes de la
Direccion General de Servicios Médicos y Urgencias.

Cabe sefialar que la atencién médica de urgencias se otorga las 24 horas del dia, durante los 365 dias del afio.

11.2 Area Encargada de la Evaluacion

La Secretaria de Salud del Distrito Federal cuenta con una Direccidn de Politicas de Salud, Planeacién y Evaluacion de la
cual se desprende la Subdireccion de Evaluaciéon y Proyectos Estratégicos y la Jefatura de Unidad Departamental de
Evaluacion, quien trabaj6 de manera coordinada las actividades de la evaluacion de los programas sociales del Gobierno del
Distrito Federal que competen a la Secretaria de Salud del D.F., con las &reas responsables de la operacion de los mismos;
cabe mencionar que la evaluacion se realiz6 de manera conjunta con personal de la Secretaria de esta Secretaria y los
Servicios de Salud Publica en el Distrito Federal.

El 98% de los participantes son del género femenino, la edad promedio oscila entre los 38 afios, el nivel académico se
encuentra entre licenciatura y maestria, el 2% de los participantes cuentan con experiencia en la evaluacion y monitoreo de
las actividades sustantivas que realiza esta Secretaria.

Cabe sefialar que los participantes de esta evaluacion, no realizan tareas exclusivas en materia de evaluacion, debido a que
la dependencia no cuenta con personal suficiente para evaluar y monitorear los programas sociales, por lo que se apoya en
las &reas adjetivas y sustantivas de operacion de estos programas, de las unidades médicas y del nivel central.

11.3 Metodologia de la Evaluacion

Para la evaluacion de este programa, se aplicaron las técnicas de investigacion desagregadas en las vertientes cuantitativa y
cualitativa. La técnica cuantitativa permite examinar los datos de manera numérica, como herramienta principal utiliza
informacion cuantificable, principalmente para este efecto de la evaluacion los datos utilizados son estadisticos, se trabajé
con variables y la relacién entre éstas. Esta técnica es objetiva ya que se sustenta en datos reales.

La técnica cualitativa usa como herramienta la palabra, la cual tiene como objetivo la descripcion de las cualidades, busca
un concepto que pueda abarcar la realidad, para efectos de la evaluacion se complementan estas dos técnicas.

Cabe sefialar que en congruencia con el Presupuesto Basado en Resultados (PbR), metodologia empleada a nivel nacional y
adoptada por el Gobierno del Distrito Federal, para la construccion de indicadores, se utiliz6 La Metodologia de Marco
Légico (MML), la cual es un método orientado a la solucion de problemas especificos, técnica basada como instrumento de
evaluacion que puede utilizarse durante el desarrollo de la planificacion del programa, para llevar a cabo una auto-
evaluacion, e igualmente sirve de punto de referencia durante toda la vida del programa, fundamentalmente para hacerle un
monitoreo y evaluaciones de ejecucion y de finalizacién del programa.

Por ello, el método tiene tres grandes fases: en la primera, se identifica el problema a resolver, por medio de un diagnéstico
sistémico amplio, que permita establecer las causas del problema y por qué no ha logrado ser resuelto; en la segunda fase, se
construye un modelo sistémico que expresa las condiciones logicas de toda indole que deben cumplirse para que el
problema se resuelva; y en la tercera fase, se construye un instrumento gerencial que registra la estrategia de solucién, en la
forma de una matriz de objetivos secuenciales que deben alcanzarse. En esta tercera fase, se incorporan los indicadores
necesarios para mantener el seguimiento y control sobre la gestion de la solucién.

11.4. Fuentes de Informacién

La informacién para la realizacion de la evaluacion se obtiene de la normatividad existente y de diferentes areas de la
Secretaria de Salud, entre ellas la Direccion de Informacion en Salud, la Direccion de Recursos Financieros y la Direccion
de Politicas de Salud, Planeacion y Evaluacion; el informe que concentra el Avance de Actividades de todas las unidades
médicas, los Informes Trimestrales de Avance de la Secretaria de Salud del D.F. y de los Servicios de Salud Publica del
D.F., la Evolucién Presupuestal de cierre del ejercicio de la Secretaria de Salud del D.F. y de los Servicios de Salud Publica
del D.F., podemos sefialar las fuentes siguientes:

Fuente primaria:
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* Encuesta de Satisfaccion del Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos.
Fuentes secundarias:

« Ley de Salud del Distrito Federal. Regula las bases y modalidades para garantizar el acceso de los servicios de salud por
parte de la poblacion del Distrito Federal.

« Ley de Desarrollo Social. Regula los mecanismos de control y operacion de los programas sociales en el Distrito Federal.

« Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos gratuitos a las personas
residentes del Distrito Federal. Disposiciones que establecen los criterios de elaboracion del Reglamento para hacer
efectiva la atencion médica gratuita y los medicamentos en la Secretaria de Salud del Distrito Federal.

» Reglamento de la Ley de Desarrollo Social. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de programas sociales en el

Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacion de dichos programas.

Reglamento de la Ley que establece el derecho al acceso a los servicios médicos y medicamentos gratuitos a las

personas residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral. Disposiciones que definen el acceso,

registro y prestacion de servicios para ser efectiva la Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios

médicos y medicamentos a las personas residentes en el Distrito Federal, que carecen de seguridad social laboral.

Programa General de Desarrollo del DF 2013-2018. Detalla las politicas y estrategias relevantes y previstas para su

cumplimiento en la presente administracion.

* Programa de Salud del DF 2013-2018. Establece los objetivos y estrategias encaminadas a la proteccion de la salud en el
Distrito Federal.

» Programa Operativo Anual 2014. SSDF y SSPDF Establecen las metas a realizar en el afio 2014 y los recursos
asignados para realizar esas metas.

» Manual de Procedimientos de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a las personas

residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral en Hospitales y Unidades de Atencion

Primaria a la Salud 2011. Define los criterios y procedimientos y politicas de operacién para ser efectivo el Programa de

Gratuidad.

Reglas de Operacion del Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos 2014.GODF. Establece los

criterios y lineamientos para la aplicacién del programa de Gratuidad con base en el Reglamento de Desarrollo Social del

Distrito Federal.

« Informe de Cuenta Publica 2014 SSDF y OPD. SSPDF

» Lineamientos para realizar las evaluaciones internas 2014 de los Programas Sociales a partir de los criterios

descritos por EVALUA- DF.

Padron de beneficiarios del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las personas

residentes en el Distrito Federal que carecen de Seguridad Social Laboral.

Para la evaluacién del trato a los usuarios, durante el periodo comprendido entre enero y diciembre del 2014, se procedi6 a
efectuar un muestreo aleatorio entre la poblacién usuaria de los servicios de salud dependientes de la Secretaria de Salud del
Distrito Federal, inscritos en el Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos de la Secretaria de Salud del
Distrito Federal.

Aplicando un total de 22,160 cédulas, de la denominada Encuesta de Satisfaccion del Usuario del Programa de Servicios
Médicos y Medicamentos Gratuitos, en los servicios de: Consulta Externa, Hospitalizacién, Urgencias y Servicios de
Apoyo.

111. EVALUACION DEL DISENO DEL PROGRAMA

111.1. Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal

111.1.1 Apego a las Reglas de Operacion 2014:
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Nivel de e,
Apartado — Justificacion
cumplimiento
< Adecuada coordinacion de las areas responsables en los dos
Area Responsable del Programa 3 - .
niveles de atencidn.
_— Se ha logrado atender a la poblacion del Distrito Federal que
I1. Objetivos y Alcances 3 g ratapo q
ha requerido de atencién médica
. Con la coordinacién entre las areas operativas del Programa se
I11. Metas Fisicas 3 .
lograron las metas establecidas.
IV. Programacién presupuestal 3 Correcto desarrollo de las actividades.
V. Requisitos y Procedimientos de 3 Se afiliaron y atendieron a todas las personas que solicitaron
Acceso el servicio en las unidades médicas.
VI. Procedimientos de Instrumentacién 3 La operacién se realiza en apego a la normatividad vigente.
VII. Procedimiento de Queja o 3 En lugares visibles de las unidades médicas se cuenta con el
Inconformidad Ciudadana como el Buzdn del Secretario.
. A El programa opera con base en leyes internacionales,
VIII. Mecanismos de Exigibilidad 3 Prog P . | EYes .
nacionales y locales para eliminar la violencia de género.
IX. Mecanismos de Evaluacion e I -
. 2 Se da seguimiento permanente a los indicadores del Programa.
Indicadores
e . Se contindan realizando las encuestas de satisfaccion de las y
X. Formas de Participacién Social 3 .
los usuarios.
XI. Articulacion con Otros Programas N
Sociales 3 La atencién médica se complementa con el Seguro Popular

3: Satisfactorio, 2: Parcialmente Satisfactorio, 1. Insatisfactorio, 0:No se Opero.

111.1.2 Contribucion del Programa para garantizar los Principios de la Politica Social contenidos en el Articulo 4° de

la Ley de Desarrollo Social del Distrito

Federal:

Principios

Contribucidn

1.- Universalidad

Se atiende, sin distincién alguna, a todos los
habitantes de la Ciudad de México.

2.- lgualdad

Se coadyuva a disminuir las brechas de desigualdad,
entre las personas, familias y comunidades.

3.- Equidad de Género

Se fortalece el empoderamiento de la poblacion méas
vulnerable, especialmente de las mujeres.

4.- Equidad Social

Los servicios se ofrecen a las y los usuarios,
independientemente de sus roles de género,
preferencias sexuales o précticas religiosas.

5.- Justicia Distributiva

La atencion estd dirigida fundamentalmente a la
poblacion mas vulnerable de la Ciudad de México.

6.- Diversidad

Se fortalece la independencia, abatiendo las
diferencias en materia de sexo, cultura, capacidades,
lugar de origen, idioma, etc.

7.- Integralidad

Existe vinculacion y complementariedad con otros
programas sociales

8.- Territorialidad

El programa da cobertura a todos los habitantes del
Distrito Federal y zona conurbada.

9. Participacion

El nivel de contribucion de la poblacién beneficiaria
al disefio y operacion del Programa es moderado.

10.- Transparencia

La informacion se maneja de acuerdo a la
normatividad que rige la privacidad de los datos
personales.
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11. Efectividad

administrativo posible.

Los prestadores de los servicios de salud operan con
vocacion de servicio y respeto a los derechos de la
ciudadania del Distrito Federal con el menor costo

111.1.3Contribucion del Programa para garantizar los Derechos Sociales y los Derechos Humanos:

Normativa del Programa

Derechos Sociales y Humanos

Contribucién a su cumplimiento.

-Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos.

- Ley de los Derechos de las Nifias y
los Nifios en el Distrito Federal.

- Ley de los Derechos de las Personas
Adultas Mayores en el Distrito Federal

- Ley que Establece el Derecho a la
Pensién Alimentaria para los adultos
Mayores de Sesenta y Ocho Afios,
Residentes en el Distrito Federal

-Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Pulblica del Distrito
Federal

-Ley de Salud del Distrito Federal
-Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Prestacién de
Servicios de Atencion Médica.
-Reglamento de la Ley que Establece
el Derecho al acceso Gratuito a los
Servicios Médicos y Medicamentos a
las Personas residentes en el Distrito
Federal que Carecen de Seguridad
Social Laboral

Derecho a la Salud

-Disponibilidad de establecimientos,
personal, equipo y medicamentos.

-Disponibilidad de  servicios vy
programas de salud preventivos,
curativos, de  rehabilitacion y
paliativos.

-Accesibilidad fisica sin
discriminacion a los establecimientos,
bienes y servicios de salud.
-Accesibilidad econémica 0
asequibilidad de los servicios de salud.

El derecho a la Salud tiene por
objetivo respetar, proteger, garantizar y
promover, bajo el principio de
igualdad y no discriminacion, el
derecho al disfrute del més alto nivel
posible de salud fisica y mental de
todas las personas que habitan o
transitan por el Distrito Federal, el
programa contribuye a hacer de esto
una realidad pues se atiende a todas las
personas que solicitan su atencion
médica en las unidades de atencion de
la red de servicios de la Secretaria de
Salud, sin distincion alguna.
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111.2. Arbol del Problema

( ARBOLDE PROBLEMAS

Alta mortalidad de la poblacién sin seguridad social laboral del
Distrito Federal

Bajo potencial Disminucion en la
productivo esperanza de vida

ki

paciente y:menor general de la salud familiar y publico laboral y familiar

J

[ Baja autoestima en el J [ Deterioro social y ] [ Incremento en el gasto J [Desincorporacién

calidad de vida

[ Alta morbilidad de la poblacion sin seguridad social laboral del Distrito Federal ]
Alimentacién Desconocimiento Inasistencia a la Inequidad de acceso
inadecuada de sus derechos atencién médica a los servicios de
salud

Alta poblacion
flotante en el
D.F.

Bajo poder Bajo nivel Bajgs Person?c's Zm
adquisitivo educativo fexursos segunca
i social

(70 7 Tt Yo
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111.3. Arbol de Objetivos y de Acciones
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LE—

[ ARBOL DE OBJETIVOS
Baja mortalidad de la poblacién sin seguridad social laboral del Distrito
Federal
Alto potencial Aumento en la esperanza
productivo de vida

i |

)

Alta aAuloestima en el Fortalecimiento Ahorro en el gasto Fortalecimiento
paciente y mayor del tejido social familiar y publico laboral y familiar
calidad de vida

I |

wmZ—mn

[ Baja morbilidad de la poblacion sin seguridad social laboral del Distrito Federal

]

] I

Equidad de acceso a los

A

Alimentacio [ Conocimiento de Asistencia a la ( servicios de salud
n adecuada sus derechos atencion médica /' \

!

Personas con

Poblacién flotante

nO—omZ

Redt!cmon Alte aial Acciones r‘ne'dicas registro de en el D.F. con
del gasto de it de caraqer afiliacion al atencion médica
i preventivo PSMMG
( Accio'nes médic;s de J =
caracter curativo
111.4 Resumen Narrativo
Nivel Objetivo

Fin Contripuir ala redugcic?n de la tasa de mortalidad de la poblacion sin seguridad social de

los residentes del Distrito Federal
- Contribuir a la reduccién de la tasa de morbilidad de la poblacién sin seguridad social de

Proposito I - -
os residentes del Distrito Federal
-Atenciones médicas de carécter preventivo otorgadas

Componentes Atenciones médicas de caracter curativo otorgadas
-Afiliaciones realizadas
-Vacunacién
-Consulta de salud sexual y reproductiva
-Vigilancia de crecimiento del menor de 5 afios
- Servicios de salud de medicina integrativa
-Servicios de atencion de medicina a distancia
-Sistema de unidades médicas mdviles
-Atencion médica a pacientes quemados
-Atencién médica de urgencias
-Atencion médica de caracter general
-Atencion médica especializada
-Atencion médica hospitalaria
-Tratamiento de cataratas
-Tratamiento médico de dialisis y hemodiélisis
-Tratamiento médico de coronarias
-Afiliaciones al programa

Actividades -Promocién del programa

111.5 Matriz de Indicadores del Programa Social




MATRIZ DE INDICADORES DEL PROGRAMA DE ACCESO GRATUITO A LOS SERVICIOS MEDICOS Y MEDICAMENTOS A LAS PERSONAS RESIDENTES EN EL DISTRITO FEDERAL QUE CARECEN DE SEGURIDAD SOCIAL LABORAL, A CARGO DE LA SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL

RESUMEN NARRATIVO

OBJETIVO

INDICADORES

UNIDAD RESPONSABLE DE LA MEDICION

NOMBRE DEL INDICADOR

FORMULA

TIPO DE INDICADOR

UNIDAD DE MEDIDA

MEDIOS DE VERIFICACION

Contribuir en la reduccion de la tasa de mortalidad de la poblacién sin Seguridad Social de los|

Tasa de Variacion porcentual de la tasa de

((tasa de mortalidad de poblacién sin seguridad|
social en el Distrito Federal en el afiof

Secretarfa de Salud del D.F. (Direcci6n de

Direccion General de Servicios Médicos y

FIN residentes del Distrito Federal mcrwllfiadvde poblacion sin seguridad social aclual_/Tasa dE. muﬂalldad. d? poblacién  sin Eficacia Tasa Informaci6n en Salud, base de datos) Urgencias y D.IIECCIOH Ejecutiva de los Servicios
en el Distrito Federal seguridad social en el Distrito Federal afiol de Salud Pblica
anterior-1)*100)
((tasa de morbilidad de poblacién sin seguridad
PROPOSITO Contribuir en la reduccion de la tasa de morbilidad de la poblacion sin Seguridad Social de los| Tasa de Variacion purcent}]al de la tasa de_ social en el D'smFu Federal en .EI arjo N~ Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de D"ew?n Ger\gral ‘.’e SET‘"C"?S Médicos y .
L . - morbilidad de poblacion sin seguridad social [actual/Tasa de morbilidad de poblacién sin| Eficacia Tasa " Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios|
Obijetivo del Programa residentes del Distrito Federal ¢ ! Informacién en Salud, base de datos) y
en el Distrito Federal seguridad social en el Distrito Federal afio| de Salud Publica
anterior-1)*100)
(Total de recurso financiero ejercido en la|
: A " je de recursos fit ejercidos i6n de acciones médicas de carécter| Secretaria de Salud del D.F. (Direccién General de|  Direccion General de Servicios Médicos y
Acciones médicas de caracter Preservar el estado de salud de la N . . - . ] ; . . -
Componente 1 i la operacion de acciones médicas de cardcter [preventivo/Total ~ de  recurso  financiero| Eficiencia Porcentaje y Direccion de en |Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
preventivo otorgadas. poblacion beneficiaria del PSMMG N o -
preventivo otorgadas. p para la operacion de acciones| Salud, base de datos) de Salud Pblica
médicas de caracter preventivo)*100
COMPONENTES
Bienes y servicios que reciben los Contribuir al - de (Total de recurso financiero ejercido en lal
beneficiarios . . N je de recursos fil ejercidos en |operacion de acciones médicas de carécter| Secretarfa de Salud del D.F. (Direccion General de| ~ Direccién General de Servicios Médicos y
Acciones médicas de caracter la salud y mejora de la calidad de L N . . N N N L N . - I 9 N PR .
Componente 2 " . i B la operacion de acciones médicas de caracter |curativo/Total de recurso financiero Eficiencia Porcentaje y Direccion de en |Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios|
curativo otorgadas. vida de la poblacion beneficiaria o " -
curativo otorgadas. presupuestado para la operacién de acciones| Salud, base de datos) de Salud Publica
del PSMMG P 5 "
médicas de caracter curativo)*100
. Porcentaje de poblacion beneficiaria del o . " "
Incrementar el nimero de [t (ol de Ia poblacion afiliada al PSMIMG/Totl Secretaria de Salud del D.F. (Direcci6n de Direccion General de Servicios Médicos y
(Componente 3 | Afiliaciones Realizadas beneficiarios al PSMMG para hacer : P Eficacia Porcentaje Sistemas Institucionales y Comunicacion y Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios|

ejercer su derecho a la salud.

de la poblacion del Distrito Federal)*100

Direccion de Informacion en Salud, base de datos)

de Salud Publica




ACTIVIDADES O PROCESOS DE
GESTION Y PRODUCCION DE
COMPONENTES

COMPONENTE 1: Atenciones médicas de caracter preventivo otorgadas.

Proteger a la poblacion sin
seguridad social de las

(Poblacién vacunada/ Poblacién programada

Secretarfa de Salud del D.F. (Direccion de

Direccion General de Servicios Médicos y

Actividad 1.1 Vacunacion enfermedades prevenibles por Porcentaje de la poblacion vacunada. para vacunacién)* 100 Eficacia Porcentaje Informaci6n en Salud, base de datos) :;%Z:ﬁf;ﬁ;::wm Ejecutiva de los Servicios
vacunacion
Fortalecer las atenciones ensalud o oo iones on g soxualy  [(T00 de atenciones e salud sexual Secretartade Salud del D.F. (Direccién de Direccion General de Servicios Médicos y
sexual y reproductiva entre la N o reproductiva recibidas/total de atenciones en Eficacia Porcentaje " Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
S . " reproductiva recibidas. . " Informacién en Salud, base de datos) .
poblacién sin seguridad social. salud sexual y reproductiva programadas)*100 de Salud Pablica
Actividad 1.2 Consulta de Salud Sexual y
Reproductiva Incrementar la cobertura con " P ‘ s - A
¢ ) (Total de mujeres con prescripcién de algin| . ) Direcci6n General de Servicios Médicos y
métodos de aje de mujeres con método . N N N~ N Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de N o .
. . . método anticonceptivo/Total de consulta de| Eficacia Porcentaje " Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios|
mujeres y hombres en edad anticonceptivo prescrito. " e Informacién en Salud, base de datos) 4
" planificacion familiar otorgadas) *100 de Salud Publica
reproductiva
(Total de nifios (as) menores de 5 afios de edad
_ _ ingresados a control (nifios desnutridos y nifios| . ) Direccion General de Servicios Médicos y
. Vigilancia de Crecimiento del Vigilar el saludable del 3je de nifios de 5 afios L - N Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de N Co .
Actividad 1.3 o - " . o con sobrepeso) nutricional/Total de consultas def Eficacia Porcentaje " Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios|
Menor de 5 Afios menor de 5 afios. ingresados a control nutricional en el afio. - - Informacién en Salud, base de datos) .
primera vez en el afio en nifios (as) menores de de Salud Publica
5 afios de edad)*100
Coadyuvar en la disminucion de la
. . morbll!qad y n!on.alldad_ dela . - (Total de consultas de medicina integratival - A, Direccion General de Servicios Médicos y
Servicios de Salud de Medicina  [poblacién mediante acciones Porcentaje de consultas de medicina Secretarfa de Salud del D.F. (Direccion de c
Actividad 1.4 N N N otorgadas/total de consultas de medicinal Eficacia Porcentaje ) Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
Integrativa oportunas y adecuadas de integrativa otorgadas. . . Informacién en Salud, base de datos) .
p Y integrativa programadas)*100 de Salud Publica
rehabilitacion
Brindar la atencion, informacién, (Total de atenciones recibidas a través de| Direccion General de Servicios Médicos
. Servicios de Atenci6n de Medicina [orientacion y apoyo via telefénica |Porcentaje de poblacién que recibi6 algun tipo [medicina a  distancia/Total de  atenciones o § Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de ° era’ dé Serviclo Yo
Actividad 1.5 " : o - y . e Eficacia Porcentaje " Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios|
a Distancia de todos los programas de salud de |de atencién por medicina a distancia p a tavés de medicina a en Salud, base de datos) 4
" : : de Salud Publica
Is Secretarfa de Salud. distancia.)*100
Realizar acciones médicas de N "
- N N (Total de acciones realizadas en las Unidades| - . Direccion General de Servicios Médicos y
Actividad 1.6 Sistema de Unidades Médicas caracter preventivo para Porcentaje de acciones en salud otorgadas en Médicas Mévile /Total de acciones programadas Eficacia Porcentsje Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios|

Moviles

enfermedades cronico-

degenerativas.

las Unidades Médicas Moviles

en las Unidades Médicas Moviles)*100

Informacién en Salud, base de datos)

de Salud Publica
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111.6 Analisis de Involucrados del Programa
Agente . Com_o €3 Poder d? Obstaculos a
L Descripcion Intereses percibido el influencia y
participante vencer
problema mandato
La falta de
recursos
econdmicos para
hacer frente a los
Poplacmn Contar con el problemas de Difusion del
residente del salud que .
P apoyo en caso de Bajo:Porque los programa entre la
Distrito Federal . ) enfrenta la o L
necesitar atencion y beneficiarios por | poblacion,
carente de o poblacion N
- . médica y - lo general no se concientizacion
— seguridad social . residente del .
Beneficiarios medicamentos I conocen entre si y | sobre el
laboral con ratuitos en el Distrito Federal no tienen la autocuidado de la
necesidad de gre de caracter s
primero y segundo posibilidad de salud entre los

atencion médica
de primero y
segundo nivel.

nivel de atencién
médica

preventivo y
curativo,
ocasiona un
incremento en la
morbilidad y
mortalidad de la
misma

organizarse

beneficiarios del
programa

Operadores del
programa

Secretaria de
Salud del Distrito
Federal y
Servicios de
Salud Publica

Que la poblacion
carente de
seguridad social
laboral se afilie al
programa y reciba
la atencion médica
y medicamentos
gratuitos en el
primero y segundo
nivel de atencién

Bajo
aseguramiento
laboral limita el
acceso a los
servicios médicos
y medicamentos
para la poblacion
residente del
Distrito Federal,
influyendo en la
alta morbi-
morbilidad

Alto:Coordinar la
oportuna atencién
de los servicios
médicos que se
otorgan a los
beneficiarios del
programa que
solicitan la
atencion

Que los recursos
aignados al
programa sean
suficientes para su
operacion

IV. EVALUACION DE COBERTURA Y OPERACION

1.1 Cobertura del Programa Social

La atencion a la salud de la poblacion del Distrito Federal, se realiza mediante una diversidad de servicios que tienen
diferentes caracteristicas, se cuenta con servicios de salud de la seguridad social, de hospitales federales, de los servicios de
salud del Gobierno del Distrito Federal y de los servicios del sector privado, todos ellos conforman el Sistema de Salud del

Distrito Federal.

Los dafios a la salud de la poblacion sin seguridad social laboral, son atendidos por instituciones publicas que no alcanzan la
cobertura total de esta poblacion, con este propdsito en julio de 1997 se inicid el proceso de descentralizacion de los
servicios de salud para la poblacion abierta del Distrito Federal, con lo cual se conformaron los servicios médicos de la
ciudad, prevaleciendo el déficit de unidades de atencién y su inadecuada distribucion geogréfica, la mayoria de las
instalaciones pertenecientes a la Secretaria de Salud del Distrito Federal y al Organismo Publico Descentralizado Servicios
de Salud Publica del Distrito Federal, actualmente con 31 hospitales, 208 centros de salud y 15 clinicas de especialidad, que
son insuficientes para la atencion de aproximadamente cuatro millones de capitalinos sin seguridad social laboral.
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Con fundamento en el articulo cuarto Constitucional, el Programa de Salud del Gobierno del Distrito Federal 2002-2006
establece como su principal objetivo, hacer realidad el derecho a la proteccion a la salud y avanzar en la vigencia de la
gratuidad, la universalidad y la integralidad de la atencién a la salud mediante una politica que construya el camino para
asegurar este derecho a partir del fortalecimiento de los servicios publicos y su financiamiento publico y solidario.

Para lograr la cobertura universal de servicios gratuitos de los residentes del Distrito Federal, en concordancia con la
legislacion federal y local, hacia falta extender el principio de gratuidad a las personas no aseguradas. Con este fin se
expidi6 la Resolucion de Caracter General que tiene por objeto “eximir del pago de derechos por los servicios médicos que
presta el Gobierno del Distrito Federal a la poblacion abierta residente en el Distrito Federal” que se publicé el 14 de junio
de 2001 en la Gaceta Oficial del Distrito Federal. Anteriormente se habia publicado en el nimero 33 del 20 de marzo de
2001 en el mismo drgano de difusidn, la Resolucion de Caracter General que exime del pago de los derechos por los
servicios médicos a aquellos que se beneficien del Programa de Apoyo Alimentario, Atencion Médica y Medicamentos
Gratuitos para adultos mayores con 70 afios 0 mas residentes en el Distrito Federal.

En consecuencia, la Secretaria de Salud del Distrito Federal (SEDESA) incorpor6 al Programa de Salud 2002-2006 del
Gobierno, el Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos, comprometiéndose como autoridad sanitaria
garantizar que a través de los servicios publicos se proporcione igualdad en el acceso a los servicios ante igual necesidad de
salud, y con la gratuidad, a garantizar la igualdad en el acceso a la atencion médica y a los medicamentos, a la poblacion
que carece de un aseguramiento en el sistema publico de la seguridad social. Autorizandose para ello un incremento
presupuestal con recursos fiscales de la ciudad, a fin de asegurar la prestacion de los servicios y los medicamentos
requeridos.

El Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos (PSMMG) abarca especificamente la atencion integral a la
salud individual ya que las intervenciones de salud publica y colectiva son y siguen siendo gratuitas.

El Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos constituye, de esta manera, la principal estrategia del
Gobierno del Distrito Federal para avanzar al cumplimiento universal del derecho a la proteccién de la salud en la capital.
Los factores condicionantes de la situacién epidemiolégica de la poblacién del Distrito Federal, hacen que se enfrente a
problemas de salud de tipo infeccioso, de enfermedades cronico degenerativas, dafios por accidentes y lesiones,
enfermedades de transmisidn sexual y trastornos mentales.

Morbilidad

Con relacién a la morbilidad, durante el 2014 el Distrito Federal sostuvo adecuadamente un sistema de vigilancia
epidemioldgica y coberturas de vacunacién, que han mantenido erradicada la poliomielitis y controlados el sarampion, la
difteria y el tétanos, limitando los dafios a través de la puesta en operacion de medidas preventivas especificas.

De las atenciones hospitalarias las diez primeras causas de morbilidad son las siguientes: parto espontaneo siendo esta la
primera causa, le siguen causas obstétricas directas excepto aborto y parto Unico espontadneo, traumatismos,
envenenamientos y algunas otras consecuencias de causa externa, ciertas afecciones originadas en el periodo neonatal,
aborto, enfermedades del apéndice, colelitiasis y colecistitis, diabetes mellitus, hernia de la cavidad abdominal e
insuficiencia renal.

Esta problemética de salud de la poblacién sin seguridad social laboral, es la que busca atender el Programa de Acceso
Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos, que realiza el Gobierno del Distrito Federal a través de la
Secretaria de Salud del Distrito Federal, abordando de manera integral los padecimientos, es decir en el primer nivel de
atencion se enfoca mas a la prevencion de estas enfermedades y su atencién resolutiva en el segundo nivel.

Mortalidad

En el Distrito Federal y especificamente en las unidades hospitalarias de la Secretaria de Salud del Distrito Federal, las
principales causas de mortalidad general han variado, las condiciones socioeconémicas y el incremento en la cobertura de
servicios genera el cambio de mortalidad en poco tiempo, en las décadas anteriores las principales causas de mortalidad
mantenian su incidencia.
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Se puede observar en el registro de egresos hospitalarios de la SEDESA, que la diabetes mellitus se encuentra como primera
causa de mortalidad, las enfermedades del corazon actualmente se encuentran el quinto lugar, las enfermedades del higado
se encuentran en el tercer lugar y la insuficiencia renal es la novena causa de mortalidad.

Cuadro 1. Diez principales causas de mortalidad hospitalaria en la SEDESA

No Causas 2006 Causas 2011 Causas 2014
1 Enfermedades del Coraz6n Clertas AfeC(_:lones O_rlgmadas enel Diabetes Mellitus
Periodo Perinatal
2 Diabetes Mellitus Diabetes Mellitus Accidentes
3 Tumores Malignos Accidentes Enfermedades del Higado
Enfermedades . .
4 Influenza y Neumonia Influenza y Neumonia
Cerebrovasculares
5 Enfermedades del Higado Enfermedades del Higado Enfermedades del Corazon
6 Accidentes Enfermedades del Corazon Clertas Afecglones O_rlgmadas en
el Periodo Perinatal
7 Influenza y Neumonia Enfermedades Cerebrovasculares Enfermedades Cerebrovasculares
8 Enfermedades Pulmonares Septicemia Septicemia
Obstructivas Cronicas P P
9 Clertas Afec_cmnes O.rlglnadas Insuficiencia Renal Insuficiencia Renal
en el Periodo Perinatal
Malformaciones Congénitas, Malformaciones Congénitas,
10 Insuficiencia Renal Deformidades y Anomalias Deformidades y Anomalias
Cromosémicas CromosOmicas.

Fuente: Sistema Automatizado de Egresos Hospitalarios (SAEH)
Poblacion Potencial, Objetivo y Beneficiaria del Programa

La poblacion Total del Distrito Federal de acuerdo a la estimacién del Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO) para el
2014, es de 8,874,724, de los cuales 4,238,754 son hombres y 4,635,970 son mujeres (considerada como poblacion
potencial); la estimacion de la Poblacion se divide la que cuenta con seguridad social laboral y la que carece de ella, siendo
esta Ultima la Poblacién Objetivo del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos para Personas
Residentes del Distrito Federal que Carecen de Seguridad Social Laboral, 3,875,833 cuya determinacion se muestra en el
cuadro siguiente:

Cuadro 2. Poblacién sin seguridad social laboral por delegacion y sexo 2014 (Poblacion Objetivo).

A POBLACION

IEE 3 Elo)] FEMENINA MASCULINA VA
Alvaro Obregon 164,324 156,969 321,293
Azcapotzalco 61,243 59,323 120,566
Benito Juérez 66,210 61,831 128,041
Coyoacén 122,302 117,458 239,760
Cuajimalpa 54,114 47,983 102,097
Cuauhtémoc 109,300 106,554 215,854
Gustavo A. Madero 238,521 237,188 475,709
Iztacalco 72,721 73,155 145,876
Iztapalapa 454,655 445,407 900,062
Magdalena Contreras 53,223 52,950 106,173
Miguel Hidalgo 69,366 60,887 130,253
Milpa Alta 47,510 46,551 94,061
Tlahuac 93,044 95,576 188,620
Tlalpan 165,650 159,252 324,902
Venustiano Carranza 91,372 85,628 177,000
Xochimilco 102,284 103,282 205,566
TOTAL 1,965,839 1,909,994 3,875,833
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La poblacién beneficiaria del Programa es la poblacion sin seguridad social laboral inscrita en el padrén de Gratuidad de los
Servicios, al cierre de 2014 se cuenta con 3,610,473 de personas, de las cuales en este mismo afio se dieron: 4,388 consultas
externas general, 1,072,149 consultas externas de especialidad y 143,130 personas estuvieron hospitalizadas.

1VV.2 Objetivos de Corto, Mediano y Largo Plazo del Programa

Los objetivos que se pretenden lograr por la intervencion del programa en nuestra poblacidn beneficiaria del programa son
los siguientes:

Corto Mediano | Largo

Objetivos y Meta Plazo Plazo Plazo

Garantizar el derecho a la proteccion de la salud con equidad, entendida
como igual acceso a los servicios de la SSDF ante la misma necesidad, a la
poblacion no-asegurada con residencia minima de tres afios en el D.F., asi
como de los adultos mayores de 65 y méas afios, también residentes en el
D.F.

Cubrir sistematicamente a los derechohabientes y a los adultos mayores de
65 y mas afios residentes en el D.F. con las acciones integradas de salud.
Desarrollar las relaciones de coordinacién y colaboraciéon entre el
Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Publica del D.F. y
la Secretaria de Salud del Distrito Federal, para operar, supervisar y
evaluar el Programa.

Proporcionar sin costo todos los servicios preventivos, diagndsticos,
curativos y de rehabilitacion, ofrecidos en las unidades médicas de la
SSDF vy los Servicios de Salud Publica, a los derecho-habientes y a los
adultos mayores de 65 y més afios.

Proporcionar gratuitamente a los derechohabientes y adultos mayores
residentes en el Distrito Federal, los medicamentos del cuadro institucional
autorizado, prescritos por un médico de estas unidades médicas en sus
farmacias.

Identificar los procesos y niveles de participacion de las unidades
administrativas que van a operar el Programa, asi como la responsabilidad
de cada una en su cumplimiento y seguimiento.

Organizar, coordinar, operar, supervisar y evaluar el Programa, a través de
un plan estratégico que permita dar seguimiento a los procesos juridicos,
administrativos, financieros y técnicos requeridos para su cumplimiento.
Elaborar los manuales correspondientes tanto para la Secretaria de Salud
como para el OPD como la base normativa de operacion del Programa.

Alineacién del Programa con la Politica Social del Distrito Federal

La ejecucion del programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos de la Secretaria de Salud del Distrito Federal,
garantiza en primer lugar el derecho a la salud, que se encuentra consagrado como derecho fundamental en la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos en el articulo 4°, donde, “toda persona tiene derecho a la salud. La ley definira las
bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la federacion y las entidades
federativas en materia de salubridad general, conforme a lo que dispone la fraccién XVI del articulo constitucional”.

Existen diversas leyes que regulan los medios y mecanismos con los cuales se busca garantizar el acceso y el goce de este
derecho a los habitantes del Distrito Federal, por lo que el derecho a la salud se ha sectorizado por grupos de poblacidn:
mujeres, adultos mayores, nifias, nifios y jévenes. En estas leyes se establece como referente general el derecho al acceso, a
la proteccion de la salud y a la alimentacion, asi como a una atencién especializada para cada uno de los grupos de
poblacion.
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Entre los compromisos adquiridos se encuentran los objetivos de desarrollo del milenio (ODM) proyectados para el 2015
destacando los siguientes:

» ODM 1: Erradicar la pobreza extrema y el hambre

» ODM 3: Promover la igualdad entre los sexos y la autonomia de la mujer
+ ODM 4: Reducir la mortalidad infantil

» ODM 5: Mejorar la salud materna

« ODM 6: Combatir el VIH/SIDA, el paludismo y otras enfermedades

* ODM 7: Garantizar la sostenibilidad del medio ambiente

« ODM 8. Fomentar una asociacion mundial para el desarrollo

En el caso de la proteccién de los derechos de la mujer, los mismos se encuentran sefialados en la Convencion Internacional
sobre la Eliminacién de todas las Formas de Discriminacion Social de 1965, en la Convencion sobre la Eliminacion de todas
las Formas de Discriminacién contra la Mujer de 1981, en el Programa de Accion de la Conferencia Internacional sobre la
Poblacién y Desarrollo (El Cairo, 1994), y en la Plataforma de Accion de la Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer
(Beijing, 1995).

Lo referente a las nifias y los nifios, el derecho a la salud se instituye en la Convencion sobre los Derechos del Nifio de
1989. En lo que respecta a la seguridad social de los trabajadores, se enfatiza el caracter universal y antidiscriminatorio del
derecho a la salud en el Convenio 169 de la Organizacion Internacional del Trabajo de 1991, la Convencion sobre la
Proteccidn de los Trabajadores Migrantes y sus familias (1990).

También se han reconocido la especificidad de las necesidades y los derechos de los pueblos indigenas en materia del
derecho a la salud, a través del articulo 12 del Proyecto de Declaracion sobre Derechos de los Pueblos Indios de la
Comisidn Interamericana de los Derechos Humanos, que también se han reconocido en los articulos 24 y 25 del Proyecto de
Declaracién de Naciones Unidas sobre los Derechos de las Poblaciones Indigenas de 1994.

El derecho a la salud reconoce que las personas que viven con VIH-SIDA deben de contar con proteccion en la materia, de
tal manera, el derecho se encuentra resguardado en la Declaracién de Paris sobre Mujeres, Nifios y el Sida (1990), en la
Declaracion Cumbre de Paris sobre el SIDA (1994), la Declaracion de Derechos y Humanidad sobre VIH y el SIDA (1992),
la Declaracion Trinacional de Canada, Estados Unidos de América y México (1996). Se busca garantizar el acceso a la
salud a través de las Directrices Internacionales sobre Derechos Humanos y el VIH (2006) y mediante la Declaracion de
Compromiso en la Lucha contra el VIH (Declaracion UNGASS, 2001 y 2008).

En la Ley General de Salud, se establece en el articulo 1° que, “toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud en los
términos del articulo 4° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, donde establece las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y la concurrencia de la Federacion y las entidades federativas en materia
de salubridad general.”

En cuanto al Distrito Federal, la distribucion concurrente de competencias entre la federacion y las entidades federativas ha
obligado a la Asamblea Legislativa del Distrito Federal a reconocer y regular el derecho a la salud en diversas normas. La
mas importante es la Ley de Salud del Distrito Federal, sin embargo este derecho también es reconocido y regulado en la
Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal, Ley de Nifios y Nifias, Ley de Personas con Discapacidad, Ley de Personas
Adultas Mayores, la Ley de Jovenes y la Ley de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos.

En lo que se refiere a los servicios de salud para la poblacién del Distrito Federal, se establece en el articulo 2° de la Ley
que “los habitantes del Distrito Federal, independientemente de su edad, género, condicion econdémica 0 social, identidad
étnica o cualquier otro, tiene derecho a la proteccion a la salud. EI Gobierno del Distrito Federal y las dependencias y
entidades federales, en el &mbito de sus respectivas competencias, tiene la obligacion de cumplir este derecho.”

Otra norma importante en la materia a nivel federal es la Ley General de Desarrollo Social, que sefiala expresamente en su
articulo 6° que entre los derechos sociales se encuentra la salud, y ademas en su articulo 36 determina que el acceso a los
servicios de salud es un parametro para medir la pobreza.

Por su parte, la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal, establece en el articulo 1°, fraccion Il, “promover, proteger y
garantizar el cumplimiento de los derechos sociales universales de los habitantes del Distrito Federal en particular en
materia de alimentacion, salud, educacion, vivienda trabajo e infraestructura social”.
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Es importante destacar la Ley de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos, decretada en 2006, ya que representa el esfuerzo
institucional, por parte del Gobierno del Distrito Federal, de establecer el derecho de acceder de forma gratuita a los
servicios médicos disponibles y medicamentos asociados en las unidades médicas de atencidn primaria y hospitalaria del
Distrito Federal, esto en el caso de las personas que no estén incorporadas a algin régimen de seguridad social.

Contribuciéon del Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a los objetivos estratégicos del
Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018

Las acciones del Programa contribuyen al logro de los objetivos generales del Programa General de Desarrollo siendo éstos
los siguientes:

Eje del Programa General de Desarrollo 2013-2018: el programa se ubica en el Eje 1. Equidad e Inclusion Social para el
Desarrollo Humano, adopta un enfoque de derechos con el objetivo de reducir la exclusion y la discriminacién y aumentar
la calidad de vida de las y los habitantes de la Ciudad de México. Los objetivos, metas y lineas de accion planteados en este
eje buscan transformar a la Ciudad de México en una Capital Social, a través de la promocién colectiva y corresponsable de
los derechos humanos, asi como asegurar a las personas el derecho a la proteccién de su salud, independientemente de su
situacion econdmica y/o laboral.

Los Recursos Empleados por el Programa

La secretaria de salud cuenta con la siguiente infraestructura para prestar la atencion médica tanto en el primer y segundo
nivel a la poblacién sin seguridad social laboral del Distrito Federal:

Cuadro. 3. El total de recurso humano en la Institucion es de 31,453, los cuales estan conformados de la siguiente
manera:

RECURSOS HUMANOS | IERNIVEL | 2DONIVEL | TOTAL
MEDICOS
MEDICOS EN CONTACTO CON EL
PACIENTE 3,208 6,752 9,960
GENERALES 1,608 673 2,281
ESPECIALISTAS 723 2,879 3,602
ODONTOLOGOS 555 199 754
MEDICOS EN FORMACION 322 3,001 3,323
MEDICOS EN OTRAS LABORES 281 335 616
SUBTOTAL DE MEDICOS 3,489 7,087 10,576
ENFERMERAS 2,592 6,158 8,750
SERVICIOS AUXILIARES, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO 445 996 1,441
OTROS PROFESIONALES 1,359 1,489 2,848
ADMINISTRATIVOS 2,099 2,791 4,890
OTRO PERSONAL 432 2,516 2,948
SUBTOTAL 6,927 13,950 20,877
| TOTAL DE LA SECRETARIADESALUD | 10416 | 21037 | 31,453 |

Con respecto al equipo médico de las unidades médicas del primero y segundo nivel de atencién para el apoyo en la
deteccion y tratamiento de las enfermedades de los pacientes, entre los que se destacan los siguientes:
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EQUIPO 1ER NIVEL 2DO NIVEL TOTAL

EQUIPO PORTATIL DE RX 2 39 41
RX DENTAL 166 45 211
SISTEMA DE RX DE PROPOSITO GENERAL FIJO 53 37 90
ULTRASONIDO DE DIAGNOSTICO 22 78 100
TOMOGRAFO 0 11 11
MASTOGRAFO 46 7 53
RESONANCIA MAGNETICA 0 1 1

ECOCARDIOGRAFO 0 8 8

V. EVALUACION DE RESULTADOS Y SATISFACCION

V.1 Principales Resultados del Programa

Sistema de Indicadores de Monitoreo

Para evaluar la eficacia de los servicios médicos proporcionados a través del Programa de Servicios Médicos y
Medicamentos Gratuitos, se consideraron una serie de indicadores de los principales servicios otorgados por el mencionado
Programa. Estos indicadores son presentados trimestralmente a la Secretaria de Finanzas y los resultados proporcionados al

cierre del ejercicio 2014 fueron los siguientes:

Indicador 1 Efectividad. Porcentaje de poblacion sin seguridad social afiliada al Programa 2012-2013-2014

Numero total de personas afiliadas al Programa 2012 2013 2014
SMyMG X 100 =

Total de poblacién abierta sin seguridad social 84.05% 86.81% 93.15%
laboral del Distrito Federal

Durante los tres afios, el proceso de afiliacién al Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos ha mantenido su
avance alcanzando el 93.15% de cobertura. La afiliacion a este programa es un derecho, el cual estd condicionado
Unicamente a que la poblacion que desee hacer uso de dicho derecho, también debe considerarse que el objetivo del
Programa es afiliar al 100% de la poblaciéon no derechohabiente y que sea su voluntad hacerlo. Debe destacarse que el
incremento en la afiliacién de los préximos periodos presentard mayor dificultad, debido a que la poblacién restante, es la
que tienen problema por su ubicacion geografica, porque consideran que no necesitan de los servicios o porque no tienen
interés en afiliarse.

Indicador 2 Efectividad. Cobertura del servicio de consulta externa general 2012-2013-2014

Numero total de consulta externa general 2012 2013 2014
alcanzada al periodo X 100 =

Total de poblacién abierta sin seguridad social 101.92% 100.52% 113.22%
laboral del Distrito Federal

Durante los tres afios se incrementd la demanda de este servicio, se otorgaron durante el 2014 4,388,390 consultas de
caracter general a pacientes ambulatorios en los Centros de Salud y en la red de hospitales de la SEDESA, en este gjercicio
en promedio se otorgd una consulta general a la poblacién beneficiaria del Programa, sin embargo, varias personas pudieron
haber sido atendidas en mas de un servicio en la unidad médica.

Este tipo de atencion médica se ha enfocado en la prevencion, deteccidon oportuna y control de enfermedades como
tuberculosis, cadncer de mama, cancer cérvico uterino, cancer de préstata, cancer pulmonar, diabetes mellitus e hipertension
arterial, asi como el tratamiento de problemas gastrointestinales y de vias respiratorias.
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Debe destacarse que estas consultas fueron apoyadas con estudios de laboratorio y estudios de rayos X, asi como apoyo

técnico administrativo y dotacion de medicamentos gratuitos.

Indicador 3 Efectividad. Cobertura del servicio de consulta externa especializada. 2012-2013-2014
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Numero total de consulta externa especializada al 2012 2013 2014
periodo X 100 =

Total de poblacién abierta sin seguridad social 23.51% 23.35% 25%
laboral del Distrito Federal

De consulta externa especializada en el 2014 se otorgaron 969,064 atenciones en las unidades hospitalarias de la red de
servicios de la SEDESA y Centros de Salud, lo que representa el 25% de la poblacidn sin seguridad social laboral, se
observa un incremento en relacion al afio anterior, debido a que se continua fortalecido y se seguiran fortaleciendo las
especialidades. En este servicio solo se estan atendiendo aquellos pacientes con problemas de salud que requieren atencién
de un médico especialista que no pueden resolver su padecimiento en la consulta externa general. Se atiende el 100% de la
demanda generada en este servicio.

La consulta de especialidad se otorga en las cuatro especialidades basicas que son: pediatria, ginecobstetricia, cirugia y
medicina interna, asi como en las subespecialidades, teniendo entre otras: otorrinolaringologia, traumatologia, ortopedia,
cirugia maxilofacial, cirugia plastica, oftalmologia, gastroenterologia, neumologia; también se cuenta con clinicas de
excelencia (alta especialidad) como son quemados adultos y pediatricos, cirugia de mano, labio y paladar hendido, clinica
de mama, artroscopia, cardiologia intervencionista, dermatologia, nefrologia, endocrinologia, hematologia, dialisis y
hemodialisis.

Indicador 4 Efectividad. Cobertura del servicio de hospitalizacion. 2012-2013-2014

Total de egresos del servicio de hospitalizacion 2012 2013 2014
Total de poblacién abierta sin seguridad social X 100= 3.69% 3.57% 3.69%
laboral del Distrito Federal

Se realizaron 143,130 egresos hospitalarios en todas las unidades médicas de la red de servicios de la Secretaria de Salud, lo
que representa el 3.69% de la poblacidn beneficiaria del Programa, se observa un ligero incremento en relacion al afio
anterior, este servicio se otorga ya sea por atenciones programadas 0 por pacientes ingresados por el servicio de urgencias,
la demanda de atencién indica que aproximadamente tres de cada cien habitantes de poblacién abierta requieren atender su
salud internados en las unidades médicas.

La atencion hospitalaria comprende la alimentacién del paciente hospitalizado, los analisis clinicos y estudios de gabinete
necesarios para el diagnéstico y tratamiento, asi como estudios especiales de alta tecnologia con apoyo de servicios
administrativos, de trabajo social, medicina legal y el aporte de insumos como material de curacion y medicamentos en
forma gratuita.

Indicador 5 Eficacia. Avance de metas del servicio de consulta externa general 2012-2013-2014

Namero total de metas de atencion médica de 2012 2013 2014
caracter general alcanzada al periodo X 100 =

NUmero total de metas fisicas programadas de 97.9% 103.63% 102.27%
atencién médica de caracter general al periodo

Al cierre del ejercicio 2014, se alcanzo el 102.27% de la meta programada para el periodo, se considera un buen resultado a
pesar de que presenta un minimo decremento en el resultado del indicador respecto al 2013. Este servicio se otorga a libre
demanda y es importante sefialar que se atendio el 100% de los beneficiarios solicitantes del Servicio.
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Indicador 6 Eficiencia. Costo promedio por persona atendida en consulta general 2012-2013-2014

Presupuesto ejercido en salud en atencion médica de caracter 2012 2013 2014
general al periodo

Personas atendidas al periodo en atencién médica de caracter $340.67 $708.67 $1,049.23
general al periodo

Durante el ejercicio 2014, se ejercid un presupuesto de $4,604°433,385 para otorgar 4,388,390 consultas de caracter
general, lo que represento un costo promedio de $1,049.23 pesos por consulta otorgada. Es importante destacar que en el
2014 aumento el costo por consulta con respecto a los ejercicios anteriores, lo cual se debe a que la consulta externa de
caracter general es el primer contacto del paciente para la deteccién de su enfermedad, asi mismo el servicio apoya los
servicios de consulta de especialidad y hospitalizacion refiriendo al paciente con los estudios y otorgando la medicacion de
los pacientes que fueron referidos o contrareferidos por la consulta de especialidad y hospitalizacion.

Cabe la pena sefialar que se amplié este servicio de consulta externa general en algunos centros de salud en los turnos
vespertinos y en fines de semana, con el objeto de que la poblacién cuente con mayor accesibilidad y oportunidad para su
atencion independientemente de la demanda.

Indicador 7 Eficacia. Avance de metas del servicio de consulta externa especializada 2012-2013-2014

Numero total de consulta externa especializada 2012 2013 2014
alcanzada al periodo

Numero de met_as fisicas p_rogramadas de consulta X100 = 101.68% 97.21% 141.25%
externa especializada al periodo

Al cierre del ejercicio 2014, se alcanzé el 141.25% de la meta programada para el periodo en la atencién de la consulta de
especialidad. Se otorgaron 969,064 consultas durante el 2014, lo que representa un incremento en la demanda en este
servicio en los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal con respecto al afio anterior. El resultado alcanzado, significa
haber cumplido con los objetivos institucionales, se otorgd atencion a la totalidad de la poblacién demandante,
contribuyendo a disminuir la morbilidad y mortalidad.

Indicador 8 Eficiencia. Costo promedio por persona atendida en consulta especializada 2012-2013-2014

Presupuesto ejercido en salud en consulta externa especializada al 2012 2013 2014
periodo
Personas atendidas al periodo en consulta especializada $942.04 $761.23 $524.37

En 2014, se ejercid un presupuesto de $508,145,437 con el cual se otorgaron 969,064 consultas de caracter especializado, lo
que representd un costo promedio de $524.37 pesos por consulta otorgada, Este costo incluye gastos de servicios auxiliares
de diagndstico y tratamiento de mayor capacidad resolutiva, logrando un menor costo que el afio anterior, lo cual se debe a
que con menor presupuesto utilizado se incrementé el nimero de personas atendidas. Se realiz6 un mayor numero de
atenciones con el mismo personal asighado a esta actividad, habiendo observado el incremento en la demanda de atencion
especializada.

Indicador 9 Eficacia. Avance de metas del servicio de hospitalizacion 2012-2013-2014

NUmero total de egresos del servicio de 2012 2013 2014
hospitalizacion alcanzado al periodo X 100 =

NUmero total de egresos programados en el servicio 93.92% 93.52% 91.11%
de hospitalizacion al periodo

Al cierre del ejercicio 2014, se tuvieron 142,339 egresos, lo que representa un 91.11% de la meta programada para el
periodo. Debe sefialarse que sigue siendo un buen resultado obtenido, asimismo el servicio se otorga a libre demanda y se
atendio al 100% de los solicitantes.
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Indicador 10 Eficiencia. Costo promedio por persona atendida por egreso hospitalario 2012-2013-2014

2012 2013 2014

Presupuesto ejercido en salud en egresos hospitalarios al periodo

. . oo $24,196.24 $27,767.27 | $27,424.19
Personas atendidas al periodo por egreso hospitalario

Durante el ejercicio 2014, se ejercio un presupuesto de $3,903,531,285, para generar 142,339 egresos hospitalarios, con un
costo promedio de $27,424.19 pesos por egreso, este costo incluye una cantidad importante de servicios de apoyo de
diagnéstico y de tratamiento, como son alimentacion de pacientes, transfusion sanguinea, examenes de laboratorio, estudios
de gabinete, medicamentos y material de curacidn, entre otros insumos necesarios para la atencion hospitalaria de calidad.
El incremento en el costo por egreso con respecto al ejercicio anterior, se debe a que se incremento la atencién de pacientes
de mayor costo, como son: atencién de pacientes de cardiologia intervencionista, pacientes de insuficiencia renal que
requieren didlisis y hemodidlisis, cirugia bariatrica, cirugia laparoscopica, incremento importante en banco de sangre,
laboratorio y estudios especializados de gabinete, cubriendo las necesidades en mayor cantidad de medicamentos, material
de curacion, en suma el incremento en la calidad de los servicios y el incremento en la capacidad resolutiva de los servicios
otorgados, significa un incremento importante en el costo de la atencion.

Indicador 11 Eficacia. Avance de en metas del servicio de Rayos X 2012-2013-2014

Numero total de estudios de rayos X efectuados al 2012 2013 2014
periodo X 100 =

Numero total de estudios de rayos X programados al - 85.37% 87.55% 106.38%
periodo

Al cierre del ejercicio 2014, se alcanzé un 106.38 % de la meta programada, el porcentaje se increment6 con respecto al
ejercicio anterior, sin embargo debe sefialarse que en el 2014 se incrementd la demanda de estudios realizados. Se atendio al
total de los demandantes de este servicio.

Indicador 12 Eficacia. Avance de metas del servicio de laboratorio de analisis clinicos 2012-2013-2014

2012 2013 2014

Numero total de analisis clinicos realizados al periodo
X100 =

105.16% 114.22% 104.23%

Numero total de analisis clinicos programados al periodo

En este indicador encontramos que al cierre del ejercicio 2014, se alcanzé un 104.23% de la meta programada para el
periodo, este resultado disminuy6 con respecto al afio anterior en porcentaje. Actualmente la Secretaria de Salud ha
contratado el servicio subrogado de pruebas de laboratorio, lo que ha permitido brindar en forma oportuna y adecuada la
atencion a los pacientes, esta situacion se refleja en la mejor atencion médica, hospitalaria y de urgencias, ya que se
incrementa la calidad y la capacidad resolutiva para el diagnéstico y tratamiento de los enfermos.

Indicador 13 Efectividad. Cobertura del servicio de atencidn de urgencias 2012-2013-2014

Numero total de atencién de urgencias alcanzada 2012 2013 2014
Total de poblacion abierta sin seguridad social laboral X 100= 19.44% 20.05% 20.88%
del Distrito Federal

El servicio de urgencias se otorga a toda la poblacion que habita o transita por el Distrito Federal y que demanda este
servicio, se cuenta con la infraestructura del Centro Regulador de Urgencias Médicas, con el cual la Secretaria coordina la
atencidn, de acuerdo al problema y ubicacién de la persona que tiene la emergencia. Se puede observar un incremento en la
demanda de este servicio, ya que en 2013, 20 habitantes del Distrito Federal de cada 100, requirieron atencion de urgencias
y para el 2014 se incrementd aproximadamente a 21 de cada 100.
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Indicador 14 Eficacia. Avance de metas del servicio de atencion de urgencias 2012-2013-2014

Numero total de atencién de urgencias alcanzada 2012 2013 2014
Namero total de atencion de urgencias programados X 100= 88.75% 89.79% 97.23%
al periodo

Como se puede observar, en el 2014 el avance porcentual fue de 809,455 consultas con un avance del 97.23%, debe
destacarse que el servicio se otorga a libre demanda.

Indicador 15. Eficiencia Costo promedio por persona atendida en urgencias 2012-2013-2014

2012 2013 2014

Presupuesto ejercido en salud en atencion de urgencias al periodo

Numero total de atenciones de urgencias alcanzadas al periodo $709.06 $584.76 $627.76

El costo promedio por cada atencion médica de urgencias tuvo un incremento en el 2014 con relacion al mismo costo del
afio 2013, sin embrago continua estando bajo con respecto al 2012, es importante tomar en cuenta que en los servicios se
tienen costos fijos (como personal y mantenimiento) que al aumentar el nimero de atenciones permite disminuir los costos
de atencion, sin poner en riesgo la calidad o capacidad resolutiva del servicio.

Valoracion de la Consistencia del Sistema de Indicadores

El indicador es un instrumento de medicion cuya aplicaciéon nos muestra la tendencia y la desviacion de una actividad sujeta
a influencias internas y externas, con respecto a una medida estdndar convencional, en forma préctica se propicia la
deteccion de desviaciones, sus posibles causas y sirven de retroalimentacion en la planeacion del programa o actividad.

Entre las caracteristicas de los indicadores se destaca el ser: Validos, que midan realmente lo que se supone deben medir;
Obijetivos, dar el mismo resultado cuando la medicidon es hecha por personas distintas en circunstancias analogas;
Relevante, apropiado para la materia de que se trata; Adecuado, es suficiente para determinar el logro.

Se considera que los indicadores utilizados para esta evaluacion miden de manera general la operacién de los servicios que
conforman el Programa de Acceso a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos para las Personas Residentes en el
Distrito Federal que Carecen de Seguridad Social Laboral, cabe mencionar que se fortalecio en el 2015 la matriz de
indicadores para evaluar el programa.

V.2 Percepcion de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes

Exigencias de los beneficiarios y su satisfaccion con el programa.

La evaluacion interna de programas sociales desde la categoria de calidad, permite medir el efecto y percepcion de los
beneficiarios directos de un programa social y se convierten en un insumo importante conjuntamente con los resultados de
los indicadores en la toma de decisiones para el disefio y operacion de los mismos.

Objetivo

Identificar los niveles de Satisfaccion de los Usuarios del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y
Medicamentos a las Personas Residentes en el Distrito Federal que carecen de Seguridad Social Laboral, durante el afio
2014.

Objetivo Especifico
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Identificar informacién sobre atributos orientadores determinados como son: servicios recibidos, trato adecuado,
accesibilidad y tiempo de espera.

Metodologia.

Tamafio de la Muestra.

La poblacion objetivo, fueron los Afiliados al Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las
personas residentes en el Distrito Federal que carecen de Seguridad Social Laboral , usuarios de la Secretaria de Salud del
D.F.

El disefio de la muestra se caracteriza por ser aleatorio y probabilistico, esto significa que los resultados obtenidos de la
encuesta se pueden generalizar a toda la poblacion usuaria de los servicios. Se aplicaron un total de 27, 999 encuestas, en las
unidades médicas, para conocer la opinion de los beneficios del Programa, se aplicdé una encuesta con 18 reactivos que
exploran los conceptos que se describen a continuacién;

I. Género del entrevistado (femenino- masculino)

I1. Acceso e Inscripcion al Programa de Gratuidad.

I11. Residencia Habitual del entrevistado, ubicando la Delegacién Politica en el Distrito Federal.

IV. Tiempo que tarda el entrevistado en trasladarse desde su lugar de residencia hasta la unidad hospitalaria (menos de 30
minutos, de 30 a 59 minutos, de 60 a 89 minutos y de 90 a 120 minutos).

V. Medio de transporte que usan para llegar de su lugar de residencia hasta la unidad médica de la Secretaria de Salud del
D.F o de los Servicios de Salud Publica en el D.F.

VI. Calificacion de la atencién recibida en cada uno de los siguientes servicios: de la unidad médica de la Secretaria de
Salud del D.F. o de los Servicios de Salud Publica en el D.F. estratificando las respuestas en excelente, bueno, regular y
pésimo:

a) Modulos de Atencion Ciudadana

b) Admisién y Archivo

c) Trabajo Social

d) Enfermeria

e) Médico

f) Vigilancia

g) Personal Administrativo

VII. Servicios donde se proporciond la atencion médica: consulta externa, hospitalizacion o Urgencias.

VIII. En la atencién médica otorgada se proporcioné receta médica.

IX. Tipo de surtimiento de receta de acuerdo a la atencién médica proporcionada.

X. Explicacion del médico sobre su estado de salud, tratamiento y cuidado a seguir.

XI. Tiempo que tardo para recibir atencion médica.

XII. Posibilidad positiva o0 negativa para recomendar a otras personas la incorporacion al Programa de Acceso Gratuito a los
Servicios Médicos y Medicamentos a las personas residentes en el Distrito Federal que carecen de Seguridad Social

Laboral.

XII1. Opciones para mejorar la atencion médica.
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a) Respeto sin discriminacion.

b) Menos tiempo de espera.

c) Limpieza de las areas.

d) Menos tramites burocraticos.

e) Alimento caliente en hospitalizacion.

f) Trato amable.

g) Proporcionar mayor informacién sobre diagnostico y tratamiento.

Y finalmente, se pregunt6 acerca del nimero de veces que el entrevistado tuvo necesidad de utilizar la Gratuidad para su
atencion médica (1, 2, 3 0 mas veces).
Resultados

Con el propésito de conocer la opinién de los beneficiarios del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y
Medicamentos a las persona residentes en el Distrito Federal que carecen de Seguridad Social Laboral, se aplicaron 27, 999
encuestas en las unidades médicas de la Secretaria de Salud.

Cuadro 1. Género del Entrevistado.

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Femenino 19,281 69%
Masculino 8,718 31%

TOTAL 27,999 100%

De las 27,999 encuestas aplicadas en la Secretaria de Salud, se identificé un 69% de mujeres que solicitan la atencion
médica ya sea para su control o seguimiento, el resto son hombres 31%.

Cuadro 2. ;Esta inscrito al Programa de Gratuidad?

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Si inscritos 22,745 82%
No inscritos 5,083 18%
27,837 100%

En relacién al proceso de Afiliacion al Programa de Acceso a los Servicios Médicos Gratuitos y Medicamentos para
Personas Residentes en el Distrito Federal sin Seguridad Social Laboral, se identificd que el 82 % ya se encontraba
incorporado al mismo, en un 18 % de los encuestados aun no contaban con su registro al Programa.

Cuadro 3.-;Cuantas veces ha usado su Gratuidad para su atencion médica?

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Un vez 5,280 23%
Dos veces 2,175 9%
3 0 mas veces 15,843 68%
TOTAL 23,298 100%

En la utilizacion de los servicios se identificd que el 68 % de los encuestados ha utilizado méas de tres veces los servicios
integrales del Programa de Gratuidad, tanto en los servicios que otorgan los Centros de Salud como en las Unidades
Hospitalarias.
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Cuadro 4.- Delegacion Politica donde viven los entrevistados.

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Alvaro Obregon 1,042 4%
Azcapotzalco 244 1%
Benito Juarez 238 1%
Coyoacan 1,565 6%
Cuajimalpa 331 1%
Cuauhtémoc 859 3%
Gustavo A. Madero 1,919 7%
Iztacalco 549 2%
Iztapalapa 6,070 23%
Magdalena Contreras 1,976 7%
Miguel Hidalgo 269 1%
Milpa Alta 468 2%
Tlahuac 2,478 9%
Tlalpan 7,443 28%
Venustiano Carranza 576 2%
Xochimilco 737 3%
TOTAL 26,764 100%

En cuanto a la residencia de los encuestados se identifico con un bajo desarrollo social a las siguientes Delegaciones:
Tlalpan con 28 %, Iztapalapa el 23%, Gustavo A Madero el 7 %, Tlahuac con 9 %, Alvaro Obregdn con 4%, de acuerdo con
el Indice de Desarrollo Social de Unidades Territoriales del Distrito Federal.

Cuadro 5.- Tiempo y Transporte utilizado por llegar a la Unidad Médica.

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Menos de 30 minutos 9,292 35%
De 31 a 59 minutos 8,821 33%
De 60 a 89 minutos 5,216 20%
De 90 a 120minutos 2,399 9%
Mas de 120 minutos 856 3%
TOTAL 26,584 100%
CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Microbus 13,470 47%
Metro 4,440 16%
Particular 3,601 13%
Taxi 4,216 15%
Caminando 1,370 5%
Metrobus 575 2%
Otro 911 3%
TOTAL 28,583 100%

La mayor parte de los usuarios de las unidades médicas Ilegan en transporte publico de los cuales: el microbds en un 47%,
metro en 16%, respecto al tiempo de arribo el 35% se encuentra a menos de 30 minutos y 33% emplean entre 31 a 59
minutos.
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Cuadro 6.- Area en la que se proporcion6 el servicio

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Consulta E_xt(_erna y de 9,050 36%
Especialidad
Hospitalizacion 4,872 20%
Laboratorio, Rayos X 9,884 40%
Ultrasonido
Otro 1,118 4%
TOTAL 24,924 100%

71

El 40% de las atenciones que se otorgan a los beneficiarios son en el area de laboratorio, rayos X y ultrasonido, seguido por
un 36% que se atienden en la consulta externa en la cual se engloba la general y la de especialidad.

Cuadro 7. ;Como calificaria el trato del personal?

CATEGORIA| % | CATEGORIA| % | CATEGORIA| % | CATEGORI| %
A

Servicio Excelente Bueno Regular Pésimo
MAC 19,277 74.9% 6,119 23.8% 295 1.1% 29 0.1%
Airp;'i‘\’/g y 4,748 43.8% 4,254 39.2% 1,239 11.4% 605 5.6%
Trabajo Social 4,831 51.7% 3,072 32.9% 695 7.4% 747 8.0%
Enfermeria 9,152 61.8% 4,546 30.7% 758 5.1% 356 2.4%
Médico 10,515 62.5% 5418 32.2% 726 4.3% 158 0.9%
Vigilancia 13,539 64.6% 5,627 26.8% 1,124 5.4% 683 3.3%
Administrativo 10,401 69.7% 3,898 26.1% 511 3.4% 116 0.8%
Otro 5,720 70.3% 1,589 19.5% 112 1.4% 715 8.8 %

Con relacion a la percepcion del trato recibido por parte del personal de salud y administrativos de la unidad médica, la
mayoria de los encuestados se encuentran satisfechos con la atencién que recibieron calificando de excelente la misma.

Cuadro 8.- ¢ Su atencién médica requirié receta médica?

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Si 13,253 54%
No 11,234 46%
Total 24,487 100%

Del total de encuestados manifestaron en un 54% haber requerido su receta médica para dar continuidad a su tratamiento
médico, mientras que un 46% no lo requirié.
Cuadro 9.- ;Como fue surtida su receta médica?

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Totalmente surtida 7,186 46%
Parcialmente surtida 4,451 29%
No surtida 3,903 25%
Total 15,540 100%

El surtimiento de medicamentos a través de la prescripcién médica, se identifica entre los encuestados con un porcentaje del
46% de totalmente surtida, en un 29% parcialmente surtida, lo que refleja que es necesario reforzar el surtimiento de
medicamento con la finalidad de tener asegurado el tratamiento médico prescrito durante el tiempo establecido.
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Cuadro 10.- ¢ El médico le explicé sobre el estado de salud, tratamiento y cuidados en relacién a su padecimiento?
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CATEGORIA Eségﬂf dde % Cuidados % Tratamiento %
Si 18,342 95% 18457 95% 16,931 91%

No 1,038 5% 1,020 5% 1,639 9%
Total 18,457 100% 16,931 100% 18,570 100%

Del nimero total de encuestados el 91% en promedio el Médico explica sobre su tratamiento, mientras que el 9% en
promedio no aclara dudas sobre el estado de salud o su tratamiento médico.

Cuadro 11.- { Cuanto tiempo tardo en recibir la atencién médica?

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Menos de 30 minutos 13,065 50%
De 31 a 59 minutos 5,627 22%
De 69 a 89 minutos 4,118 16%
De 90 a 120 minutos 2,246 9%
Mas de 120 minutos 899 3%
Total 25,955 100%

En un 50% de los usuarios esperan menos de 30 minutos para su atencién médica, seguido de un 22% en los cuales
requieren hasta 59 minutos para que reciban el servicio.

Cuadro 12.- Recomendaria usted a otra persona incluyendo a su familia ingresar al Programa de Gratuidad

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Si 21,195 95%
No 1,228 5%
Total 22,423 100%

Al preguntar si recomendaria a otras personas para afiliarse al programa de Gratuidad, el 95% manifestdé que si
recomendaria la atencion, lo que demuestra en la poblacién beneficiaria que el Programa cumple con los principios de
integralidad y equidad.

Cuadro 13.- Opciones de mejora para recibir el servicio otorgado.

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Respeto sin discriminacién 2,552 10%
Menos tiempo de espera 6,500 27%
Mas limpieza en las &reas 2,895 12%
Menos tramites burocréticos 3,616 15%

Alimento caliente en hospitalizacion 1,858 8%
Trato amable 4,562 19%
Proporc!ona( mayor mform_auon 2,536 10%
sobre diagnostico y tratamiento

Total 24,519 100%

Un 27% de los encuestados manifestaron que deben de mejorarse los tiempos de espera, mientras que el 19% proponen que
se mejore el trato, es decir que sea mas amable, finalmente un 15% de los beneficiarios solicitan se realicen menos tramites
burocraticos para su atencion.
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V.3 Principales Fortalezas y Problemas que enfrenta el Programa
Fortalezas

* Existe Recurso Humano de base en el area de consulta.

* Se cuenta con los resultados de las cédulas de satisfaccion de usuarios y derechohabientes del afio 2005 a la fecha, y a
partir del 2012 se homologd la cédula y se aplica en el primero y segundo niveles de atencién (Centros de Salud y
Hospitales).

* Personal asignado a los Modulos de Atencion Ciudadana de las unidades hospitalarias.

» Se cuenta con estrategias de identificacion de quejas, sugerencias y felicitaciones de los usuarios por los servicios
otorgados, en las unidades hospitalarias y jurisdicciones sanitarias (Buzon del Secretario, boletas de quejas y sugerencias,
pagina web para las quejas y sugerencias).

* Se cuenta con un Sistema de Evaluacion de Satisfaccion de Usuarios Institucional.

* Se cuenta con un Sistema de Informacién para el registro de las atenciones otorgadas por Gratuidad.

* Se tienen actividades preventivas y de promocion a la salud.

* Se tienen especialidades basicas para brindar la atencion médica, tales como: cirugia general, medicina interna,
ginecobstetricia y pediatria, ademas especialidades complementarias como: otorrinolaringologia, traumatologia y
ortopedia y dermatologia.

* Atencion médica por especialidad en la Consulta externa.

» La Secretaria de Salud del D.F. cuenta con un Cuadro Basico y Catalogo de Medicamentos, el cual fue publicado en la
Gaceta Oficial del D.F. el 12 de enero de 2011, a la fecha se han publicado seis actualizaciones.

* Es un Programa unico en el pais, del cual se elabord la Matriz de Marco Logico del mismo, con el apoyo y asesoria del
Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social del D.F.

* Normatividad e Incentivos Econémicos en Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud.

* Acreditacion y Certificacion de los Centros de Salud y Unidades Hospitalarias.

* Apertura de nuevas unidades hospitalarias.

» Monitoreo constante de la calidad de los servicios por las instancias locales y federales.

« Existen documentos Técnico-Juridicos y Normativos que permiten una clara definicién de procedimientos y congruencia
para otorgar la Atencién de Gratuidad.

Problemas

« Existe una sobredemanda de atencién médica en algunos servicios de especialidades.

» Hay referencia inadecuada de algunos pacientes o usuarios de los servicios hacia los Centros de Salud y Unidades
hospitalarias.

« La poblacidn afiliada a este programa dificilmente notifica a la institucion de su cambio de domicilio.

- La poblacidn de otras entidades federativas cambian su residencia para recibir los beneficios de este programa.

«Condiciones politicas que desfavorecen la operacion del programa.

VI. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
V1.1 Conclusiones de la Evaluacién Interna

A pesar de la carencia de recursos humanos y materiales para realizar las actividades de la evaluacion, motivo por el cual no
se pudieron desarrollar todos los componentes contenidos y solicitados en los lineamientos para la Evaluacion Interna del
Programa, se realizé una evaluacién integral.

De la revision de las evaluaciones del Programa de servicios médicos y medicamentos gratuitos, se puede concluir que éste
ha cumplido satisfactoriamente con su objetivo de garantizar la igualdad en el acceso a la atencion médica y a los
medicamentos, a la poblacion sin seguridad social, se identifico que:

* Los resultados obtenidos de los indicadores del programa, en general muestran que son acordes con los objetivos y las
metas establecidas logrando la eficacia y eficiencia del mismo, tanto en la operacion de los servicios como en la utilizacion
de los recursos.
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« En los resultados de las encuestas, se puede observar su eficiencia y la aceptacion por parte de los afiliados al mismo.

» Anualmente crece la poblacidn objetivo de este programa, asi mismo a la par aumenta la incidencia de enfermedades
cronico-degenerativas y por ende sobredemanda de atenciéon médica en algunos servicios de especialidades, por lo que sera
importante considerar ampliaciones presupuestales para que el programa cubra la demanda creciente de los servicios.

Al analizar el objeto de la evaluacidn, que es conocer el grado de avance de los servicios de salud que se otorgan a la
poblacion, el grado de eficacia, eficiencia y efectividad del Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos, asi
como la opinion que los usuarios tienen de los servicios, se desprenden los criterios concluyentes siguientes:

La ampliacién de cobertura de poblacion sin seguridad social laboral se ha incrementado paulatinamente a lo largo de los
Gltimos tres afios alcanzado el 93.15%, tanto en primero como en segundo niveles de atencién, a pesar de que esta
condicionado Unicamente a la poblacién que desee hacer uso de dicho derecho, cabe sefialar que en las unidades médicas de
primero y segundo nivel se les proporciona acciones de promocion de la salud, prevencion y tratamiento cuando este es
requerido.

Se ha buscado el mejoramiento y fortalecimiento de los servicios y atencidn de nuevas necesidades; se alcanzaron las metas
fisicas de los servicios, orientando a cubrir necesidades de atencién en consulta de medicina general y especializada,
atencion de urgencias médicas, de atencion hospitalaria, asi como los servicios de cardiologia intervencionista, dialisis y
hemodidlisis, cataratas, banco de sangre, personas infectadas con VIH SIDA, quemados, cancer de prostata, cancer de
mama, cancer cérvico uterino y cirugia bariatrica.

De la revision de los indicadores de los servicios evaluados por el Programa de Servicios Médicos y Medicamentos
Gratuitos al cierre del ejercicio 2014, se encontré que en cuanto a los servicios médicos sustantivos como son la consulta
externa, hospitalizacion, rayos X y estudios de laboratorio tienen una calificacion promedio del 100% de cumplimiento, este
resultado destaca la eficacia y cobertura del otorgamiento de los servicios. La infraestructura hospitalaria esta disefiada para
atender a los grupos de poblacién que mayor demanda de servicios generan, como son el binomio madre e hijo, a la
poblacién en general, asi como a la poblacién infantil en los hospitales materno infantiles, hospitales generales y de
especialidad, y en los hospitales pediatricos respectivamente.

Las especialidades basicas que se ofrecen son pediatria, ginecobstetricia, cirugia y medicina interna, asi como en las
subespecialidades, teniendo entre otras: otorrinolaringologia, traumatologia, ortopedia, cirugia maxilofacial, cirugia plastica,
oftalmologia, gastroenterologia, neumologia; también se cuenta con clinicas de excelencia (alta especialidad) cirugia de
mano, labio y paladar hendido, clinica de mama, artroscopia, dermatologia, endocrinologia, hematologia, salud mental,
cardiologia intervencionista, cirugia bariatrica, dialisis y hemodidlisis, clinica de columna, que son apoyados en su
procedimiento diagndstico y tratamiento con equipo de alta tecnologia como es el de tomografia, ultrasonido, endoscopia y
resonancia magnética entre otros.

En cuanto a la percepcion de los servicios por parte de los usuarios las encuestas arrojaron que: el 95% de ellos
recomendarian ingresar al Programa de Gratuidad, se valora el que se cuente con todos los servicios y especialidades, que el
trato que se otorga sea digno y humano, finalmente se aprecia que la atencién sea oportuna y mas importante su gratuidad.
Se considera relevante que la gente se atiende en los servicios otorgados por la Secretaria de Salud no tanto por ser gratuitos
sino porque se consideran de calidad.

V1.2. Estrategias de Mejora

En cuanto a las Categorias de Calidad, Idoneidad, Eficacia y Congruencia.

1. Continuar aplicando el Manual Especifico de Operacion para la Determinacién de Necesidades, Programacion,
Presupuestacién, Adquisicion y Distribucion de Medicamentos e Insumos para la Salud, en la Secretaria de Salud del
Distrito Federal. Asimismo, para los Servicios de Salud Publica del D.F. continuar con la determinacion de necesidades de
medicamentos mediante las reuniones con los jurisdiccionales y las clinicas de especialidades considerando la morbilidad y
productividad.

2. La Secretaria de Salud del Distrito Federal, debera garantizar el apego a la NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico.
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VI1.3. Cronograma de Seguimiento

CUMPLIMIENTO
Corto 2015 Mediano 2016

ACTIVIDAD

Continuar aplicando el Manual Especifico de Operacion para la Determinacion
de Necesidades, Programacion, Presupuestacion, Adquisicion y Distribucion de
Medicamentos e Insumos para la Salud, en la Secretaria de Salud del Distrito
Federal. Asimismo, para los Servicios de Salud Pdblica del D.F., continuar con
la determinacion de necesidades de medicamentos mediante las reuniones con
los jurisdiccionales y las clinicas de especialidades considerando la morbilidad
y productividad.

La Secretaria de Salud del Distrito Federal, deberd garantizar el apego a la
NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico.

REFERENCIAS DOCUMENTALES

Informacion requerida para la evaluacion.

Fuente primaria.

* Encuestas de Satisfaccion del Programa de Servicios Méedicos y Medicamentos Gratuitos.
Fuentes secundarias:

Ley de Salud del Distrito Federal. Regula las bases y modalidades para garantizar el acceso de los servicios de salud
por parte de la poblacién del Distrito Federal.

Ley de Desarrollo Social. Regula los mecanismos de control y operacion de los programas sociales en el Distrito
Federal.

Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos gratuitos a las personas
residentes del Distrito Federal. Disposiciones que establecen los criterios de elaboracion del Reglamento para hacer
efectiva la atencion médica gratuita y los medicamentos en la Secretaria de Salud del Distrito Federal.

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de programas sociales
en el Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacion de dichos programas.

Reglamento de la Ley que establece el derecho al acceso a los servicios médicos y medicamentos gratuitos a las
personas residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral.

Disposiciones que definen el acceso, registro y prestacién de servicios para ser efectiva la Ley que establece el derecho
al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos a las personas residentes en el Distrito Federal, que carecen
de seguridad social laboral.

Programa de Desarrollo del DF 2013-2018. Detalla las politicas y estrategias relevantes y previstas para su
cumplimiento en la presente administracion.

Programa de Salud del DF 2013-2018. Establece los objetivos y estrategias encaminadas a la proteccion de la salud
en el Distrito Federal.

Programa Operativo Anual 2014. SSDF y OPD. Establece las metas a realizar en el afio 2011 y los recursos
asignados para realizar esas metas.

Manual de Procedimientos de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a las personas
residentes del Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral en Hospitales y Unidades de Atencidn
Primaria a la Salud 2011. Define los criterios y procedimientos y politicas de operacion para ser efectivo el Programa
de Gratuidad.
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Reglas de Operacion del Programa de Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos 2010-2011.GODF.
Establece los criterios y lineamientos para la aplicacion del programa de Gratuidad con base en el Reglamento de
Desarrollo Social del Distrito Federal.

Informe de Cuenta Publica 2014 SSDF y OPD.

Evolucion presupuestal al 31 de diciembre de 2014, SSDF y OPD.

Lineamientos para realizar las evaluaciones internas 2014 de los Programas Sociales a partir de los criterios
descritos por EVALUA- DF. GODF del 15 de abril del 2014. Gaceta No. 1839.

Reglas de Operacion del Programa ejercicio fiscal 2014, publicadas en la GODF no. 1788, de fecha 30 de enero
gié%ﬁ de beneficiarios del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las
personas residentes en el Distrito Federal que carecen de Seguridad Social Laboral del 2013.
TRANSITORIO
UNICO. Publiquese el presente Aviso en la Gaceta Oficial del Distrito Federal.
México, Distrito Federal, a 19 de Junio de 2014

(Firma)

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA
SECRETARIO DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL
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SECRETARIA DE SALUD

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA, Secretario de Salud del Distrito Federal con fundamento en los articulos 29
de la Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal, 7 fraccion VII inciso c), 42 de la Ley de Desarrollo
Social para el Distrito Federal; 67 del Reglamento Interior de la Administracion Publica del Distrito Federal, 64 y 65 del
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal y el Aviso por medio del cual se dan a conocer los
Lineamientos para la Evaluacion Interna 2014 de los Programas Sociales y las Reglas de Operacion del Programa
Publicadas en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1788 el 30 de enero de 2014; he tenido a bien expedir el siguiente:

AVISO POR EL QUE SE DA A CONOCER LA EVALUACION INTERNA DEL PROGRAMA DE APOYO PARA
PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS QUE REQUIEREN DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS, PROTESIS,
ORTESIS, APOYOS FUNCIONALES Y MEDICAMENTOS FUERA DEL CUADRO BASICO Y CATALOGO
INSTITUCIONAL DE LA SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL, CORRESPONDIENTE AL
PERIODO 2014.

INDICE

| Introduccion
1 Metodologia de la Evaluacién
1.1 Descripcion del objeto de la evaluacion
1.2 Area Encargada de la Evaluacion
1.3 Metodologia de la Evaluacién
1.4 Fuentes de Informacién
111 Evaluacién del Disefio del Programa
I11.1  Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal
1112 Arbol del Problema
1.3 Arbol de Objetivos y de Acciones
1.4 Matriz de Indicadores del Programa Social
IV Evaluacidn de la Operacién del Programa
V.1 Evaluacién de la Operacién del Programa
V  Evaluacién del Monitoreo del Programa
V.1 Sistema de Indicadores de Monitoreo del Programa
V.2 Matriz FODA del Monitoreo del Programa
VI  Resultados de la Evaluacion
VI.1  Conclusiones de la Evaluacion
V1.2 Medidas Correctivas o de Reorientacion Propuestas (Sugerencias y/o Recomendaciones)
VI.3  Cronograma de Seguimiento
VIl Referencias Documentales

1. INTRODUCCION.

La mision de la Secretaria de Salud del Distrito Federal es hacer realidad el derecho a la proteccion a la salud y avanzar en
la vigencia de la gratuidad, la universalidad y la integralidad en la atencién de la salud, mediante una politica de salud que
construye el camino para asegurar este derecho a partir del fortalecimiento de los servicios publicos y su financiamiento
solidario. En este marco, la poblacién a la que estan orientados los servicios, es la que carece de seguridad social laboral,
poblacion que tiene los grupos sociales mas vulnerables, requieren no solo el apoyo para la atencién de las enfermedades
que presentan sino que ademas necesitan el apoyo para atender secuelas de los padecimientos 0 apoyos para insumos o
medicamentos que no son aportados por los cuadros basicos de la Secretaria de Salud y que no tienen cobertura en el marco
del Programa de Gratuidad.

La poblacidn usuaria de los servicios de la Secretaria de Salud del Distrito Federal, presenta algunos problemas de salud que
requieren sillas de ruedas, lentes, aparatos auditivos, medicamentos, insumos médicos y material de osteosintesis, que por
las condiciones socioecondmicas de la familia no pueden adquirir, haciendo mas dificiles las condiciones de la recuperacion
de su salud y sobrevivencia de estas personas. Para contribuir en la solucién de esta problematica la Secretaria de Salud con
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el apoyo de una empresa privada crea en el afio 2001 el Fondo de Apoyo para este tipo de problemas, que a través del
tiempo continuo aplicandose con recursos de la Secretaria de Salud, y con reglas de operacion, por considerarse un
programa social.

A partir del 2007, adquiere los criterios de Programa Social, con la finalidad de consolidar este beneficio a la poblacion
derechohabiente que sera fortalecido con los recursos Programa de Apoyo para Personas de Escasos Recursos que
Requieren de material de Osteosintesis, Protesis, Ortesis, Ayudas Funcionales o Medicamentos Fuera del Cuadro
Institucional, se implementa con la intencién de complementar los servicios médicos considerados en la Ley que Establece
el Derecho al Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos.

Cumpliendo la normatividad vigente, se publicaron las reglas de operacion para el desarrollo de este programa el 30 de
enero de 2013 en la Gaceta Oficial del Distrito Federal en apego a la evaluacion de la Politica Social. El objetivo de realizar
una evaluacion interna del programa, permitiria identificar los logros alcanzados y detectar debilidades en proceso de su
aplicacion y proponer estrategias de mejora para el cumplimiento de los objetivos y metas propuestos.

Asi mismo, se han realizado las Evaluaciones del éste Programa Social, las cuales fueron Publicadas: el 28 de diciembre de
2011, en Gaceta Oficial No. 1255 (Evaluacion 2010); el 23 de julio de 2012 mediante Gaceta Oficial No. 1400 (Evaluacion
2011); 19 de Julio de 2013 en Gaceta Oficial No. 1651 (Evaluacion 2012) y 30 de Junio de 2014 en Gaceta Oficial 1881
Tomo | (Evaluacion 2013).

Proposito de la evaluacion

El propoésito de la evaluacion es identificar el desempefio del Programa de Apoyo, mediante las categorias de eficacia,
eficiencia, y calidad, a partir del impacto social en los beneficiarios, la evaluacion interna permitira a la Dependencia
identificar en el disefio, operacion y resultados elementos técnicos que reorienten sus metas y alcances establecidos, con la
posibilidad de establecer un sistema de mejora permanente en los procesos establecidos en los Programas Sociales, a través
de los resultados obtenidos en la evaluacion, faciliten la toma de decisiones de los directivos y personal responsable del
programa.

Este documento desarrolla la sistematizacion interna del 2011 y la del 2012, con la finalidad de identificar el objetivo
general y su diagnostico, la operacion y resultados y el seguimiento de metas establecidas asi como la congruencia con los
documentos rectores.

Limitaciones de la evaluacién

Una limitante importante para realizar esta evaluacion es la carencia de recurso humano y materiales para realizar las
actividades de la evaluacion, no se cuenta con personal especifico y suficiente para el disefio y aplicacion de encuestas, por
lo que los participantes contintian con las actividades inherentes a las funciones de su area y se agrega una funcion mas, que
implica desplazamiento y apoyo técnico para cumplir con la evaluacion. Por lo anterior la evaluacion se realizé con los
elementos e instrumentos con los cuales se cuenta para llevarla a cabo.

Il. METODOLOGIA DE LA EVALUACION

11.1 Descripcion del Objeto de la Evaluacién

Otorgar de manera oportuna, eficaz y eficiente a las personas de escasos recursos que lo requieran, algin tipo de material
de osteosintesis, prétesis, értesis, ayudas funcionales y / o medicamentos fuera del cuadro institucional, los cuales, les
permitan recuperar su salud e integrarse a la vida social y productiva, asi como optimizar los servicios médicos
considerados en la Ley que Establece el Derecho al Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las

Personas Residentes en el Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral.

Objetivo Especifico
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* Proporcionar el material de osteosintesis, protesis, ortesis, ayudas funcionales y medicamentos fuera del
Cuadro Basico y Catéalogo Institucional de acuerdo con la prescripcion de los médicos tratantes de las
Unidades Hospitalarias y Centros de Salud del Gobierno del Distrito Federal, con la finalidad de
completar su atencién médica, a los beneficiarios de la Ley de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos
y Medicamentos a las personas residentes en el Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral,
(LAGSMMDF) y que cumplen con los requisitos para ser candidatos a recibir el apoyo solicitado.

Componentes del Programa y Prestacion de Servicios.

En las Reglas de Operacion 2014 del Programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las Personas
Residentes del Distrito Federal (GODF No. 1788. De fecha 30 de Enero de 2014) se programd realizar las acciones
siguientes:

Apoyar a 350 beneficiarios en el 2014, siempre y cuando cumplan con los requisitos establecidos en las Reglas de
operacion y de acuerdo al Procedimiento de Solicitud, Adquisicion y Entrega del Material de Osteosintesis, Ortesis,
Protesis, Ayudas Funcionales o Medicamentos fuera del Cuadro Baésico Institucional a usuarios en las Unidades
Hospitalarias y Centros de Salud.

11.2 Area Encargada de la Evaluacion.

La Secretaria de Salud cuenta con una Direccion de Politicas de Salud, Planeacion y Evaluacién de la cual se desprende la
Subdireccion de Evaluacion y Proyectos Estratégicos y la Jefatura de Unidad Departamental de Evaluacion, quien trabajo de
manera coordinada las actividades de la evaluacién de los programas sociales del Gobierno del Distrito Federal que
competen a la Secretaria de Salud del D.F., con las areas responsables de la operacién de los mismos; cabe mencionar que la
evaluacion se realiz6 de manera conjunta con personal de la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud Publica en el
Distrito Federal.

El 98% de los participantes son del género femenino, la edad promedio oscila entre los 38 afios, el nivel académico se
encuentra entre licenciatura y maestria, el 2% de los participantes cuentan con experiencia en la evaluacion y monitoreo de
las actividades sustantivas que realiza esta Secretaria.

Cabe sefalar que las tareas que realizan los participantes no son exclusivas a la materia de evaluacién de estos programas.
11.3 Metodologia de la Evaluacion

Para la evaluacion de este programa, se aplicaron las técnicas de investigacion desagregadas en las vertientes cuantitativa y
cualitativa. La técnica cuantitativa permite examinar los datos de manera numérica, como herramienta principal utiliza
informacion cuantificable, principalmente para este efecto de la evaluacion los datos utilizados son estadisticos, se trabajé
con variables y la relacién entre éstas. Esta técnica es objetiva ya que se sustenta en datos reales.

La técnica cualitativa usa como herramienta la palabra, la cual tiene como objetivo la descripcidn de las cualidades, busca
un concepto que pueda abarcar la realidad, para efectos de la evaluacion se complementan estas dos técnicas.

Cabe sefialar que en congruencia con el Presupuesto Basado en Resultados (PbR), metodologia empleada a nivel nacional y
adoptada por el Gobierno del Distrito Federal, para la construccion de indicadores, se utiliz6 La Metodologia de Marco
Légico (MML), la cual es un método orientado a la solucion de problemas especificos, técnica basada como instrumento de
evaluacion que puede utilizarse durante el desarrollo de la planificacion del programa, para llevar a cabo una auto-
evaluacidn, e igualmente sirve de punto de referencia durante toda la vida del programa, fundamentalmente para hacerle un
monitoreo y evaluaciones de ejecucion y de finalizacién del programa.

Por ello, el método tiene tres grandes fases: en la primera, se identifica el problema a resolver, por medio de un diagndstico
sistémico amplio, que permita establecer las causas del problema y por qué no ha logrado ser resuelto; en la segunda fase, se
construye un modelo sistémico que expresa las condiciones logicas de toda indole que deben cumplirse para que el
problema se resuelva; y en la tercera fase, se construye un instrumento gerencial que registra la estrategia de solucion, en la
forma de una matriz de objetivos secuenciales que deben alcanzarse. En esta tercera fase, se incorporan los indicadores
necesarios para mantener el seguimiento y control sobre la gestion de la solucién.
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11.4. Fuentes de Informacion

La informacion se obtendra de diferentes areas de la Secretaria de Salud, entre ellas la Direccién de Informacién en Salud,
la Direccidon de Recursos Financieros y la Direccién de Politicas de Salud, Planeacién y Evaluacién: el informe que
concentra el Avance de Actividades de todas las unidades médicas, obtencion de datos de los Sistemas de Informacion en
Salud de la Secretaria de Salud del D.F., los Informes Trimestrales de Avance de la Secretaria de Salud del D.F., La
Evolucidn Presupuestal de cierre del ejercicio de la Secretaria de Salud del D.F.

Fuentes:

Ley de Salud del D.F. Regula las bases y modalidades para garantizar el acceso de los servicios de salud por parte
de la poblacion del Distrito Federal.

Ley de Desarrollo Social. Regula los mecanismos de control y operacién de los programas sociales en el Distrito
Federal,

Ley que Establece el Derecho al Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a las
Personas Residentes del D.F. Disposiciones que establecen los criterios de elaboracidn del Reglamento para hacer
efectiva la atencion médica gratuita y los medicamentos en la Secretaria de Salud del Distrito Federal.

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de programas
sociales en el Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacion de dichos programas.

Reglamento de la Ley que Establece el Derecho al Acceso a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos
a las Personas Residentes del Distrito Federal que Carecen de Seguridad Social Laboral. Disposiciones que
definen el acceso, registro y prestacion de servicios para ser efectiva la Ley que establece el derecho al acceso
gratuito a los servicios médicos y medicamentos a las personas residentes en el Distrito Federal, que carecen de
seguridad social laboral.

Manual de Procedimientos de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a las
Personas Residentes del D.F. que Carecen de Seguridad Social Laboral en Hospitales y Unidades de
Atencion Primaria a la Salud. (Centros de Salud) 2011. Define los criterios de aplicacion de los procedimientos
y politicas de operacion para ser efectivo el programa de Gratuidad.

Manual de Procedimientos para el Otorgamiento de Protesis, Ortesis y Ayudas Funcionales en Unidades
Hospitalarias del G.D.F. Es el instrumento que establece el método formal que debe seguirse para solicitar el
apoyo por las unidades hospitalarias de la Secretaria de Salud del D.F. 2013.

Ley de Derechos Humanos del Distrito Federal. Documento que tiene por objeto describir las lineas de accién
enfocada a la proteccion, defensa, vigilancia, promocion, estudio y difusion de los derechos Humanos establecidos
en el orden juridico mexicano, de los mexicanos y extranjeros, que se encuentran en el Territorio Nacional.

Ley Federal para prevenir y Erradicar la Discriminacion en el Distrito Federal. Documento juridico que tiene
por objetivo identificar las formas de discriminacion y fomentar entre los servidores pablicos la erradicacion de las
mismas.

Ley de Asistencia para el Distrito Federal. Regula y promueve la proteccion asistencia e integracion social de las
personas, familias y grupos que carecen de las condiciones y capacidades para valerse por si mismas.

NOM- 167. SSAI- 1997, Para la Prestacion de Servicios de Asistencia Social para Menores y Adultos
Mayores D.O.F. 17-X1-1999. Establece los procedimientos para unificar principios, normas y criterios, politicas y
estrategias en la prestacion de servicios y desarrollo de actividades en materia de asistencia social, a menores y
adultos mayores.

NOM- 173-SSAI 1998. Para la atencidn integral de personas con discapacidad. D.O.F. 19-1X-1999. Establece las
reglas que deben observarse en la atencion integral a personas con discapacidad.
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Reglamento en Materia de Prestacion de Servicios Médicos. El cual define las bases y modalidades de los
servicios de salud.

Guia Clinica para la Atencidn de Pacientes con osteo-artrosis de Rodilla y cadera.
Informe de Avance trimestral de Enero- Diciembre 2014. SSDF.

Informe de Cuenta Publica 2014 SSDF.

Evolucion Presupuestal al 31 de diciembre de 2014, SSDF.

Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 48 del 11 de marzo de 2015 y la modificacion de la Gaceta Oficial del
Distrito Federal con fecha 15 de abril de 2015. Describe los Lineamientos para Realizar las Evaluaciones
Internas 2014 de los Programas Sociales a partir de los criterios descritos por EVALUA- DF.

I11. EVALUACION DEL DISENO DEL PROGRAMA
111.1. Normativa y Alineacién con la Politica Social del Distrito Federal

Con respecto al apartado de Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal en los rubros de
Dependencia o Entidad Responsable del Programa; Objetivos y Alcances; Metas Fisicas; Programacion Presupuestal;
Requerimientos y Procedimiento de Acceso; Procedimientos de Instrumentacion;  Procedimiento de Quejas o
Inconformidad Ciudadana; Mecanismos de Exigibilidad; Mecanismos de Evaluacion e Indicadores; Formas de Participacion
Social y Articulacidn con Otros Programas Sociales el nivel de cumplimiento se considera Satisfactorio.

Alineacién del Programa con la Politica Social del Distrito Federal.

El Programa de Apoyo para personas de escasos recursos que requieren de material de osteosintesis, protesis, ortesis,
ayudas funcionales o medicamentos fuera del cuadro institucional, se pretende garantizar en primer lugar el derecho a la
salud, que se encuentra consagrado como derecho fundamental en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
en el articulo 4°, donde, “toda persona tiene derecho a la salud. La ley definira las bases y modalidades para el acceso a los
servicios de salud y establecera la concurrencia de la federacién y las entidades federativas en materia de salubridad general,
conforme a lo que dispone la fraccion X VI del articulo de esta constitucion”.

Del Programa General de Desarrollo 2013-2018, el programa se alinea en el Eje uno Equidad e Inclusién Social para el
Desarrollo Humano, en el objetivo dos, meta uno y en las siguientes lineas de accion:

* Lograr el ejercicio pleno y universal del derecho a la salud.

* Ampliar la cobertura de la atencién a la salud con calidad.

* Asegurar a las personas el derecho a la proteccién de su salud, independientemente de su situacién econémica
y/o laboral.

* Ofrecer los servicios por niveles de complejidad de la atencion, asegurando la efectividad de la atencidn
especialmente en el nivel menos complejo, que debe ser la puerta de entrada al sistema.

* Atender el dafio especifico a la salud con una respuesta integral, completa y funcional de los servicios en los
aspectos organizativos, técnicos y de conocimiento.

Las acciones del Programa contribuyen al logro de los objetivos generales del Programa General de Desarrollo, la Equidad e
Inclusion Social para el Desarrollo Humano adopta un enfoque de derechos con el objetivo de reducir la exclusion y la
discriminacion y aumentar la calidad de vida de las y los habitantes de la Ciudad de México. Los objetivos, metas y lineas
de accidn planteados en este eje buscan transformar a la Ciudad de México en una Capital Social, a través de la promocion
colectiva y corresponsable de los derechos humanos, asi como asegurar a las personas el derecho a la proteccion de su
salud, independientemente de su situacion econémica y/o laboral.
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111.2. Arbol del Problema

La Mision de la Secretaria de Salud del Distrito Federal es hacer realidad el Derecho a la Proteccion a la Salud y avanzar en
la vigencia de la gratuidad, la universalidad y la integralidad en la atencién a la salud, mediante una politica que contribuye
al camino para asegurar este derecho a partir del fortalecimiento de los servicios de salud y su financiamiento solidario. En
este marco, la poblacién a la que estan orientados los servicios, es la que carece de seguridad social laboral, poblacién
vulnerable que requiere no solo del apoyo para la atenciéon médica de las enfermedades que presenta sino que ademas
necesita el apoyo para atender las secuelas de los padecimientos, a través de apoyos para insumos 0 medicamentos que no se
incluyen en el Cuadro Bésico y Catalogo Institucional de la Secretaria de Salud del Distrito Federal.

A través del Programa Social se pretende proporcionar a la Red Hospitalaria de manera oportuna y eficaz del material de
osteosintesis y otros insumos, mediante el establecimiento de procedimientos que permitan analizar y dictaminar la atencion
en las unidades hospitalarias del Gobierno del Distrito Federal u otras instancias no Gubernamentales vinculadas a través de
la Coordinacion Interinstitucional con esta Secretaria de Salud, sujeta a las Reglas de Operacion publicadas en la Gaceta
Oficial del Distrito Federal 1788 el 30 de enero de 2014.

La Secretaria de Salud desde el 2001 hasta el 2006, cre6 un fondo de apoyo para la dotacién de material de Osteosintesis,
Protesis, Ortesis y ayudas funcionales, que tiene su antecedente en el Fondo de Apoyo para Personas de Escasos Recursos,
la cual permitié completar los servicios médicos considerados en la Ley que Establece el Derecho al Acceso a los Servicios
Médicos Gratuitos y Medicamentos a las personas residentes del Distrito Federal sin seguridad social laboral.

El Programa de Apoyo esta dirigido a poblacidn de escasos recursos que por su ingreso econémico o por su condicién de
vulnerabilidad social (la cual se define como “Aquella persona que en su entorno personal, familiar-relacional,
socioeconémico o politico o administrativo, padece alguna debilidad) se encuentra en una situacion de riesgo que podria
desencadenar un proceso de exclusion social. El nivel de riesgo serd mayor o menor dependiendo del grado de deterioro de
su entorno...”, este Programa Social esta dirigido a hombres o mujeres que independientemente de su edad y condicion de
vulnerabilidad social, no pueden sufragar los gastos para adquirir un material extra para su atencién médica, algun tipo de
ayuda funcional para su rehabilitacion o complementar su atencién en las unidades hospitalarias de la Secretaria de Salud
del D.F. y en los 217 Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica del D.F.

Con base al Censo de Poblacion y vivienda 2010 y de las Proyecciones de Poblacion de México 2010-2050 (abril 2013) la
poblacion sin seguridad laboral que se tiene estimada para el 2014 es de 3°875,833 de la cual 1°909,994 son hombres y
1’965,839 son mujeres. La Poblacion Potencial a atender en este programa es de 3,610,473 la correspondiente a personas
afiliadas desde el inicio de operacidn del programa hasta el cierre de diciembre de 2014. Asi mismo la Poblacién Objetivo
es de toda aquella atendida en la Red Hospitalaria de la Secretaria de Salud del Distrito Federal y que cuenta con la
afiliacion al programa de Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos a las Personas Residentes en el Distrito
Federal que carecen de Seguridad Social Laboral

Morbilidad y Mortalidad que influye en la atencién de pacientes que puedan requerir apoyos del Programa.

A partir del 2007 cuando el Programa de Apoyo para Personas de Escasos Recursos inicia como Programa Social, el 67 por
ciento de la inversién se dirige a otorgar ayuda a aquellos con enfermedad traumatica, ya que se encuentra entre las
principales causas de morbilidad y mortalidad en el primer afio de vida y los 44 afios de edad. (Avifia, Valencia, Jorge
Arturo, “Guias de diagndstico y tratamiento para el manejo de paciente poli traumatizado, 2008).

Respecto a la Morbilidad Hospitalaria durante el 2014 en la SSGDF, Traumatismos, envenenamientos y algunas
consecuencias de causas externas ocupa el tercer lugar en su atencion, de estas se derivan: las fracturas las cuales se
atendieron 7,091 en este afio, incrementandose el 3.5% respecto al afio anterior; ciertas afecciones originadas en el periodo
perinatal ocupa el cuarto lugar, las hernias de la cavidad abdominal estan en el lugar nimero nueve y las malformaciones
congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas, las cuales pueden requerir apoyos derivados de su padecimiento.

Estas patologias pueden generar diferentes problemas a la familia, como son: econémicos, laborales, complicaciones y
secuelas, sdlo por mencionar algunas. Por ello el Programa de Apoyo busca disminuir la morbimortalidad y lograr una
integracion rapida a las actividades productivas y familiares de los beneficiarios.
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La Mortalidad durante el 2014 en la SSGDF, se destaca los siguientes padecimientos: El segundo lugar lo ocupa los
Accidentes entre los que se encuentran las caidas, accidentes de trafico de vehiculos de motor y accidente causado por
proyectil de arma de fuego y las malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosémicas como la décima
causa.
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111.3. Arbol de Objetivos y de Acciones

[ ARBOL DE OBJETIVOS ]
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111.4 Matriz de Indicadores del Programa Social



MATRIZ DE INDICADORES DEL PROGRAMA DE APOYO PARA PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS QUE REQUIEREN DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS, PROTESIS, ORTESIS, APOYOS FUNCIONALES Y MEDICAMENTOS FUERA DEL CUADRO BASICO Y CATALOGO INSTITUCIONAL DE LA SECRETARIA DE SALUD

RESUMEN NARRATIVO

INDICADORES

OBJETIVO

NOMBRE DEL INDICADOR

FORMULA

TIPO DE INDICADOR

UNIDAD DE MEDIDA

MEDIOS DE VERIFICACION

UNIDAD RESPONSABLE DE LA
MEDICION

Contribuir en la reduccion de la tasa de morbilidad de la poblacion sin Seguridad Social

Tasa de Variacion porcentual de la tasa de

((tasa de morbilidad de poblacion sin

seguridad social en el Distrito Federal en

el afio actual/Tasa de morbilidad de

Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de|

Direccion General de Servicios Médicos Y|

FIN de los residentes del Distrito Federal morbilidad de poblacion sin sequridad) |\ e Gin sequridad social en el Eficacia Tasa Informacion en Salud, base de datos) Urgencias
social en el Distrito Federal N =
Distrito Federal afio anterior-1)*100)
La poblacién afiliada en el Distrito Federal beneficiaria del programa de Acceso Gratuito| ;asarde Vavl;aclu): purl;er\lGual‘dk?‘aprDS al ((total d tregad I afi
PROPOSITO a los Servicios Médicos y Medicamentos a las Personas Residentes en el Distrito| rograma ,e, ceeso  Gratulto a otal de apoyos eniregacos en &l ano N Secretaria de Salud del D.F. (Direccion|Direccion General de Servicios Médicos y|
e : " " " . [Servicios Médicos y Medicamentos a las|actual / total de apoyos entregados en el Eficacia Tasa i £ : :
Objetivo del Programa Federal que Carecen de Seguridad Social Laboral reciben oportunamente diferente tipo ° General de Servicios Médicos y Urgencias) |Urgencias
o . Personas residentes en el Distrito Federallafio anterior-1)*100)
de apoyos para complementar su atencion médica.
que Carecen de Seguridad Social Laboral.
Contribuir a preservar el estado|
de salud de la poblacion|
beneficiaria del Apoyo paral
COMPONENTES personas de escasos recursos|
. i . que requieren de material de| . (Total de Apoyos Entregados/Total de| N " Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de|Direccion General de Servicios Médicos y|
Bienes y servicios que reciben los [Componente 1 Entrega de Apoyos PR o . . |Promedio de Apoyos Entregados e Eficacia Promedio N N
beneficiarios osteosintesis, protesis, Ortesis, | Apoyos Solicitados)*100 Informacién en Salud, base de datos) Urgencias
apoyos funcionales y|
medicamentos fuera del cuadro
basico y catélogo institucional
de la Secretaria de Salud.
COMPONENTE 1: Entrega de Apoyos.
Fortalecer la atencion en salud
L Integracl_un del caso ylde .Ia poblacion sin seguridad Porcentaje de Medicamento fuera del (Total de Apoyos de medicamentos . . Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de|Direccion General de Servicios Médicos y|
Actividad 1.1 otorgamiento de la ayuda alfsocial con apoyo de| Y Entregados/Total de Apoyos| Eficacia Porcentaje " .
L . . cuadro basico otorgados. Informacion en Salud, base de datos) Urgencias
beneficiario: medicamentos Medicamento fuera del cuadro Programados)*100
basico
Integracién  del caso  y[Fortalecer la atencion en salud (Total de Apoyos de Material
otorgamiento de la ayuda al|de la poblacion sin seguridad|Porcentaje de Material de Osteosintesis| poy( - N Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de|Direccion General de Servicios Médicos y|
Actividad 1.2 I . . Ostiosintesis/Total de Apoyos| Eficacia Porcentaje " "
beneficiario: material  de|social con apoyo de Material de[otorgados. Informacién en Salud, base de datos) Urgencias
P PR Programados)*100
osteosintesis Osteosintesis
ACTIVIDADES O PROCESOS
DE GESTION Y PRODUCCION Integracion  del  caso Fortalecer la atencion en salud (Total de Apoyos de Material
DE COMPONENTES 9 Yde 1a poblacion sin seguridad|Porcentaje de Material de Insumos Loy ) ; Secretaria de Salud del D.F. (Direcci6n de|Direccion General de Servicios Médicos y|
Actividad 1.3 otorgamiento de la ayuda al|__ . P Insumos Médicos otorgados/Total  de| Eficacia Porcentaje " "
) M social con apoyo de Insumos|Médicos otorgados. Informacion en Salud, base de datos) Urgencias
beneficiario: insumos médicos Meédicos Apoyos Programados)*100
del  caso y|Fortalecer la atencion en salud
otorgamiento de la ayuda allde la poblacién sin seguridad|Porcentaje de Material de  Aparatos|(| C12 ¢ APOYOS de Aparatos Auditivos ) ) Secretaria de Salud del DIF. (Direccion de|Direccion General de Servicios Médicos y
Actividad 1.4 A . " L otorgados/Total de Apoyos| Eficacia Porcentaje " "
beneficiario: namero de[social con apoyo de Aparatos|Auditivos otorgados. Informacion en Salud, base de datos) Urgencias
Programados)*100
aparatos auditivos Auditivos
del caso  y[Fortalecer la atencion en salud (Total de Apoyos de Material de Sillas|
Actividad 1.5 otorgamiento de la ayuda al|de la poblacion sin seguridad|Porcentaje de Material de Sillas de de Ruedas y Muletas/Total de Apoyos Eficacia Porcentaje Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de|Direccion General de Servicios Médicos y|

beneficiario: sillas de ruedas y|
muletas

social con apoyo de Sillas de|
Ruedas y Muletas

Ruedas y Muletas otorgados.

Programados)*100

Informaci6n en Salud, base de datos)

Urgencias




COMPONENTE 2: Atenciones médicas de cardcter curativo otorgadas.

Atencion Médica a Pacientes

Coadyuvar en la disminucion de la
morbilidad y mortalidad mediante

Porcentaje de pacientes atendidos en el

(Total de pacientes atendidos en el servicio de|

Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de

Direccion General de Servicios Médicos y

Actividad 2.1 acciones oportunas y adecuadas de . quemados / Total de atenciones| Eficacia Porcentaje ” Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
Quemados PSP h servicio de quemados Informacién en Salud, base de datos) L
diagnostico, tratamiento y programadas)*100 de Salud Pablica
rehabilitacion para pacientes.
Incrementar la capacidad de
. . » . alencmn. med.lca de urgfencla.s . . . (Total de atenciones .en urgencias nlorgada_? l o . Secretaria de Salud del D.F. (Direcci6n de DIrECCI{Jn Gen.eral de SGNICI?S Médicos y »
Actividad 2.2 Atencion Médica de Urgencias prehospitalarias y hospitalarias con |Porcentaje de atenciones de urgencias Total de de Eficacia Porcentaje . Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios
- . Informacién en Salud, base de datos) e
la finalidad de mejorar la programadas)*100 de Salud Pablica
oportunidad de la atencion médica.
Coadyuvar en la disminucion de (Total de consultas de carécter general Direccién General de Servicios Médicos
- Atencion Médica de Caracter morbilidad y mortalidad mediante  |Porcentaje de consultas de carcter general N 9 - . Secretaria de Salud del D.F. (Direccién de . PR y -
Actividad 2.3 : . N o otorgadas/total de consultas de caracter general Eficacia Porcentaje " Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
General acciones preventivas, curativas y de |recibidas Informacién en Salud, base de datos) g
P, programadas)*100 de Salud Publica
rehabilitacion.
Coadyuvar en la disminucion de la
morbilidad y mortalidad mediante
- . o acclone.s' de de!e?‘.:w" opor.(una Y Porcentaje de consultas especializadas (Total de consultas especializadas recibidas/total| . . Secretaria de Salud del D.F. (Direccién de Dlrecclpn Gen.eral de Se(vlclqs Medicos y -
Actividad 2.4 Atencion Médica p ! curativas y de| L Eficacia Porcentaje ” Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
i N otorgadas de consultas especializadas programadas)*100 Informacién en Salud, base de datos) 7
1, para limitar los de Salud Publica
dafios y promover la reinsercion
social.
Coadyuvar en la disminucion de la
morbilidad y mortalidad de la
lacié iante i o PR tal i iente | afi luad tal o o Direcci6 | icios Médil
. o -~ . N poblacion mediante acciones Porcentaje de ocupacién de atencién médica (Total de dias paciente en e ~ano evaluado/Total S . Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de |recc|_on Gen_sra ds Semclgs edicos y -
Actividad 2.5 Atencion Médica Hospitalaria oportunas y adecuadas de de camas censables en el afio evaluado * 365 Eficiencia Porcentaje . Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios
M . hospitalaria - Informacién en Salud, base de datos) e
diagnostico, tratamiento y dias)*100 de Salud Pablica
rehabilitacion para limitar dafios y
promover la reinsercién social
Permitir el acceso a la poblacién A o : it - i
N p . o . |(( Total de cirugias oftalmoldgicas realizadas en B ) Direccion General de Servicios Médicos y
o . mayor de 60 afios a la intervencion |Tasa de variacion porcentual anual de cirugias |- P P . Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de " PR -
Actividad 2.6 Tratamiento de Cataratas P . P N afio evaluado /Total de cirugias oftalmolégicas| Eficacia Tasa I Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios
de cirugia de catarata para mejorar |oftalmolégicas realizadas " . . Informacion en Salud, base de datos) e
N N realizadas en afio anterior )-1)*100 de Salud Pablica
ny calidad de vida.
P « jl'ratamlentoﬁ de didlisis y hemodlallsls o L Direccion General de Servicios Médicos y
Tasa de variacion p anual de en afio evaluado / Tratamientos de| - Secretarfa de Salud del D.F. (Direccién de : PP -
P Al 2 5 . Eficacia Tasa o Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios
Tratamientos de dialisis y hemodiélisis dialisis y hemodidlisis realizados en afio Informaci6n en Salud, base de datos) am
Mantener la sobrevida y calidad de anterio)-1)*100 de Salud Publica
Tratamiento Médico de Didélisis vida de I2 poblacion que cursa con Direccion General de Servicios Médicos
Actividad 2.7 A Y |insuficiencia renal crénica mediante " (Sesiones de dialisis realizadas / sesiones de| Secretaria de Salud del D.F. (Direccién de . o
Hemodialisis . - .. _|Porcentaje de sesiones de didlisis realizadas P Eficacia Porcentaje ) Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
tratamiento sustitutivo de la funcion dialisis programadas )*100 Informacién en Salud, base de datos) e
de Salud Pdblica
renal Direccién General de Servicios Médicos
Porcentaje de sesiones de (Sesiones de | realizadas / sesiones| Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de N y -
" s Eficacia Porcentaje " Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
realizadas de hemodialisis programadas )*100 Informacién en Salud, base de datos) ?
de Salud Pdblica
(( Total de Tratamientos médicos de cardiologial
Mejorar la calidad de vida de la Tasa de variacion porcentual anual de intervencionista realizados en afio evaluado /| o P Direccién General de Servicios Médicos y
o N . : N o . P . o . g o N Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de 3 o I -
Actividad 2.8 Tratamiento Médico de Coronarias |poblacién que presenta patologia | Tratamientos médicos de cardiologia Total de Tratamientos médicos de cardiologial Eficacia Tasa o Urgencias y Direccién Ejecutiva de los Servicios
o . P . i N - ) Informacién en Salud, base de datos) .
cardioldgica y/o vascular. intervencionista intervencionista realizados en afio anterior)- de Salud Publica
1)*100
COMPONENTE 3: Afiliaciones Realizadas
. Secretaria de Salud del D.F. (Direccion de Direccion General de Servicios Médicos y
Afiliaciones al Programa de acceso Sistemas Institucionales y Comunicacién y Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
Gratuito a los Servicios Médicos y Afiliar a la poblacin del Distrio Direccion de Informacion en Salud, base de datos) [de Salud Publica
- Medicamentos a las Personas N 3 3 . ” - (Total de poblacién objetivo afiliada/Total de| o .
Actividad 3.1 N o Federal. sin seguridad social Porcentaje de cobertura de poblacién objetivo ) L Eficacia Porcentaje
residentes en el Distrito Federal que poblacién objetivo)*100
. N laboral
Carecen de Seguridad Social
Laboral.
. . . Secretaria de Salud del D.F. (Direccion General de | Direccion General de Servicios Médicos y
. Difundir el PSMMG a fin de que la - o, . P " PR .
Promocién del programa de oblacion residente del D.F. se (Total de sesiones educativas realizadas/Total d Servicios Médicos y Urgencias y Direccién Urgencias y Direccion Ejecutiva de los Servicios
Actividad 3.2 servicios médicos y medicamentos P . Porcentaje de sesiones educativas Eficacia Porcentaje Ejecutiva de los Servicios de Salud Piblica) de Salud Pblica

gratuitos

afilie y haga efectivo su derecho a
la salud de forma gratuita.

sesiones educativas realizadas)*100
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IV. EVALUACION DE LA OPERACION DEL PROGRAMA

1V.1 Los Recursos Empleados por el Programa

GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

El total de recurso humano en la Institucién es de 31,453, los cuales estan conformados de la siguiente manera:

2DO
RECURSOS HUMANOS 1ER NIVEL NIVEL TOTAL
MEDICOS
MEDICOS EN CONTACTO CON EL
PACIENTE 3,208 6,752 9,960
GENERALES 1,608 673 2,281
ESPECIALISTAS 723 2,879 3,602
ODONTOLOGOS 555 199 754
MEDICOS EN FORMACION 322 3,001 3,323
MEDICOS EN OTRAS LABORES 281 335 616
SUBTOTAL DE MEDICOS 3,489 7,087 10,576
ENFERMERAS 2,592 6,158 8,750
SERVICIOS AUXILIARES, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO 445 996 1,441
OTROS PROFESIONALES 1,359 1,489 2,848
ADMINISTRATIVOS 2,099 2,791 4,890
OTRO PERSONAL 432 2,516 2,948
SUBTOTAL 6,927 13,950 20,877
| TOTAL DE LA SECRETARIA DE SALUD | 10,416 | 21,037 | 31,453 |

Con respecto al equipo médico, con el cual cuentan las unidades médicas de primer y segundo nivel de atencién para el

apoyo en la deteccién y tratamiento de las enfermedades de los pacientes, se destaca los siguientes:

87

EQUIPO 1ER NIVEL 2DO NIVEL TOTAL
EQUIPO PORTATIL DE RX 2 39 41
RX DENTAL 166 45 211
SISTEMA DE RX DE PROPOSITO GENERAL FIJO 53 37 90
ULTRASONIDO DE DIAGNOSTICO 22 78 100
TOMOGRAFO 0 11 11
MASTOGRAFO 46 7 53
RESONANCIA MAGNETICA 0 1 1
ECOCARDIOGRAFO 0 8 8

Cabe sefialar que la infraestructura con la que cuenta la Secretaria de Salud del Distrito Federal, esta disponible para la
atencion y de ser necesario el apoyo para los pacientes que requieran hacer uso del Programa.

V. EVALUACION DEL MONITOREO DEL PROGRAMA
V.1 Sistema de Indicadores de Monitoreo del Programa.

Indicador 1 Eficacia. De los apoyos otorgados 2012-2013-2014
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NUmero de apoyos otorgados al periodo 2012 2013 2014

X100 =
NUmero total de apoyos programados 82.3% 6.6% 29.71%

Indicador 2 Eficacia. Presupuestal 2012-2013-2014

I . 2012 2013 2014
Presupuesto ejercido al periodo
X100 =
110.02% 10.14% 25.30%
Presupuesto programado
Indicador 3 Eficiencia. De apoyos otorgados 2012-2013-2014
Costo promedio de apoyo otorgado 2012 2013 2014
X100 =
. 110.38% 154.39% 85.14%
Costo promedio de apoyo programado

El proceso de gestion administrativa y clinica enfrento dificultades en las diferentes instancias dando como resultado que se
limitaran las ayudas, excepto las urgencias, sin embargo se logré un incremento en las variables 1 y 2 con respecto al 2013.

Cuadro 1.- Género de los Beneficiarios

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Mujeres 50 48.07%
Hombres 54 51.93%

Estos apoyos se otorgan conforme a libre demanda y a los pacientes que retnen los requisitos que se estipulan en las
Reglas de Operacién.

Cuadro 2.- Lugar de Residencia de los Beneficiarios

DELEGACION VALOR PORCENTAJE

Alvaro Obregon 4 3.85%
Azcapotzalco 2 1.92%
Benito Juérez 2 1.92%
Coyoacén 1 0.96%
Cuajimalpa 1 0.96%
Cuauhtémoc 1 0.96%
Gustavo A. Madero 11 10.58%
Iztacalco 5 4.81%
Iztapalapa 4 3.85%
Magdalena Contreras
Miguel Hidalgo 1 0.96%
Milpa Alta 1 0.96%
Tlahuac 9 8.65%
Tlalpan 2 1.92%
Venustiano Carranza 2 1.92%
Xochimilco 58 55.77%

TOTAL 104 100%

De acuerdo con la residencia de los beneficiarios se identificd como las Delegaciones que presentaron mayor demanda
fueron: Xochimilco, Gustavo A. Madero y Tlahuac con la solicitud de setenta y ocho apoyos.
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Cuadro 3.- Tipos de Apoyos Otorgados

CATEGORIA VALOR PORCENTAJE
Material de Osteosintesis 15 14.42%
Lentes 3 2.88%
Aparatos Auditivos 57 54.81%
Aparatos Ortopédicos 29 27.88%
TOTAL 104 100%

Los apoyos otorgados durante el 2014 fueron de Material de Osteosintesis, Lentes, Aparatos Auditivos y Aparatos
Ortopédicos.

V.2 Principales Cualidades y problemas que enfrenta el Programa
Cualidades

*Se cuenta con un sistema de informacion para integrar el Padrén de Beneficiarios del Programa.

*Se cuenta con un sistema de informacidn para el registro de los apoyos solicitados, con la finalidad de subsanar
las solicitudes de informacion requeridas por diversas instancias interinstitucionales y extra institucionales.

*Personal médico y de trabajo social informados sobre el procedimiento para integrar el expediente administrativo
del caso social en apego a las Reglas de Operacion del Programa Social.

*Vinculacion con las Unidades Operativas y Unidades Administrativas con la finalidad de dar certeza a la
Operacién del Programa.

*Publicacion de Reglas de Operacion que permiten identificar la poblacion objetivo, los apoyos especificos y los
requisitos de acceso al Programa.

*Reconocimiento del Programa de Apoyo para poblacion vulnerable.

*Existencia de indicadores de eficiencia y eficacia para verificar el logro alcanzado por el programa en
cumplimiento a sus objetivos.

Problemas.

*Condiciones politicas que desfavorecen la operacion del programa
VI. RESULTADOS DE LA EVALUACION
V1.1. Conclusiones de la Evaluacion

A pesar de la carencia de recurso humano y materiales para realizar las actividades de la evaluacién, motivo por el cual no
se pudieron desarrollar todos los componentes contenidos y solicitados en los lineamientos para la evaluacion interna del
programa, se realizd una evaluacion integral, cabe sefialar que para el 2015 se buscan los mecanismos que permitan
desarrollar los aspectos faltantes.

En términos generales el disefio del Programa de Apoyo para personas de escasos recursos que requieren de material de
osteosintesis, protesis, ortesis, ayudas funcionales y medicamentos fuera del cuadro y catalogo institucional es adecuado, ya
que da cumplimiento a los principios de politica social a través de garantizar un derecho a la salud y equidad; la poblacion
objetivo estd debidamente definida, asi como la problematica a atender.

En relacion al sistema de informacion se identifica vinculacion y congruencia con diversas instancias para dar cumplimiento
a los requerimientos establecidos por el Reglamento de Desarrollo Social y de la Secretaria de Finanzas, entre otras.

Se considera que los indicadores utilizados para esta evaluacién miden de manera general la operacion de los servicios que
conforman el Programa de Apoyo para Personas que requieren de Material de Osteosintesis, Ortesis, Protesis, Apoyos
Funcionales y Medicamentos fuera del Cuadro Béasico y Catalogo de la Secretaria de Salud del Distrito Federal, sin embargo
se requiere fortalecer la matriz de indicadores para evaluar el programa.
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VI1.2. Medidas Correctivas 0 de Reorientacion Propuestas (Sugerencias y/o Recomendaciones)

1. La Secretaria de Salud del Distrito Federal, debera establecer la estrategia de difusién del Procedimiento de Solicitud,
Adquisicion y Entrega del Material de Osteosintesis, Ortesis, Protesis Ayudas Funcionales o Medicamentos fuera del
Cuadro Basico Institucional a usuarios en las Unidades Hospitalarias y Centros de Salud.

2. La Secretaria de Salud debera considerar incrementar el presupuesto destinado para el Programa.

3. La Secretaria de Salud del Gobierno del Distrito Federal debera establecer mecanismos de contratacion de personal para
reforzar la Jefatura de Unidad Departamental para el seguimiento de los casos.

4. La elaboracion de una encuesta dirigida al total de beneficiarios del Programa de Apoyo.

5. La Direccién General de Servicios Médicos y Urgencias debera crear una hoja de control de integracién y seguimiento de
los expedientes.

VI1.3. Cronograma de Seguimiento

CUMPLIMIENTO
Corto 2014 Mediano 2015

ACTIVIDAD

La Secretaria de Salud del Distrito Federal, debera establecer la estrategia de
difusion del Procedimiento de Solicitud, Adquisicién y Entrega del Material de
osteosintesis, Ortesis, Protesis Ayudas Funcionales o Medicamentos fuera del
Cuadro Basico Institucional a usuarios en las Unidades Hospitalarias y Centros
de Salud.

La Secretaria de Salud deberé considerar incrementar el presupuesto destinado
para el Programa.

La Secretaria de Salud del Gobierno del Distrito Federal deberd establecer
mecanismos de contratacion de personal para reforzar la Jefatura de Unidad
Departamental para el seguimiento de los casos

La elaboracion de una encuesta dirigida al total de beneficiarios del Programa
de Apoyo.

La Direccion General de Servicios Médicos y Urgencias debera crear una hoja
de control de integracion y seguimiento de los expedientes.

VIl Referencias Documentales
Fuentes:

Ley de Salud del DF. Regula las bases y modalidades para garantizar el acceso de los servicios de salud por parte
de la poblacion del Distrito Federal.

Ley de Desarrollo Social. Regula los mecanismos de control y operacién de los programas sociales en el Distrito
Federal.

Ley que Establece el Derecho al Acceso Gratuito a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos a las
Personas Residentes del DF. Disposiciones que establecen los criterios de elaboracion del Reglamento para hacer
efectiva la atencion médica gratuita y los medicamentos en la Secretaria de Salud del Distrito Federal.

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social. Regula las bases y criterios para el otorgamiento de programas
sociales en el Distrito Federal, asi como las especificaciones de las reglas de operacion de dichos programas.

Reglamento de la Ley que Establece el Derecho al Acceso a los Servicios Médicos y Medicamentos Gratuitos
a las Personas Residentes del Distrito Federa que Carecen de Seguridad Social Laboral. Disposiciones que
definen el acceso, registro y prestacién de servicios para ser efectiva la Ley de la materia, para personas
residentes del D.F. que carecen de seguridad social laboral en Hospitales y unidades de atencidn primaria a
la salud. (Centros de Salud) 2011. Define los criterios de aplicacion de los procedimientos y politicas de
operacion para ser efectivo el programa de Gratuidad.
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Manual de Procedimientos para el Otorgamiento de Protesis, Ortesis y Ayudas Funcionales en Unidades
Hospitalarias del GDF. Es el instrumento que establece el método formal que debe seguirse para solicitar el
apoyo por las unidades hospitalarias de la Secretaria de Salud del D.F. 2013.

Reglas de Operacién del 2007 -2013 GODF. Establece los criterios y lineamientos para la aplicacion del
programa de Gratuidad en base al Reglamento de Desarrollo Social del Distrito Federal.

Ley de Derechos Humanos del Distrito Federal. Documento que tiene por objeto describir las lineas de accién
enfocada a la proteccion, defensa, vigilancia, promocion, estudio y difusién de los derechos Humanos establecidos
en el orden juridico mexicano, de los mexicanos y extranjeros, que se encuentran en el Territorio Nacional.

Ley Federal para Prevenir y Erradicar la Discriminacion en el Distrito Federal. Documento juridico que tiene
por objetivo identificar las formas de discriminacion y fomentar entre los servidores publicos la erradicacion de las
mismas.

Ley de Asistencia para el Distrito Federal. Regula y promueve la proteccion asistencia e integracion social de las
personas, familias y grupos que carecen de las condiciones y capacidades para valerse por si mismas.

NOM- 167. SSAI- 1997, Para la Prestacién de Servicios de Asistencia Social para Menores y Adultos
Mayores D.O.F. 17-X1-1999. Establece los procedimientos para unificar principios, normas y criterios, politicas y
estrategias en la prestacion de servicios y desarrollo de actividades en materia de asistencia social, a menores y
adultos mayores.

NOM- 173-SSAI 1998. Para la atencidn integral de personas con discapacidad. D.O.F. 19-1X-1999. Establece las
reglas que deben observarse en la atencion integral a personas con discapacidad.

Reglamento en Materia de Prestacion de Servicios Médicos. El cual define las bases y modalidades de los
servicios de salud.

Guia Clinica para la Atencién de Pacientes con Osteo-artrosis de Rodilla y Cadera.
Informe de Avance trimestral de Enero- Diciembre 2014. SSDF.
Informe de Cuenta Publica 2014 SSDF.

Evolucién Presupuestal al 31 de diciembre de 2014, SSDF.
TRANSITORIO

UNICO. Publiquese el presente Aviso en la Gaceta Oficial del Distrito Federal.
Meéxico, Distrito Federal, a 19 de Junio de 2014

(Firma)

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA
SECRETARIO DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL
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SECRETARIA DE EDUCACION

DRA. MARA NADIEZHDA ROBLES VILLASENOR, SECRETARIA DE EDUCACION DEL DISTRITO FEDERAL, con
fundamento en los articulos 87 y 115 del Estatuto de Gobierno del Distrito Federal; 15 fraccion XIX, 16 fracciones Ill, IV y 23 Quater de
la Ley Orgénica de la Administracion Publica del Distrito Federal; 50 y 13 de la Ley de Educacidn del Distrito Federal; 32, 33, 42 y 42-A
de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal; 64 del Reglamento de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal; 15 fraccion X
de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Distrito Federal, y

CONSIDERANDO

Que el articulo 42 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal establece que: “Las evaluaciones constituyen procesos de
aplicacién de un método sistematico que permite conocer, explicar y valorar al menos, el disefio, la operacion, los resultados y el impacto
de la politica y programas de Desarrollo Social. Las evaluaciones deberan detectar sus aciertos y fortalezas, identificar sus problemas y en
su caso, formular las observaciones y recomendaciones para su reorientacion y fortalecimiento.

Que las evaluaciones internas y externas deberan incluir, al menos, el logro de los objetivos y metas esperados, el disefio, la operacion, los
resultados y el impacto alcanzado, en funcion de las prioridades y objetivos de corto, mediano y largo plazo que en cada caso
correspondan, la opinidn de los beneficiarios, usuarios o derechohabientes y deberan darse a conocer a la Secretaria y al Consejo”.

Que la Secretaria de Educacion, dentro del ejercicio fiscal 2014, operd los Programas Sociales que fueron publicados en la Gaceta Oficial
del Distrito Federal 1788 Bis del 30 de enero de 2014.

Por lo anterior, he tenido a bien expedir el siguiente:

AVISO POR EL CUAL SE DAN A CONOCER LAS EVALUACIONES INTERNAS DE DIVERSOS
PROGRAMAS SOCIALES DEL EJERCICIO FISCAL 2014 A CARGO DE LA SECRETARIA DE EDUCACION
DEL DISTRITO FEDERAL, QUE A CONTINUACION SE ENLISTAN:

- Programa de Alfabetizacion Diversificada.

- Programa "Formacidn y actualizacion en educacion inicial y preescolar, para las personas que ofrecen atencién educativa asistencial, a
las nifias y los nifios matriculados en los centros de atencién y cuidado infantil (CACI), centros comunitarios de atencion a la infancia
(CCAI) y centros de educacion inicial (CEI), en el Distrito Federal".

- Programa de Servicios “Saludarte” para el ejercicio fiscal 2014.

PROGRAMA DE ALFABETIZACIONDIVERSIFICADA.

l. Introduccion

Las Dependencias, los Organos Desconcentrados, las Delegaciones y las Entidades de la Administracién Publica del Distrito Federal que
ejecutan programas sociales deben realizar anualmente la evaluacion interna de los mismos, conforme a los lineamientos que emite el
Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social del Distrito Federal.

La Secretaria de Educacion del Distrito Federal (SEDU) incluye, dentro de los programas sociales el Programa de Alfabetizacion. En este
sentido, se presenta la evaluacion interna sobre la operacion de dicho programa en el afio 2014.

Este ejercicio da cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 42 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal (LDSDF), en el cual
se plantea: "Se entendera por evaluacion aquellas acciones encaminadas a conocer la operacion y resultados de los programas y proyectos
de Desarrollo Social con la finalidad de formular nuevas acciones, para identificar los problemas en la implementacion de programas vy,
en su caso, reorientar y reforzar la politica social.

La evaluacion serd interna o externa. La evaluacion interna es la que realizan quienes implementan los programas con objeto de medir los
resultados alcanzados, la evaluacion externa es la que realizan organismos diferentes al que esta desarrollando el programa.

En ambos casos la evaluacién incluira la opinidn de los beneficiarios, y deberan darse a conocer a la Secretaria y al Consejo, y estos
incluiran sus resultados en el Sistema de Informacion"(GODF, 2000: 16-17).

A la vez se alinea con los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal Operados en 2014,
en los cuales se precisa que: "Al ser parte medular de los sistemas de monitoreo y evaluacion de la politica social, la evaluacion interna de
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los programas sociales en el Distrito Federal brinda la oportunidad a las propias instituciones responsables del disefio e implementacion
de las politicas y programas de realizar un ejercicio de retroalimentacién sobre los procesos de planeacion, disefio y alcances de los
programas, incluyendo el diagndstico, la justificacion de la existencia de los programas sociales como medios para combatir los
problemas sociales mas apremiantes en la Ciudad; el monitoreo de la gestion de éstos y los principales resultados, no sélo cuantitativos,
sino cualitativos, en el bienestar de la poblacion. Esta reflexion les permite detectar fortalezas, debilidades, contradicciones y omisiones,
otorgando a quienes operan el programa mayor claridad sobre las rutas que conviene seguir para mejorarlos y/o reorientarlos. Por ello, no
s6lo el cumplimiento en la realizacion de estos instrumentos de evaluacion y de planeacion son importantes; la claridad, calidad y utilidad
son trascendentales para lograr el objetivo perseguido.” (GODF N°48,2015: 53-54).

A partir de ello, esta evaluacion interna del Programa de Alfabetizacion Diversificada tiene el propésito de identificar los avances en su
implementacion; proveer informacién que apoye el fortalecimiento de la politica de desarrollo social y la mejora continua del mismo, asi
como aportar elementos para optimizar los procesos de planeacion, disefio y alcances del programa.

Es preciso anotar que se modificaron las Reglas de Operacion (ROP) del Programa publicadas el 30 de enero de 2014(GOFDF, N° 1788
Bis, 2014), a fin de precisar el objetivo general y los especificos del Programa; delimitar los alcances y las metas fisicas; ordenar y
vincular los procedimientos de instrumentacion y operacion, asi como para adecuar los mecanismos de evaluacion e indicadores. Las
modificaciones entraron en vigor el 14 agosto de 2014(GOFDF, N° 1922, 2014).

También debe considerarse que la elaboracion de las ROP de Alfabetizacion Diversificada publicadas en enero tienen su sustento en los
Lineamientos para la Elaboracion de las Reglas de Operacion de los Programas Sociales para el Ejercicio Fiscal 2014, por lo que su
estructura y contenido se ajusta a dichos lineamientos. Sin embargo, en esta evaluacion se ha tratado de que su estructura y reporte de
resultados estén orientados a responder a los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal
Operados en 2014. Cabe sefialar que la publicacion de los lineamientos para la evaluacidn interna 2015 se realiz6 el 11 de marzo de 2015
(GODF N° 48, 2015).

Por otra parte, y dado que el Programa comenzd su operacion en 2014, no se cuenta con evaluaciones internas anteriores.

Finalmente, otras de las limitaciones a considerar es que el tiempo dedicado a las actividades de evaluacion por parte del personal
designado para ello ha sido compartido con actividades para la concentracion, revision, validacion y sistematizacion de la informacion del
Programa, dado que el personal tiene asignadas dichas funciones. A ello debe destacarse que el nimero de recursos humanos en la
Direccion General de Educacion Inclusiva y Complementaria (DGEIC) especializados en materia de evaluacion es limitado.

11. Metodologia de la Evaluacién Interna 2015
11.1 Descripcion del Objeto de Evaluacion

El Programa de Alfabetizacion Diversificada (PAD) de la Secretaria de Educacion del Distrito Federal (SEDU) arranco el 30 de enero de
2014. Su proposito es disminuir en forma sustantiva, hasta el afio de 2018, el fenémeno del analfabetismo que afecta a 140,199 personas
de 15 afios 0 mas de edad de la Ciudad de México, de acuerdo con cifras del Censo de Poblacién y Vivienda 2010 del Instituto Nacional
de Estadistica y Geografia (INEGI).

Entre las delegaciones politicas del Distrito Federal existen diferencias importantes en materia de analfabetismo. La distribucion de la
poblacion en condicion de analfabetismo en 2010 sefiala que en las delegaciones de Iztapalapa (37,306 personas), Gustavo A. Madero
(19,630), Alvaro Obregén (11,986), Tlalpan (10,851) y Xochimilco (8,376) se concentraron los voldmenes més importantes de esta
poblacion, al representar en conjunto 62.9% del total de personas de 15 afios 0 mas de edad que no saben leer ni escribir (88,149). Por tal
motivo, estas cinco delegaciones politicas son las seleccionadas para implantar el Programa de Alfabetizacion de 2014 a 2018; previendo
que el resto de delegaciones politicas se incorporen en una segunda etapa del Programa.

El analfabetismo es un fendmeno que va mas alld de un problema educativo debido a que en él influyen factores diversos como el
econdmico, social y el cultural, entre otros. Por ello, para disminuir significativamente el analfabetismo -tanto el absoluto como el
funcional- desde la SEDU se establecié que era necesario, por una parte, asegurar, mediante procesos de coordinacién con la Secretaria de
Educacion Publica (SEP), el ingreso y la permanencia de los nifios a los niveles educativos que les corresponden en las edades normativas
en que deben hacerlo, y por otra parte, impulsar la alfabetizacion para combatir el rezago educativo.

El Programa de Alfabetizacion de la SEDU se concibe como un proceso continuo, permanente y dindmico, que debe superar el paradigma
de so6lo lograr que las personas aprendan a leer y escribir e ir mas alla, generando las competencias necesarias y ampliando las
oportunidades de los beneficiarios para que alcancen un desempefio social y productivo efectivo basado en los principios de igualdad,
equidad y no discriminacion.
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Sin embargo, para lograrlo se debe considerar, entre otros aspectos, que existen diversos universos de poblacion de acuerdo con los
propositos del Programa. En primer lugar se tiene a la poblacion potencialque se refiere a 88,149 personas de 15 afios 0 mas de edad que
no saben leer ni escribir y que residen en las cinco delegaciones politicas donde opera el Programa. La poblacién objetivo que son las
personas de entre 15 y 79 afios de edad que no saben leer ni escribir, que residen en las delegaciones seleccionadas y que se han integrado
en un grupo de alfabetizacion acudiendo a un centro educativo previamente constituido.

Para efectos de las Reglas de Operacion, el término de aprendiz hace referencia a la poblacion objetivo. Asimismo, debe tomarse en
cuenta que la mayoria de la poblacién que no sabe leer y escribir enfrenta pobreza patrimonial y riesgos que dafian su condicion fisica y
su bienestar; ademas de estar mas expuesta a sufrir exclusion, discriminacion, violencia y maltrato, entre otros problemas.

Tal como se ha mencionado en parrafos anteriores, la problematica detectada se concreta en el hecho de que en la Ciudad México
erradicar el analfabetismo e impulsar la alfabetizacion son retos y preocupaciones constantes que rebasan los marcos nacionales y locales,
para convertirse en parte de problematicas internacionales.

Por lo anterior, el disefio e implementacion de este programa durante el 2014 tuvo el prop6sito de contribuir a garantizar el derecho a
recibir educacién, atendiendo a la poblacién en condicién de analfabetismo, dado que este problema constituye una de las grandes deudas
que tiene la sociedad con quienes lo padecen. Saber leer y escribir es un logro, pero no es suficiente. Por ello, la alfabetizacion debe ir
més alla de solo ensefiar a leer y escribir. Tiene que procurar, en términos generales, proporcionar herramientas y valores para un mejor
desempefio en la sociedad.

Como se apuntd lineas arriba, debido a diversas limitaciones de tipo conceptual y operativo observadas durante el disefio e
instrumentacion inicial del Programa, lo que se reflejé en las ROP de enero de 2014 fue necesario modificarlo, ello con el fin de precisar
de mejor manera el objetivo general y los especificos del Programa; delimitar adecuadamente los alcances y las metas fisicas, ordenar y
vincular los procedimientos de instrumentacion y operacion asi como para adecuar los mecanismos de evaluacién y en general para
ajustarse a los lineamientos para la elaboracion de las ROP que en ese momento estaban vigentes. Dichas modificaciones fueron
aceptadas y publicadas en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 14 de agosto de 2014.

Siguiendo este replanteamiento en el disefio y planeacion del Programa de Alfabetizacion se definieron los siguientes objetivos:
Objetivo General

Reducir el indice de analfabetismo de la poblacién de entre 15 y 79 afios, residentes en la Ciudad de México, por medio de una estrategia
de alfabetizacion diversificada.

Objetivos Especificos

1.- Otorgar a las personas en condicion de analfabetismo, residentes en las delegaciones politicas seleccionadas, la accion alfabetizadora
del Programa, aplicando una metodologia para el desarrollo del Enfoque Integrado y por Competencias con pertinencia acorde al grupo de
poblacién vulnerable al que pertenecen: jovenes, indigenas, mujeres, adultos y adultos mayores.

2.- Impulsar una accién alfabetizadora que sirva como elemento facilitador para satisfacer otras necesidades de desarrollo tanto de las
personas como de su entorno, especialmente las relacionadas con el autoempleo, el trabajo productivo, el envejecimiento activo y el
desarrollo de la comunidad.

3.- Reclutar a estudiantes, pasantes y egresados del nivel superior para que contribuyan con el Programa en acciones de promocion y de
alfabetizacion, a fin de brindar el servicio a los beneficiarios y se realice el acompafiamiento de la ensefianza — aprendizaje.

4.- Realizar la identificacion de la poblacion en condiciones de analfabetismo en las delegaciones seleccionadas para promover el
Programa e integrar grupos de estudio en donde se realizara la accidn alfabetizadora.

5.- Otorgar apoyos econdmicos a estudiantes, pasantes y egresados del nivel superior que, cumpliendo con los requisitos establecidos en
las presentas Reglas de Operacion, se incorporen al Programa de Alfabetizacién como promotores o alfabetizadores.

6.- Conformar y consolidar la Red por la Alfabetizacion en la Ciudad de México, con la participacidn de entidades gubernamentales,
instituciones educativas, publicas y privadas, y de las organizaciones sociales y civiles, preferentemente, con experiencia y actividad en el
campo de la educacion de las personas jovenes, adultas y adultas mayores.

Caracteristicas generales del Programa de Alfabetizacion Diversificada:
La Direccién General de Educacion Inclusiva y Complementaria (DGEIC) de la SEDU, es la unidad administrativa responsable de

implantar y operar el Programa de Alfabetizacion diversificada en las cinco delegaciones politicas del Distrito Federal seleccionadas:
Iztapalapa, Gustavo A. Madero, Alvaro Obregén, Tlalpan y Xochimilco.
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Para la operacién del Programa se disefié un modelo pedagégico con enfoque integrado y por competencias, el cual se acompafia de su
estrategia de intervencion o modelo educativo. Esto es necesario destacarlo como un logro importante que no estuvo contemplado al
arranque de Programa, ya que institucionalmente es la primera ocasidn que se elabora un modelo para sustentar la operacién de un
Programa dado que en los Gltimos afios en México se han impulsado sobre todo campafias de alfabetizacion.

El Enfoque de Alfabetizacion Integrado y por Competencias permitié combinar cuatro habilidades de la lengua, a saber:
1) Escuchar;

2) Hablar;

3) Leer v,

4) Escribir.

El proceso de ejecucion de las actividades de promocion/alfabetizacion se planifico de forma secuencial tal y como se muestra la
siguiente figura:

Ejecucién de las actividades de Promocién/Alfabetizacién del PA por secuencia y tiempos

Secuenciales

/ ACTIVIDADES

Barrido Formacién de
y' . Promocién del PAD grupo de Proceso de alfabetizacion
Retrospeccion R
alfabetizandos
28 dias naturales 10dias naturales
Capacitacion (p alfabeti. )

101 sesiones (dias naturales)**/

5 dias naturales*/

38 dias naturales

o 38 as = 146

Dias naturales /

Ciclicas

PA:Programade Alfabetizacién

*/ Los cinco dias de capacitaciéon requerida forman parte de los 38 dias que se tienen programados para realizar las actividades de barrido y
promocién. Los cinco dias naturales corresponde a recibir cuatro horas de capacitacién diaria por cinco dias, con lo que se cumplen las
20 horas de formacién requeridas.

**/ Esresultado de asistir 96 dias a sesiones de dos horas diarias, a fin de cumplir con las 192 horas que establece el modelo educativo, mas
5 dias naturales para recuperarinasistencias de los aprendices.

Fuente: Elaboracion propia a partir del Modelo Pedagégico del Programa de Alfabetizacion

En especifico, para el proceso de alfabetizacion (ensefianza-aprendizaje) se establecié una duracion de 192 sesiones de dos horas cada
una; las cuales se distribuyen de la siguiente forma:

SESIONES/ HORAS TOTALES SESIONES/HORAS POR TEMA

70 sesiones para lectoescritura.

96 sesiones (de 2 horas cada una)
140 horas

26 sesiones para nociones de matematicas basicas.
192 horas en total
52 horas

Procesos para la operacion del Programa

Para brindar el servicio de alfabetizacion es necesario llevar a cabo diversos procesos. El primero de ellos es la determinacion del
universo de atencidn, el cual consiste en identificar las zonas geograficas donde se ubica la poblacion potencial, a fin de priorizar aquellas
donde operara el Programa. Para ello la Direccion de Educacion Inclusiva y Complementaria, adscrita a la DGEIC, analiza la informacion
generada por los censos de poblacion y vivienda del INEGI, asi como aquella generada por otros indices 0 metodologias que permitan
identificar a dicha poblacién. La determinacion que realiza la DEIC respecto de los universos de atencién en cada una de las cinco
delegaciones politicas permite identificar y ubicar a la poblacion potencial para el Programa.
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A partir de ello da inicio el proceso de identificacién y ubicacion de la poblacion potencial/objetivo (barrido y prospeccion). Este consiste
en verificar la ubicacién espacial o fisica de dicha poblacion en las zonas definidos como universo de atencion, para lo cual el
Coordinador Regional, que es la figura que dirige operativamente el programa en campo, junto con los promotores y/o los alfabetizadores,
realiza barridos (recorridos domiciliarios) al nivel de localidad que permite mapear la ubicacion de esta poblacion y obtener datos que
coadyuvan a identificar las caracteristicas de la misma, lo que permite focalizar su incorporacion al Programa. Ademas, los barridos en
localidad dan elementos para iniciar las actividades de promocion del Programa por parte de los promotores y los alfabetizadores.

Asimismo, en estos barridos se identifican los lugares o sitios que pueden servir de centros educativos los cuales son aquellos espacios
fisicos que permiten reunir de ocho a 15 personas de entre 15 y 79 afios que no saben leer ni escribir. Estos centros educativos deben
contar con el espacio suficiente y de preferencia disponer de servicios basicos (agua, drenaje, luz eléctrica), del equipo (rotafolio,
pizarrén, pintarron u otra superficie para escribir/dibujar) y del mobiliario indispensable (bancas, butacas, escritorios o sillas) para que las
personas que integran un grupo educativo reciban las actividades de ensefianza-aprendizaje que les imparte el alfabetizador.

La gestidn de centros educativos es otro de los procesos indispensables para el Programa, ya que gracias a ello se obtiene la autorizacion
de los titulares o encargados de dichos espacios para lograr que puedan ser utilizados por los alfabetizadores y los aprendices, sin
necesidad de tener que pagar por su uso. El coordinador regional es quien realiza la gestion de los espacios, pudiendo ser auxiliado por los
promotores o alfabetizadores.

El proceso de promocion, por su parte y partiendo de la identificacion de la poblacion potencial que se realizé durante el barrido y la
prospeccion, se refiere a las actividades que los promotores realizan para dar a conocer, difundir y promover los servicios de
alfabetizacion entre poblacion elegible para ser beneficiaria del Programa, ello bajo la conduccién y supervision del coordinador regional
que corresponda seglin la zona y delegacion politica. Dicha promocion permite que la poblacion potencial se interese en participar en el
Programa y decida integrarse a un grupo de estudio, ingreso que se formaliza con la entregar de los documentos oficiales que se solicitan
a la poblacidn beneficiaria, constituyéndose asi en aprendices para el Programa y beneficiarios directos del mismo.

Otros procesos que también son indispensables para operar son: a) la seleccion e incorporacion de los alfabetizadores y promotores y b) la
capacitacion de dichas figuras. Para el primero de ellos, la DEIC estableci6 el perfil que deben cubrir los candidatos, ello a partir de las
modificaciones a las Reglas de Operacion del mes de agosto de 2014, y que en términos generales consiste en personas tituladas, pasantes
0 que estudian a nivel de licenciatura, en carreras relacionadas con educacién, humanidades, ciencias sociales, administracion y derecho;
asi como los requisitos y documentos necesarios para su ingreso. Cuando los candidatos cumple con el perfil y los requisitos son
incorporados al Programa, adquiriendo la condicion de beneficiarios indirectos del mismo, dado que reciben un apoyo econémico por
apoyar al programa durante diez horas a la semana (dos horas diarias por cinco dias).

En cuanto a la capacitacion, el Programa considera fundamental brindar a los alfabetizadores y promotores los elementos y herramientas
necesarias para aplicar el modelo educativo de la SEDU para la alfabetizacion y, en el caso de los promotores, aspectos del trabajo de
campo como el mapeo e identificacion de poblaciones, aplicacion de cuestionarios o encuestas, procesos de gestion de recursos, entre
otros temas. Por ello, dentro de las obligaciones que tiene estas figuras esta la de asistir al curso de formacion inicial de20 horas y
posteriormente a todos los eventos que se realicen como parte de su proceso formativo.

En suma, todos estos procesos permiten ofrecer a la poblacidn potencial la posibilidad de aprender a leer y escribir, pero también, como se
establecié anteriormente, otorgarles herramientas y valores para que las personas puedan desenvolverse de mejor manera en su entorno
social.

De esta forma, dentro de los principales bienes y/o servicios que otorga el Programa a la poblacion beneficiaria directa se encuentran:

- Recibir la accién alfabetizadora del Programa de manera gratuita de acuerdo con el plan de estudios del mismo y cumpliendo con las
corresponsabilidades.

- Recibir atiles escolares basicos para realizar la practica alfabetizadora los cuales podran constar al menos de un cuaderno, dos lapices,
una goma y un sacapuntas.

- Recibir de la SEDU una constancia de que cubrid las horas, sesiones o bloques tematicos requeridos de trabajo en grupo y de que el
aprendiz tiene los elementos para presentar la evaluacion que los habra de acreditar como personas alfabetizadas.

- Certificado, otorgado por el Instituto Nacional para la Educacion de los Adultos (INEA) mediante su Delegacion en el Distrito Federal,
en el que consta que adquieren la categoria de alfabetizados, siempre que realicen la evaluacion correspondiente y logren su acreditacion,
tal como lo estipula este Instituto.

Por su parte, los beneficiarios indirectos del Programa (alfabetizadores y promotores) reciben como beneficios, los siguientes:

- Apoyo econdmico mensual de $3,000.00 (tres mil pesos 00/100.MN) de manera individual, durante los primeros 15 dias habiles de
cada mes, habiendo cumplido las horas requeridas como apoyo y a partir de la entrega de los informes de actividades correspondientes,
durante el tiempo que participe en el Programa.

- Capacitacion y formacion que realice la DGEIC, a fin de mejorar su desempefio pedagégico y educacional.
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11.2. Area Encargada de la Evaluacion

En los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal Operados en 2014, se precisa: "El
personal de las areas de planeacion, seguimiento, evaluacion, o areas afines, de la instancia responsable de los programas evaluados, pero
ajeno a su operacion, es a quien corresponde elaborar las evaluaciones, comprometiéndose en todo momento a considerar la opinién de
las personas ejecutoras de los mismos, a fin de aprovechar su experiencia, generando procesos de retroalimentacion; adicionalmente, en la
medida de lo posible, se incluira la opinién de las personas beneficiadas.” (GODF, N° 48, 2015: p.57).

De ahi que la evaluacion interna del Programa qued6 bajo la responsabilidad de la DGEIC, area encargada de instrumentar el programa, y
de la Direccién Ejecutiva de Planeacién, Monitoreo y Evaluacidn Educativa de esta Secretaria.

Los datos relativos al equipo encargado de realizar la evaluacion interna del Programa se muestran en la siguiente tabla:

FORMACION EXCLUSIVO
PUESTO SEXO | EDAD PROFESIONAL FUNCIONES EXPERIENCIA EN M&E M&E
Direccion 13 afios. Direccion de
Maestro en Ciencias de la operativa del evaluacion de los sistemas
DGEIC M 46 Salud Programa de de salud; Secretaria de No
Alfabetizacion Salud
Direccion de Licenciado en Econo_ml'a Planeacion de _ 5 afios .
planeacion M 37 y Maestro en Estudios Programas Disefio de politicas en No
Regionales Sociales ciencia y tecnologia
Subdireccién Licenciado en Monitoreo de los 1 afio y medio
de M 28 Antropologia, Maestro en programas Monitoreo de programas Si
Monitoreo Poblacion y desarrollo sociales educativos (PRONABES)
S Licenciado en Letras . . 10 grjos y 9 meses.
Subdireccion Maestra en Enseﬁanzla Evaluacion de Direccidn de procesos de
de F 63 Comunicativa. Doctora en programas evaluacion comprometidos Si
evaluacion Lo S sociales con la acreditacion de
Ciencias Pedagdgicas M .
aestrias y Doctorados

11.3.Metodologia de la Evaluacion

En las modificaciones a las ROP de Alfabetizacion publicadas en agosto de 2014, se establece que "La evaluacién interna (o
autoevaluacion) se ajustara a los lineamientos que emita el Evalia DF y tendra el propdsito de proporcionar evidencias que permitan por
una parte, ajustar el funcionamiento del Programa, y por la otra, determinar el grado en que se estan cumpliendo los objetivos y metas del
Programa." (GODF, N° 1922, 2014: p.27).

Ademas, en dicho instrumento se sefiala que "el Area de Seguimiento y Evaluacion del Programa tendrd a su cargo este proceso y
utilizara las fuentes de informacion que el mismo Programa ha desarrollado para su seguimiento y control; asi como otras fuentes de datos
disponibles o en su caso, elaboraré los instrumentos para la recoleccion de datos que requiera y que se ajusten a lo establecido por el
Evalta D.F.

A partir de ello, se propuso que durante el 2014, la evaluacion interna daria énfasis a la medicion de indicadores relacionados con la
estructura, procesos y resultados del Programa, lo que implico sobre todo un tratamiento de tipo cualitativo.

Ahora bien, es preciso sefialar que en el momento en que fueron aprobadas las ROP de Alfabetizacion Diversificada y las modificaciones
a las mismas aln no se habian emitido los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal
Operados en 2014, los cuales se hicieron oficiales a partir de su publicacidn en la Gaceta Oficial del DF en marzo de 2015, lo cual implica
que la evaluacion 2014 esta vinculada con los requerimientos operativos que establecieron los Lineamientos para la Elaboracion de las

Reglas de Operacion de los Programas Sociales para el Ejercicio Fiscal 2014 (GODF, No. 1724, 2013), y que en materia de evaluacion
destaca el siguiente: “al construir los indicadores y establecer los mecanismos de evaluacién se debe incluir metodologia e instrumentos
de evaluacion cuantitativa y/o cualitativa, de acuerdo a las necesidades y caracteristicas de los programas”.

En este sentido, lograr un estricto apego a los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito
Federal Operados en 2014, y en particular al requerimiento de que para la construccion de indicadores se debe seguir la Metodologia del
Marco Ldgico (MML), es una tarea complicada. Sin embargo, este ejercicio de evaluacion interna se realizd con miras a ir avanzado de
forma progresiva hacia la realizacion de una evaluacion integral como se establece en dichos lineamientos.
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De la misma forma, esta evaluacién, como se precisa en los mencionados lineamientos, constituye un "... proceso de aprendizaje
que...[permitird] crear condiciones idéneas para contribuir a la evaluacion de las politicas, programas y proyectos de desarrollo social en
los diferentes ambitos de gobierno del Distrito Federal. La apuesta es coadyuvar a la construccién, desarrollo y afianzamiento de una
cultura organizacional de efectividad y rendicion de cuentas en busca de la mejora continua en la Ciudad." (GODF, N° 48, 2015: p.57).La
ruta critica del proceso de evaluacion interna que se llevo a cabo en el Programa cubri6 los tiempos y etapas que se muestran en la

siguiente figura:
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Las actividades que se tuvieron en cuenta en la evaluacion propiamente dicha del Programa en cada una de las etapas fueron:

ETAPAS

ACTIVIDADES

Evaluacion del Disefo del
Programa

Trabajo de gabinete revision de documentos

Adecuacion de disefio considerando la Metodologia de Marco Légico (Curso Evalta-
DF)

Evaluacién de Cobertura'y
Operacion

Monitoreo de status de beneficiarios

Monitoreo de formacion y capacitacion de beneficiarios

Andlisis de congruencia entre la operacion y el disefio

Evaluacion de Resultados y
Satisfaccion

Andlisis de Principales Resultados y logros del Programa.

Evaluacion de satisfaccion de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes del
Programa

Elaboracion de la matriz FODA del Programa

Elaboracion de conclusiones y recomendaciones derivadas de la Evaluacién

11.4 Fuentes de informacion

Para cumplir con los objetivos de la Evaluacion Interna se revisaron las fuentes de informacion que existen en torno al programa social a
través de la investigacion documental y/o de gabinete y mediante la informacién de campo proporcionada por instrumentos aplicados
internamente y que se presentan en la tabla siguiente:
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FUENTES DE INFORMACION DE GABINETE

FUENTES DE INFORMACION DE CAMPO

Anélisis de referencias académicas, estadisticas y documentales
especializadas en el problema social que atiende el programa

Las fuentes de informacion de campo que se utilizaron en la
presente evaluacion son las siguientes:

ANALISIS DE LAS NORMAS APLICABLES

1.-Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
2.-Ley General de Educacion

3.-Ley Nacional de la Educacion para Adultos

4.-Estatuto de Gobierno del Distrito Federal;

5.-Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito
Federal;

6.-Ley de Educacion del Distrito Federal;
7.-Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal;

8.-Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal;

9.-Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Pdblica del
Distrito Federal

10.-Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito
Federal;

11.-Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-
2018

12.-Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los
Programas Sociales del Distrito Federal operados en 2014

13.-Bases de datos del Programa de Alfabetizacion
14.-Padrones de beneficiarios del Programa
15.-Informes de la implementacion del programa

Evaluacion Formativa |

Evaluacion Formativa Il
Evaluacién Sumativa

Cédula de supervision

111. Evaluacion del Disefio del Programa

111.1 Consistencia Normativa y Alienacion con la politica social del Distrito Federal

La Gaceta Oficial del DF en su nimero 1788 Bis del 30 de enero de 2014 publicé las Reglas de Operacion del Programa de
Alfabetizacion Diversificada, las cuales sufrieron ajustes que se plasmaron en las Modificaciones a las Reglas de Operacion del
Programa, publicadas en la Gaceta Oficial del DF, nimero 1922 del 14 de agosto de 2014. Tomando en consideracion las modificaciones
de agosto, se elabord la siguiente matriz de contingencias, a fin de establecer el apego entre dicho instrumento y los once apartados que
establecen los Lineamientos para la Elaboracion de Reglas de Operacion 2014. Se utilizan las modificaciones a las ROP de enero de 2014,
dado que una razén para realizar dichas adecuaciones fue ajustarse a los lineamientos vigentes.

NIVEL DE

APARTADO CUMPLIMIENTO

JUSTIFICACION

Introduccion Satisfactorio

Se recogen de forma general los elementos que deben estar presentes

I. Dependencia o

Se establece que la Secretaria de Educacidn del Distrito Federal, por medio de la
Direccion General de Educacion Inclusiva y Complementaria (DGEIC), es la

Satisfactorio

Alcances

Entidad ) ) responsable de implantar y operar el Programa en las cinco delegaciones politicas

Responsable del Satisfactorio del Distrito Federal seleccionadas: lztapalapa, Gustavo A. Madero, Alvaro
Programa Obregdn, Tlalpan y Xochimilco.

I1. Objetivos y Se definen el objetivo general y los especificos; asi como los alcances del programa
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I11. Metas Fisicas

Satisfactorio

En estas Ultimas se precisan como metas fisicas tres aspectos esenciales: incorporar
a 5% de la poblacién elegible al Programa de Alfabetizacion; capacitar al 100% de
los alfabetizadores incorporados al Programa y gestionar el 100% de los Centros
Educativos que se requieren para constituir grupos de alfabetizacion. Se hace un
analisis de los factores adversos que deben ser considerados y de lo que los mismos
pueden influir en el logro de las metas previstas.

IV. Programacion
Presupuestal

Satisfactorio

En las modificaciones a la ROP de agosto 2014, se define la asignacion
presupuestal otorgada para el afio 2014; y se alerta sobre la posibilidad de que esta
cantidad de recursos podra sufrir modificaciones con base en lo autorizado en el
presupuesto de egresos y al gasto autorizado por la Secretaria de Finanzas del
Gobierno del Distrito Federal. Ello no habia sido indicado en las ROP de enero
2014,

V. Requisitos y
Procedimientos de
acceso

Satisfactorio

Se determinan los criterios de elegibilidad de la poblacion beneficiaria, los
requisitos y procedimientos de acceso para los beneficiarios directos e indirectos
del Programa, se definen los derechos, obligaciones de los mismos y se determinan
las causales que pueden dar lugar a la suspension de los apoyos, asi como las
instancias participantes.

V1. Procedimientos
de Instrumentacion

Satisfactorio

Se establecen diez procesos que determinar el flujo y vinculacion de las acciones
para la instrumentacion y operacion del Programa (determinacion del universo de
atencidn; identificacion de la poblacion potencial/objetivo; barrido y prospeccion;
promocion del programa; gestion de espacios educativos; capacitacion de
promotores/alfabetizadores; registro de poblacidon objetivo; integracion de los
grupos educativos; aplicacion del modelo educativo; supervision y seguimiento de
aprendices y seguimiento y evaluacion del Programa en su conjunto).Ello
representd un proceso sistematico de mejora al que se ha seguido dando
continuidad, con base en la elaboracién de las ROP 2015.

VII. Procedimiento
de Queja o
Inconformidad
Ciudadana

Satisfactorio

Se describen de forma adecuada los procedimientos para la emision de queja o la
inconformidad ciudadana, derivada de la implantacion del Programa, el
incumplimiento de los beneficios o por considerar que el beneficiario recibié un
trato inadecuado de las personas que participan en el Programa.

VIII. Mecanismos
de Exigibilidad

Satisfactorio

En el documento quedan delimitados los requisitos y procedimientos para que la
poblacion objetivo del Programa pueda hacer efectivos sus derechos y exigir el
acceso a la accion alfabetizadora del Programa. También se describe el
procedimiento a seguir, las figuras operativas involucradas y se aporta informacién
para acudir a otras instancias en caso de que internamente no reciba una respuesta
satisfactoria.

I1X. Mecanismos de
Evaluacion e
Indicadores

Satisfactorio

Se cumple, en apego a lo solicitado en los Lineamientos para la elaboracién de las
ROP de 2014, dado que se establece el tipo de evaluacién del que serd objeto el
Programa, el &rea responsable para realizarla y se definen los indicadores para dar
seguimiento y evaluar el programa y que se vinculan con aspectos de estructura,
procesos y resultados.

Ahora bien, respecto al lineamiento de que para la construccion de indicadores se
debe seguir la Metodologia del Marco Logico, como lo indican los Lineamientos
para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal
Operados en 2014, es evidente que las ROP de Alfabetizacion de 2014 no se ajusta
a dicho requerimiento dado que para su formulacion no se solicitaba la elaboracion
de dicho instrumento; sin embargo, en las ROP de Alfabetizacion de 2015 se
incorporo la matriz de indicadores solicitada.

X. Formas de
Participacion Social

Satisfactorio

Se definen las instituciones, organizaciones y asociaciones que pueden coadyuvar
con el Programa y la forma en que se debe establecer dicha vinculacion.

XI. Articulacion con
Otros Programas
Sociales

Parcialmente
satisfactorio

Tal apartado no se describi6 explicitamente en este orden; sin embargo, dentro de
las modificaciones a las ROP de agosto de 2014, en el punto 5.6.3.1Acciones con
otros programas o instituciones para potenciar los resultados y evitar la duplicidad
de apoyos, se describieron aspectos relacionados con el tipo de vinculacion, los
mecanismos para la coordinacién y los sustentos juridico legales que deben ser
considerados.
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A continuacion se presenta el marco juridico normativo que sustenta el disefio y operacion del Programa de Alfabetizaciéon:

1.- Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Ley Publicada en el Diario Oficial de la Federacion(DOF) el 5 de febrero de
1917. Ultima Reforma publicada DOF 10-02-2014.

2.- Ley Orgénica de la Administracion Publica del Distrito Federal. Fecha publicacion: 29/12/1998. Ultima reforma: 18/12/2014

3.-Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal. Fecha publicacion: 23/05/200. Ultima reforma: 13/09/2011.

4.- Ley General de Educacion. Fecha publicacion: 13/07/2013. Ultima reforma: 19/12/2014.

5.- Ley de Educacion del Distrito Federal. Fecha publicacion: 08/06/2000. Ultima reforma: 28/11/2014

6.- Ley de transparencia y acceso a la informacion Publica. Fecha publicacién: 28/03/2008. Ultima reforma: 18/12/2014.

7.- Reglamento de la Ley Desarrollo Social del Distrito Federal. Fecha de publicacion: 1/11/2006. Ultima reforma: 24/03/2009.

8.- Plan General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018. Fecha de publicacién: 11/09/2013.

9.- Programa Sectorial de Educacion y Cultura. Fecha de publicacion: 27/10/2014

Por ser un programa social, el Programa de Alfabetizacién 2014 buscé contribuir de la siguiente forma con los doce principios de la
Politica de Desarrollo Social establecidos en el articulo 4 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, ello de acuerdo con lo
descrito en las modificaciones a la ROP de agosto de 2014:

PRINCIPIOS DE LA
POLITICA DE DESARROLLO CONTRIBUCION DEL PROGRAMA DE ALFABETIZACION 2014
SOCIAL

Estd destinado a todos los habitantes de la Ciudad de México y busca garantizar a toda la
UNIVERSALIDAD poblacién el ejercicio del derecho a la educacion, incidiendo para que la poblacion mejore su
calidad y sus posibilidades para acceder a un mayor bienestar.

Es una herramienta que parte de la postura de que todos los habitantes de la Ciudad de México
tienen el mismo valor y deben tener las mismas oportunidades para acceder al desarrollo; por lo
tanto no hay diferenciaciones en la prestacion del servicio y en el trato que se brinda a los
beneficiarios.

Por una composicion demografica y de orden social, el Programa atiende a un volumen
EQUIDAD DE GENERO importante de mujeres, pero también ofrece servicios a la poblacion de hombres, lo que
promueve la apertura de los espacios bajo un enfoque de género en la prestacion del servicio.

El programa asume que para lograr una equidad social es necesario apoyar mas a quien mas lo
necesita y que el resto de la poblacidn debe ser més solidaria; por ello, se ofrecen el servicio a
aquella poblacion que por diferentes razones son los mas vulnerables y han estado relegados del
desarrollo.

Se sustenta en el principio de hacer llegar los servicios y los beneficios del Programa a toda la
JUSTICIA DISTRIBUTIVA | poblacion, pero con énfasis en los grupos en condiciones de pobreza, exclusion y desigualdad
social.

IGUALDAD

EQUIDAD SOCIAL

El Programa reconoce la pluriculturalidad y la diversidad social existente en la ciudad de
Meéxico, por lo que sus servicios estan disefiados para atender a la poblacion de diversas zonas
DIVERSIDAD de la ciudad y sus contenidos educativos permiten ofrecer la alfabetizacion a mujeres y hombres,
jovenes, adultos y adultos mayores, a personas incorporadas en la economia formal y en la no
informal.

Permite la vinculacién, coordinacion y cooperacion con diferentes instituciones, organizaciones
INTEGRALIDAD y sociedades a fin de potencializar al programa y los beneficios sociales a fin de atender las
necesidades de la poblacidn objetivo.
La definicidn operativa del Programa esta sustentada en una priorizacion territorial en la que se
TERRITORIALIDAD consideran la concentracion de poblacién objetivo y los contextos imperantes de desarrollo
social (situacién econémica y social).

Establece los procedimientos y los responsables para que la poblacion pueda exigir se respeten

EXIGIBILIDAD . . .
sus derechos sociales, en el marco de la disposicion presupuestal con que se cuenta.

Se contempla la participacion de los beneficiarios del programa en el desarrollo del mismo,

PARTICIPACION 9 . L ; A
estableciéndose los mecanismos y procedimientos para conducir esta participacion.

Tiene establecidos los mecanismos para la publicacion de informacion en todas las etapas del
ciclo del Programa (con las excepciones que establece la normatividad en materia de acceso a la
informacion y con pleno respeto a la privacidad de los datos personales y a la prohibicion del
uso politico-partidista, confesional o comercial de la informacion.

TRANSPARENCIA
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El Programa opera con los principios de austeridad, calidad, efectividad, vocacion de servicio,
EFECTIVIDAD respeto y reconocimiento de los derechos a fin de contribuir a la construccion de ciudadania en
la Ciudad de México.

Por otra parte, el “Derecho a la Educacion” es al que contribuye a garantizar el Programa de Alfabetizacion Diversificada, ello debido a
que este Programa de la SEDU busca que las personas en condicion de analfabetismo aprendan a leer y escribir, pero con un enfoque mas
amplio dado que pretende que en la Cuidad de México se avance en el ejercicio de los derechos humanos de la poblacion, sobre todo de
aquella que se encuentra en situacion de vulnerabilidad, convirtiendo a la educacion en una herramienta equitativa e inclusiva.

Es importante sefialar que en México existe un amplio conjunto de referentes normativos que buscan garantizar se dé cumplimiento al
Derecho a la Educacion, el cual va desde la Declaracién Universal de los Derechos Humanos, pasando por la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, hasta el Programa de Derechos Humanos del Distrito Federal. En todos estos referentes se realza la
importancia de que la poblacién tenga en el acceso a la educacién como una herramienta para el pleno desarrollo de la personalidad
humana y el fortalecimiento del respeto a los derechos humanos y a las libertades fundamentales.

Ademas debe considerarse que el Programa de Alfabetizacion, ademas de contribuir a garantizar el derecho a la educacion, coadyuva para
que la SEDU cumpla las atribuciones y funciones que tiene establecidas por los diversos instrumentos juridico-normativos. Destaca por
ejemplo, que la SEDU entre otras atribuciones, y con base en los establecido en la Ley de Educacion del Distrito Federal, debe establecer
y coordinar los programas de educacién para adultos, alfabetizacion, educacion indigena y educacion especial, en coordinacion con el
gobierno federal. Entendiendo que la educacion para los adultos estd destinada a individuos de quince afios 0 mas que no cursaron o
concluyeron la educacion bésica y comprende, entre otras, la alfabetizacion, la educacién primaria y la secundaria, asi como la formacién
para el trabajo, con las particularidades adecuadas a dicha poblacion.

Asi, el Programa de Alfabetizacion Diversificada logra contribuir a garantizar el derecho a la educacion y a dar cumplimiento a las
funciones de la SEDU, a partir de la aplicacion de un modelo pedagdgico de alfabetizacion con enfoque integrado y por competencias,
cuyo propdsito es reducir el porcentaje de poblacion en condicion de analfabetismo que radica en el Distrito Federal, considerando que la
educacion de la poblacion es una condicion necesaria para el desarrollo y el mejoramiento de la economia nacional pero sobre todo para
ampliar el espectro de oportunidades y libertades individuales de los ciudadanos.

A continuacion, y para complementar las ideas manejadas con anterioridad, se realizd un ejercicio de alineacion del Programa de
Alfabetizacion respecto de los instrumentos de politica nacional y local vigentes:

PLAN NACIONAL DE DESARROLLO 2013-2018

META Meéxico con educacion de calidad
NACIONAL
OBJETIVO DE | Garantizar la inclusion y la equidad en el sistema educativo
LA META
NACIONAL

ESTRATEGIAS | 1.Ampliar las oportunidades de acceso a la educacion en

DEL OBJETIVO | todas las regiones y sectores de la poblacién 2.Crear
DE LAMETA | nuevos servicios educativos, ampliar los existentes y
NACIONAL aprovechar las capacidades instaladas de los planteles

PROGRAMA GENERAL DE DESARROLLO DEL DF 2013-2018

EJES Eje 1. Equidad e Inclusion Social para el Desarrollo Humano Area de oportunidad 3. Educacion
Deficiente calidad y persistencia de inequidad en el acceso al sistema educativo que obstaculizan la
permanencia, eficiencia terminal, logros académicos y formacion integral.
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OBJETIVOS Y
METAS

OBJETIVO 1 Impulsar el mejoramiento de la calidad de la educacién para
que los estudiantes cuenten con los conocimientos cientificos, competencias y
habilidades que favorezcan el desarrollo pleno de sus capacidades y de los
valores que demanda una sociedad democratica e igualitaria, entre los que
destacan la laicidad y el enfoque de género y de derechos humanos META 1
Contribuir a elevar con efectividad y eficiencia los resultados de aprendizaje
significativo de las escuelas e instituciones educativas de la Ciudad de
México, en el marco de las facultades y ambitos de competencia del gobierno
de la Ciudad.

LINEAS Desarrollar modelos educativos flexibles e innovadores,
tanto escolarizados como no escolarizados, para
disminuir el analfabetismo puro, funcional, digital y
estético, que permitan la generaciéon de competencias de
comunicacion, acceso a la informacion y aprendizaje.

PROGRAMA SECTORIAL DE EDUCACION 2013-2018

OBJETIVO DEL
PROGRAMA

Asegurar mayor cobertura, inclusion y equidad entre todos los grupos de la poblacion para la
construccion de una sociedad mas justa

ESTRATEGIAS

3.7 Intensificar y diversificar los programas para la educacion de las personas
adultas y la disminucidn del rezago educativo

Llevar a cabo campafias para que las personas adultas
valoren la importancia del aprendizaje durante toda la
vida. Asegurar que las personas adultas que lo requieran
tengan la oportunidad de alfabetizarse o concluir la
educacion primaria, secundaria o del tipo medio superior.
Crear modelos que ayuden a las personas adultas al
disefio de trayectos de formacion que combinen aspectos
académicos con saberes practicos y capacitacion laboral.
Priorizar la atencion y recuperacion de la poblacion joven
que abandona los estudios escolarizados prematuramente.
Desarrollar e impulsar modelos de atencién que resulten
apropiados para los diversos requerimientos de la
poblacién adulta. Promover que las competencias
laborales u otros saberes adquiridos por cuenta propia
tengan reconocimiento formal en la educaciéon de
personas adultas. Imprimir mayor rigor a los esquemas de
evaluacion con fines de acreditacion de ciclos educativos
completados fuera del sistema escolarizado.

LINEAS

PROGRAMA DE ALFABETIZACION

OBJETIVO DEL
PROGRAMA

Reducir el indice de analfabetismo de la poblacién de entre 15 y 79 afios, residentes en la Ciudad
de México, por medio de una estrategia de alfabetizacion diversificada

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

1.- Otorgar a las personas en condicion de analfabetismo, residentes en las
delegaciones politicas seleccionadas, la accion alfabetizadora del Programa,
aplicando una Metodologia para el desarrollo del Enfoque Integrado y por
Competencias con pertinencia acorde al grupo de poblacion vulnerable al que
pertenecen: jovenes, indigenas, mujeres, adultos y adultos mayores.

2.- Impulsar una accion alfabetizadora que sirva como elemento facilitador
para satisfacer otras necesidades de desarrollo tanto de las personas como de
su entorno, especialmente las relacionadas con el autoempleo, el trabajo
productivo, el envejecimiento activo y el desarrollo de la comunidad
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3.- Reclutar a estudiantes, pasantes y egresados del nivel superior para que
contribuyan con el Programa en acciones de promocién y de alfabetizacion, a
fin de brindar el servicio a los beneficiarios y se realice el acompafiamiento de
la ensefianza — aprendizaje.

4.- Realizar la identificacion de la poblacién en condiciones de analfabetismo
en las delegaciones seleccionadas para promover el Programa e integrar
grupos de estudio en donde se realizara la accion alfabetizadora

5.- Otorgar apoyos econémicos a estudiantes, pasantes y egresados del nivel
superior que, cumpliendo con los requisitos establecidos en las presentas
Reglas de Operacién, se incorporen al Programa de Alfabetizacion como
promotores o alfabetizadores

6.- Conformar y consolidar la Red por la Alfabetizacion en la Ciudad de
México, con la participaciéon de entidades gubernamentales, instituciones
educativas, puablicas y privadas, y de las organizaciones sociales y civiles,
preferentemente, con experiencia y actividad en el campo de la educacién de
las personas jovenes, adultas y adultas mayores.

111.2. Arbol del problema

Durante el proceso de disefio y elaboracién del Programa de Alfabetizacién en 2014 se realiz6 un diagndstico del problema a atender
(analfabetismo), utilizando diversas técnicas de andlisis y definicion del problema, por ejemplo, a través de panel de expertos y lluvias de
ideas. Sin embargo, para ajustarse a lo solicitado por los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del
Distrito Federal Operados en 2014, se procedi¢ a elaborar el arbol de Problemas para el Programa.

Al respecto se debe iniciar estableciendo que es inaceptable que en un pais con las caracteristicas de México exista un volumen
importante de poblacion en condicion de analfabetismo, dado que ello da cuenta del incumplimiento a los derechos de la poblacién y de
las brechas en materia de acceso a las oportunidades de desarrollo y a un mejor bienestar individual y colectivo; traduciéndose esto en una
deuda del gobierno y social con esta poblacion.

A pesar de que en México, la preocupacion por alfabetizar a la poblacion data desde antes de la lucha de la Revolucion, los logros
obtenidos hasta el momento no han sido los esperados. Destaca por ejemplo que en 1970, de acuerdo con el INEGI, existian 6.7 millones
de mexicanos mayores de 15 afios que no sabian leer ni escribir y 40 afios después, en 2010 se reportaron casi 5.4 millones de personas en
la misma condicion.

Por su parte, en el Distrito Federal, 2 de cada 100 personas de 15 afios y mas no saben leer ni escribir, y aunque a nivel nacional esta cifra
es la mas baja y a pesar de que con ello la Ciudad de México puede ser considerada un territorio libre de analfabetismo, con base en el 4
por ciento que utiliza como parametro la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la Cultura (UNESCO), el
Gobierno de la Ciudad de México se ha comprometido a desarrollar acciones para reducir este indicador y con ello avanzar en materia de
equidad e inclusidn social atendiendo preferentemente a los grupos en situacién de vulnerabilidad.

Es por ello que la SEDU puso en operacion en 2014 el Programa de Alfabetizacidn, a fin de reducir el indice de analfabetismo de la
poblacion de 15 afios 0 mas de edad, residentes en la Ciudad de México, por medio de una estrategia de alfabetizacion diversificada.

El Programa, ademas, fue disefiado para atender a los grupos de poblacién mas vulnerable, que a su vez concentran el mayor volumen de
poblacién en condicién de analfabetismo: a) adultos mayores, b) mujeres y c) poblacién hablante de una lengua indigena; grupos que
histéricamente han enfrentado menos oportunidades de desarrollo y mayor discriminacién, desigualdad y marginacion, convirtiéndolos en
poblaciones altamente vulnerables.

Sin embargo para lograr que esta poblacion, y en general la poblacion que no sabe leer ni escribir, se incorpore al programa se deben
vencer los siguientes obstaculos:

- Ingresos frente a escolarizacion.- Entre la poblacidn en edad productiva (de 15 a 64 afios de edad) la necesidad de alfabetizarse es
menor a la de obtener el sustento diario para su persona y su familia, sobre todo en aquellos casos donde no se tienen los beneficios de la
seguridad social, por no contar con un empleo en el sector formal de la economia.

- Presencia de enfermedades y envejecimiento de la poblacion adulta mayor.- La mayoria de personas mayores de 60afios de edad
sufren enfermedades crénico-degenerativas y discapacidades, asi como el deterioro natural por envejecimiento, factores que limitan su
capacidad fisica y mental para asistir a los centros educativos donde se ofrece la alfabetizacion, a la vez que presentan otros factores de
riesgos y vulnerabilidad al estar expuestas a la dependencia, a sufrir abandono o incluso de indigencia.

- Ausentismo y abandono escolar.- El ausentismo escolar, como la ausencia habitual o llegada tarde al ambiente educativo, asi como la
desercion o abandono escolar, son problemas que como en todo proceso de ensefianza-aprendizaje, estan siempre presentes y merman o
nulifican las posibilidades del logro educativo oportuno.
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- Autoexclusién de grupos vulnerables.- La poblacion indigena y las mujeres tienen, por lo general, dificultades para tomar decisiones
asertivas con respecto a su persona y desarrollo, sobre todo por la discriminacion, distincion, exclusion o restriccion de sus derechos por
parte de otras personas, lo que se traduce en una falta de herramientas para incorporarse al Programa.

A partir de lo anterior se dispuso de elementos para elaborar el arbol de problemas para esta evaluacion interna, mismo que se encuentra
en un proceso de mayor analisis por parte de los diversos agentes involucrados en la operacién del Programa.

De dicho ejercicio se desprende el siguiente grafico que representa el arbol de problemas del programa:

Alta vulnerabilidad econdmica y en materia de salud
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Resulta prudente destacar que el problema detectado: “persistencia del analfabetismo en personas de 15 afios y mas del Distrito Federal”
permite distinguir de forma sintética los efectos complejos que genera dicho problema en términos generales y por grupo de poblacién
especifico. En el documento Impacto social y econémico del analfabetismo: modelo de analisis y estudio piloto(CEPAL, 2009:pp.7-8) se
sefiala un grupo de efectos sociales del analfabetismo que guardan mucha congruencia con los identificados en el Programa de
Alfabetizacion en 2014, y que sustentan lo expresado en el arbol de problemas anterior, efectos que de acuerdo con el citado documento
acompariaran a los sujetos a lo largo de todo el ciclo vital y son:

a) En materia de salud, las personas iletradas enfrentan grandes dificultades para comprender y poner en practica mensajes destinados a
fomentar conductas saludables y de prevencion de riesgos; en los conocimientos y practicas en torno al autocuidado, principalmente de
las mujeres, desencadenando problemas en la salud, higiene y nutricion en los miembros de su hogar. Ademas, las personas analfabetas
tienen un alto indice de siniestralidad laboral y, en materia de salud reproductiva, la falta de informacién aumenta la probabilidad de
incurrir en comportamientos sexuales de alto riesgo y al uso inadecuado de métodos anticonceptivos.

b) En cuanto a educacion, ademas de lo descrito, el analfabetismo tiene diversas repercusiones sobre los hijos en varias dimensiones,
como por ejemplo el nivel escolar y los logros educativos. Existe una alta probabilidad de que los hijos de padres que no terminaron la
ensefianza primaria tampoco logren terminar la educacién primaria o secundaria.

c) En materia de la economia, las personas analfabetas obtienen ingresos econémicos bajos, registran baja productividad, tienen mayor
dificultad para la movilidad socio ocupacional, ademas de que disponen de menor informacion acerca de las situaciones que tienen que
enfrentar en la sociedad.

d) En lo que corresponde a cohesion social, las personas analfabetas presentan baja autoestima, autonomia y reflexion critica; manifiestan
una baja participacion social y politica, desconocen sus derechos y responsabilidades; presentan limitaciones en materia de conocimiento,
defensa y acceso a los derechos establecidos en las leyes correspondientes.

111.3 Arbol de objetivos y acciones

Cabe aclarar que un programa de educacion basica para adultos sélo puede ofrecer elementos que buscan resolver la falta de acceso a un
bien y, en este caso, también a un derecho que no fue adquirido por diversas causas en el momento en que debié adquirirse; en
consecuencia, un programa de este tipo no puede modificar o eliminar las causas que condujeron y/o conducen a la existencia del rezago
educativo. Dicha tarea, en parte, corresponde al conjunto de instituciones del sistema educativo nacional que conducen el nivel bésico de
educacion, a partir de establecer estrategias y acciones que resuelvan las causas basicas del problema. La otra parte de la tarea es lograr
reducir los factores estructurales que inciden negativamente en el bienestar de la poblacion y en el desarrollo del pais.

Al respecto, debe destacarse que la atencion de las causas iniciales del analfabetismo ha sido eficazmente llevada a cabo en la capital del
pais, al menos en términos proporcionales: el indice de analfabetismo del Distrito Federal de 2.1% en 2010, fue el mas bajo del pais y es
menor que el reportado para las campafias mas exitosas de alfabetizacion de paises en vias de desarrollo (por ejemplo, el paradigmatico
caso de éxito de la alfabetizacion en Cuba que logré que sélo el 4% de su poblacién viviera en condicién de analfabetismo). Otras
muestras de que el sistema educativo en el Distrito Federal ha cumplido con relativo éxito su mision en materia de alfabetizacion, es la
propia condicién etaria del analfabetismo en la entidad y, méas adn, el bajo indice de analfabetismo que se reporta en los grupos
quinquenales més bajos (0.4% entre la poblacién de 15 a 19 afios).

En este contexto, el arbol de objetivos queda de la siguiente Figura:
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Arbol de objetivos y acciones del Programa de Alfabetizacion
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Como se observa en la grafica, existen dos acciones que tienen una importancia relevante para el Programa: i) la capacitacién sobre un
modelo educativo para la alfabetizacién que permita que el proceso ensefianza aprendizaje se adecue a las necesidades especificas de los
diferentes grupos de poblacion que se integran a los grupos de estudio y ii) realizar un proceso de promocién efectivo del Programa.
Dichas acciones tendran un importante efecto en los objetivos que persigue el Programa, sobre todo en el que busca fomentar la oferta
educativa para transmitir las competencias comunicativas y de lecto-escritura en la poblacion objetivo.

111.4 Resumen narrativo

En virtud de que el programa no siguié la metodologia de marco légico en su disefio inicial, no se establecieron resimenes narrativos de
objetivos en los niveles jerarquicos que esta metodologia postula. De hecho, con excepcion del objetivo central del programa, del que si
podria formularse un resumen narrativo acorde con el nivel de prop6sito [Reducir el indice de analfabetismo de la poblacién de entre 15y
79 afios, residentes en la Ciudad de México, por medio de una estrategia de alfabetizacion diversificada] no resulta posible reconstruir
resimenes narrativos para otros niveles que pudieran estar implicitos.

Sin embargo, esta situacion fue atendida por el programa en las ROP 2015 al haber incorporado una matriz de indicadores acorde con el
arbol de objetivos previamente expuesto y cuyos resimenes narrativos por nivel se presentan en la tabla de a continuacion:

RESUMENES NARRATIVOS POR NIVEL DE OBJETIVOS DEL PROGRAMA DE ALFABETIZACION EN ROP 2015

NIVEL DE

OBJETIVO RESUMEN NARRATIVO

Contribuir a disminuir las condiciones de vulnerabilidad de la poblacién de jovenes y adultos en
Fin condicion de analfabetismo del Distrito Federal mediante la superacion de su condicion de
analfabetismo

Poblacion de 15 afios y méas en condicién de analfabetismo en las 5 delegaciones objetivo es

Proposito alfabetizada
Servicios de alfabetizacion
Componentes
Servicios de referenciacion al INEA de personas con rezago educativo de primaria y secundaria
Seguimiento académico de beneficiarios
Actividades Capacitacion y actualizacion de alfabetizadores

Promocion del programa

Los resimenes de los niveles Fin, Propdsito y Actividades resultan sintacticamente adecuados al traducir aspectos concretos de los
objetivos, tales como: la reduccién de las condiciones de vulnerabilidad de la poblacion de jovenes y adultos mediante la superacion de la
condicion de analfabetismo (en el caso del fin); y ello en la poblacion concreta de las cinco delegaciones seleccionadas (prop6sito). Por su
parte, el Componente “Servicios de referenciaciéon a INEA de personas con rezago educativo de primaria y secundaria” se considero
suponiendo un convenio de colaboracion entre la SEDU y el INEA, el cual aln est& en revision, por lo que su pertinencia debera ser
evaluada en funcién de que el convenio se apruebe. Si no es el caso, la matriz sélo considerard como resumen narrativo para componente
“Servicios de alfabetizacion otorgados”.

111.5 Matriz de Indicadores del Programa Social
Los indicadores empleados en las ROP de 2014, tanto en las publicadas en enero como las modificadas en agosto (estos ultimos incluidos

en la siguiente tabla), no se elaboraron con base en la MML, ya que como se ha mencionado, no existia en 2014 ningln requerimiento
normativo que obligara a emplear dicha metodologia.
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MATRIZ DE INDICADORES DEL PROGRAMA DE ALFABETIZACION DE ACUERDO CON LAS ROP DE AGOSTO DE

2014
NUMERO NOMBRE DEL INDICADOR AMBITO DEL FORMULA DE CALCULO DEL UNIDAD DE
INDICADOR INDICADOR MEDIDA
1 Reduccion del analfabetismo Resultado Namero de personas de 15 a 79 afios que Proporcion
aprendieron a leer y escribir en un periodo
determinado x 100
Total de personas de 15 a 79 afios que
estan en condicion de analfabetismo en un
periodo determinado
2 Porcentaje de poblacién potencial Resultado Poblacion potencial que se incorporé al Proporcion
que se incorporé al programa programa en un periodo determinado x
(poblacion objetivo) 100 Total de personas de 15 a 79 afios que

estan en condicion de analfabetismo en un
periodo determinado
3 Personal alfabetizador capacitado Proceso Total de alfabetizadores incorporados al Proporcion
Programa de Alfabetizacion que
recibieron el curso de Capacitacion y
Formacidn inicial en un periodo
determinado x 100

Total de alfabetizadores incorporados al
Programa de Alfabetizacion

4 Gestion de espacios educativos para Proceso Total de espacios educativos gestionados
el Programa para prestar servicios del Programa en un
periodo determinado x 100

Total de espacios educativos requeridos
para prestar servicios del Programa en un
periodo determinado

5 Razdn de aprendices por Estructura Total de aprendices activos en el Razén

alfabetizador Programa de Alfabetizacion

Total de alfabetizadores registrados en el
Programa de Alfabetizacion

6 Razon de aprendiz por centro Estructura Total de aprendices activos en el Razon

educativo Programa de Alfabetizacion

Total de centros disponibles en el
Programa de Alfabetizacion

En este sentido los indicadores empleados a partir de agosto de 2014 dieron respuesta a los lineamientos para elaborar las ROP de 2014,
pero sobre todo pretendian aportar informacion operativa que apoyara la conduccion mensual del Programa y el seguimiento de las tres
metas definidas en el mismo:

1.- Incorporar a 5% de la poblacion elegible al Programa de Alfabetizacion.

2.-Capacitar al 100% de los alfabetizadores incorporados al Programa.

3.-Gestionar el 100% de los Centros Educativos que se requieren para constituir grupos de alfabetizacion.

A pesar de ello, se han identificado algunas deficiencias en los indicadores empleados, como por ejemplo:

- La clasificacion de indicadores expresada en el “ambito del indicador” no se ajusté a los lineamientos para la elaboracion de las ROP
2014, dado que era otro tipo de indicador el requerido (eficacia, eficiencia, calidad o economia, entre otros).
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.- Si bien los indicadores clasificados como de proceso y estructura en efecto pueden ser relevantes, no son necesariamente los mejores
para dar cuenta a la opinién publica del desempefio del programa.

- El indicador de gestion de espacios educativos, si bien aportd informacion sobre el esfuerzo realizado por los coordinadores regionales
para conseguir los espacios en sus regiones, no fue Gtil para valorar la meta a la que estaba asociado, ello derivado de que dicha meta se
plante6 asumiendo que un centro educativo (espacio fisico) seria igual a un grupo de estudio, situaciéon que no fue asi ya que un centro
puede albergar a mas de un grupo de estudio.

- No se incluyeron otros indicadores que dieran cuenta de otros aspectos sustantivos para el Programa, como por ejemplo alguno
vinculado con las labores de promocién del programa o con la asistencia o avance de los aprendices.

Ahora bien, estas deficiencias fueron adecuadamente resueltas en la matriz de indicadores de las ROP 2015, la cual, en primer lugar, se
sustenta en la MML, como lo requieren los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal
Operados en 2014, y en segundo lugar porque se ajustd tanto al arbol de problemas, como a los resimenes narrativos previamente
expuestos.

111.6 Consistencia interna del Programa (légica vertical)

De acuerdo con la MML, la consistencia interna de un programa (también conocida como ldgica vertical) se refiere a la vinculacion que
existe entre el programa y la realidad que se quiere modificar y a la coherencia que debe existir entre los objetivos, estrategias y metas del
programa para lograrlo. Asi, la l6gica vertical clarifica la relacién de causalidad que deberia de existir entre los diferentes niveles de
objetivos.

Ahora bien, y a pesar de que para el disefio del Programa de Alfabetizacion en 2014 no adopté la MML, se puede establecer que existe
una argumentacion légica que demuestra que el programa si constituye una respuesta adecuada al problema del analfabetismo en la
Ciudad de México. Sin embargo, la vinculacion entre las metas y los objetivos no se planted de manera correcta, dado que s6lo la meta
relacionada con la incorporacion de la poblacién objetivo tiene cierto vinculo con el objetivo general del reducir el analfabetismo. Ello dio
como resultado que no se dispusiera de elementos adecuados para determinar el grado de cumplimiento de dichos objetivos, ni de
evidencias para proponer estrategias de mejoramiento del Programa, con base en dichos objetivos.

Con la matriz de indicadores elaborada para el Programa en 2015 y a partir del &rbol de objetivos y acciones construido exprofeso para
este ejercicio, se observa que la légica vertical del programa es pertinente; sin embargo debera revisarse y, en su caso, adecuarse a la luz
de lo que ocurra con el convenio de colaboracion SEDU-INEA o por los procesos que puedan llegar a modificar el actual disefio del
Programa.

111.7 Analisis de los involucrados del Programa

La clasificacion y caracterizacion de los involucrados en el Programa se presenta en el siguiente cuadro, pero debe advertirse que dicha
caracterizacion no se sustenta en estudios empiricos, siendo éste un aspecto que debe atenderse a la brevedad, a fin de definir de manera
maés sélida las estrategias y acciones para mejorar el servicio que se presta a la poblacidn objetivo, para favorecer la participacion de los
involucrados y para fortalecer la operacion del Programa en su conjunto. Al respecto, el Programa incorporara en junio una modificacion
a la cédula de registro para captar la percepcion de los beneficiarios directos respecto de lo que representa para ellos el no saber leer y
escribir.

Estrategias de
Como es Poder de accion del
Agente lasificacion Descripcion Intereses ercibido el influencia y/o rograma frente
participante Clasi P P Y prog
problema mandato al agente
participante
Aprendices Beneficiarios Personas de 15 | Adquirir Generador  de | Alto: El aprendiz | En la promocion
directos afios y mas en | habilidades de | baja autoestima. | tiene en todo | del Programa:
condicién de | lecto-escritura | Limitante para | momento la | Sensibilizacién
analfabetismo acceder a | decision absoluta | sobre aspectos de
fuentes de | de continuar o no | la vida cotidiana
empleo mejores | en el Programa que pueden verse
remuneradas. mejorados con la
Productor  de alfabetizacion. Al
subordinacion incorporarse
en la toma de como aprendiz al
decisiones en la Programa:
familia. Sensibilizacion
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operacion de circunscribiendo
ambas esta Ultima al
instituciones. rezago de

educacion basica
de personas que
saben leery
escribir.

111.8 Complementariedad o coincidencia con otros programas sociales

El analfabetismo forma parte del rezago educativo, por lo que el Programa atiende a un subconjunto del problema, sin embargo existen
otras instituciones publicas, como el INEA, y organizaciones no gubernamentales que también proporcionan servicios de alfabetizacion,
lo que hace necesario establecer mecanismos que favorezcan la complementariedad de dichos servicios y eviten la duplicidad de
esfuerzos y de recursos.

Ejemplos de estos mecanismos son el convenio general de colaboracién que el Gobierno de la Ciudad de México, a través de la SEDU,
establecio con el INEA en agosto de 2014, a través del cual ambas instituciones se comprometieron a coordinar y conjuntar esfuerzos para
la implementacion de la Campafia Nacional de Alfabetizacion y Abatimiento del Rezago Educativo, asi como en la operacion del
Programa de Alfabetizacion en la Ciudad de México a través de proyectos de investigacion, aportacion de informacion y recursos
pedagdgicos y el Convenio especifico de colaboracion entre la SEDU vy la Delegacion del INEA en el Distrito Federal, firmado en 2015,
que permitira reducir el analfabetismo y el rezago educativo con base en el intercambio de informacion sobre los beneficiarios de cada
institucion, a fin de contrastarla y, en su caso, depurar y conformar un listado actualizado de personas atendidas por cada institucion para
evitar duplicidades en la prestacion del servicio y en el uso de recursos y para planear actividades operativas conjuntas, como el proceso
de barrido censal a realizarse en junio de 2015 en la Delegacion de Iztapalapa, y a través de la realizacion de estudios conjuntos sobre el
proceso de ensefianza-aprendizaje y sobre mecanismos operativos.

Finalmente, la complementariedad con el conjunto de programas sociales federales y estatales se hace patente en el hecho de que los
grandes indices creados para la planificacion de la politica social —el indice de Marginacion de CONAPO, el de Rezago Social de
CONEVAL o el de Desarrollo Social de EVALUA-DF- tienen en el rezago educativo uno de sus constituyentes.

Como se expresa en las ROP 2015, estas complementariedades deberan generar sinergias con dependencias especificas a través de
convenios de colaboracion, siendo el que actualmente se trabaja con SEDESO una muestra de los esfuerzos en esa direccion.

111.9.0bjetivos de corto, mediano y largo plazos
Con la operacidn del Programa de Alfabetizacion se busca incidir en el desarrollo individual y colectivo de la poblacion que por diversas

consecuencias no pudo acceder a los servicios educativos cuando tenia que hacerlo; dichos efectos, de acuerdo con su temporalidad, se
describen a continuacion:

RESPECTO AL
EFECTOS/PLAZOS | “DERECHO A LA CSL(JDI_C'I'ICIF;,E\SL;S ECONOMICOS POLITICOS
EDUCACION”
Brindar la posibilidad | Fomentar la integracion | Aportar recursos | Conformar y consolidar la

a la poblacion de 15 | de grupos de personas | publicos para que la | Red por la Alfabetizacion
afios o mas de edad en | cuyo  propdsito  sea | poblacion pueda acceder | en la Ciudad de México,

condicion de | compartir ensefianzas y | a los servicios gratuitos | con la participacion de
Corto plazo analfabetismo de aprer?dizaj_es bas_a(_ios en | de alfabetizacion, sin que | entidades
acceder a un proceso | las vivencias cotidianasy | para ello tenga que | gubernamentales,
de alfabetizacion. en las realidades | desembolsar de sus | instituciones educativas,
especificas de  cada | propios recursos. publicas y privadas, y de
individuo. las organizaciones

sociales y civiles.
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Reducir el numero de | Fomentar el deseo y el | Dotar de herramientas | La  alfabetizacion  de
personas de 15 aflos 0 mas | propésito de avanzar | y de mayores | adultos puede mejorar la
edad que no saben leer ni | en la adquisicion de | posibilidades a la | autoestima, la autonomia,
escribir en las cinco | mayores poblacién que no sabe | la creatividad y reflexion
Mediano plazo delegaciones donde opera cor!ocimientos _ y | leer ni_ _escribir pzflra critica, con _Io_ que se
el Programa mejorar el nivel | que utilice de mejor | puede contribuir, entre
educativo de las | forma sus recursos y | otros aspectos, a fomentar
personas pueda acceder a los | la participacion politica y
beneficios de un mejor | la integracion social.
empleo.
Generar en los | Generar una sociedad | Mejorar las | Institucionalizar una
beneficiarios del Programa | donde la cultura y el | posibilidades y | politica publica educativa
las competencias | desarrollo social sean | capacidades de la | a partir de la
necesarias y ampliar sus | los principios que | poblacion a partir de la | consolidacion del
oportunidades para que | guien el | educacion a fin de | Programa de
alcancen un desempefio | comportamiento incidir en la reduccion | Alfabetizacion, para que
Largo plazo social y productivo | individual y colectivo | de la pobreza y | dote de herramientas para
efectivo, basado en los coadyuvar al | construir un desarrollo
principios de igualdad, crecimiento econdmico | individual y colectivo real
equidad y no y que fomente una mejor
discriminacién calidad de vida y un
mayor bienestar
individual y colectivo.

IV Evaluacion de coberturay operacion

1VV.1 Cobertura del programa social

En las ROP de enero y en las modificaciones de agosto de 2014 existieron algunas deficiencias en la definicion de su poblacién potencial.
En primer lugar, debe considerarse que en el Distrito Federal y a nivel nacional no existe una cuantificacion oficial consensuada de la
poblacion en condicion de analfabetismo funcional, lo que dificulta determinar su magnitud, la definicion de estrategias y acciones para
reducir dicho fenémeno.

En cuanto a las deficiencias detectadas en el uso de los términos y en la consistencia de la redaccion de las ROP en el apartado de
cobertura de poblacidn, se observd que en las ROP de enero 2014 ni siquiera se incluy6 este apartado como se requeria en los
lineamientos 2014 para elaborar las Reglas de Operacidn, ello a pesar de que en el apartado de introduccion se establecia que:

- La “...poblacion potencial (estd)... integrada por la poblacion analfabeta pura o absoluta... y la analfabeta funcional”.
- “...]a poblacion objetivo sera la poblacion alfabetizable de las demarcaciones politico-administrativas del Distrito Federal: Iztapalapa,
Gustavo A. Madero, Alvaro Obregoén, Tlalpan y Xochimilco, la cual asciende a 88,149 personas mayores de 15 afios”.

Cabe sefialar que otra limitacion técnica fue el no haber definido limites de edad en el caso de la poblacién potencial y referirse en el
documento al limite de “mayores de 15 afios” cuando en realidad operativamente siempre se incluy6 a las personas de 15 afios.

En las modificaciones a las ROP (agosto de 2014), aun cuando se realizaron cambios en las definiciones de poblacion potencial y
objetivo, el uso de estos términos no fue consistente a lo largo del documento.

Por ejemplo, en el apartado de Introduccion se establece que “la poblacion potencial son 88,149 personas de 15 afios 0 més de edad que
no saben leer ni escribir y que residen en las cinco delegaciones politicas seleccionadas”, mientras que en el apartado de “cobertura” se
habla de poblacion potencial al referirse a los “140,199 analfabetos que se registraron para la Ciudad de México en 20107, aspecto que no
es correcto.

Por su parte, la poblacion objetivo se definidé como “las personas de entre 15 y 79 afios de edad que no saben leer ni escribir, que residen
en las delegaciones seleccionadas y que se han integrado en un grupo de alfabetizaciéon y acuden a un centro educativo previamente
constituido”, definicion que también contienen elementos para referirse a la poblacion beneficiaria: “que se han integrado a un grupo de
alfabetizacion y acuden a un centro educativo”.
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Los indicadores de la matriz tampoco permiten certeza sobre los que se considera poblacién potencial y objetivo en las ROP de agosto de
2014, sin embargo la revision de los reportes trimestrales de los indicadores permiten observar que se consideré como poblacién potencial
a las 75,303 personas que habitan en las 5 delegaciones objetivo y que tienen entre 15 y 79 afios y que, en efecto, se consider6 como
poblacion objetivo al conjunto de poblacion beneficiaria.

Finalmente, las modificaciones a las Reglas de Operacién de agosto de 2014 establecieron una meta de beneficiarios de 4,070 personas;
cifra que representa casi la mitad de la meta establecida en las ROP de enero 2014. Dicha meta fue muy ambiciosa y partia de considerar
que desde el arranque del Programa se contaba con 500 alfabetizadores; aspecto que permitié estimar que no habria problemas para
incorporar a la poblacién potencial a los grupos educativos y, por ende, el proceso de alfabetizacion se ajustaria a los seis meses
programados permitiendo ingresar en el afio a dos generaciones de personas en condicién de analfabetismo.

Sin embargo, la poblacion beneficiaria del Programa en 2014 fue de 3,612 personas, lo que representa el 88.7% con respeto de la meta
originalmente planteada (4,070 personas). La diferencia se explica por la falta de interés de las personas para incorporarse al programa,
dificultades no contempladas en la labor de promocién, que incluyen una restriccion para autorizar la incorporacion de promotores y el no
haber contado con el nimero requerido de alfabetizadores hasta el mes de agosto de 2015.

En marzo de 2015, aprovechando que las ROP de ese afio debian modificarse para incluir a nuevas figuras operativas para el Programa, se
definieron de nueva cuenta, la poblacién potencial, la poblacidn objetivo y la poblacidn beneficiaria, lo que subsanaria las deficiencias
presentadas en 2014. La definicidn de estas poblaciones, su cuantificacion y una estimacion para 2015 se presenta en la siguiente tabla:

POBLACION POTENCIAL, OBJETIVO Y BENEFICIARIA EN CENSO 2010 Y ESTIMADA PARA 2015

POBLACION DEFINICION 2010 2015
Potencial Personas de 15 afios y mas en condicion de analfabetismo en el Distrito 140,099 119,614
Federal
Objetivo Poblacion de 15 afios y mas que residen en alguna de las 5 delegaciones 88,149 75,065
politicas seleccionadas
Beneficiaria Personas de 15 afios y més que residen en alguna de las 5 delegaciones -- 3600
politicas seleccionadas y que se incorporan al programa

Nota: La poblacion beneficiaria se calculd con base en los resultados obtenidos en 2014 y con el presupuesto asignado para 2015.

IV.2. Congruencia de la Operacion del Programa con su Disefio

Para determinar, si el disefio del Programa en 2014 permitié su operacidn, se realiz6 un andlisis sobre los componentes que deberia
integrar y sobre la forma en que se instrumentaron. Cabe sefialar que el andlisis se basa en las modificaciones a la ROP de agosto, dado
que una de las razones de dichos ajustes fue ordenar y vincular operativamente los procesos dentro del Programa.

Dicho analisis se presenta en la tabla siguiente:

CUMPLIMIENTO DE LA OPERACION DEL PROGRAMA CON ELEMENTOS DE DISENO EXPRESADOS EN LAS ROP
2014

NIVEL DE -
APARTADO CUMPLIMIENTO JUSTIFICACION

Dependencia 0

Entidad . . La operacion del Programa estuvo a cargo de la Direccion de Educacion
Satisfactorio : . A
Responsable del Inclusiva y Complementaria, tal como se indica en las ROP.
Programa
La operacion del programa tuvo en todo momento congruencia con los
objetivos planteados, dado que todas las acciones que se realizaron
tuvieron el propdsito de coadyuvar a reducir el analfabetismo en la
Ciudad de México. Ademas, y a pesar de los problemas en la definicion
de las poblaciones involucradas, se debe considerar que la poblacion
- . beneficiaria es un subconjunto de cualquiera de las definiciones de
Objetivos y Parcialmente o .
. - poblacion posibles. Respecto de los alcances del Programa, se debe
Alcances satisfactorio

reconocer que reducir el analfabetismo serd un gran logro para la politica
social de la Ciudad de México; pero sobre todo representard un acto de
justicia con las personas que por diversas causas han sido excluidas del
desarrollo y de las posibilidades de un mejor bienestar y mayor calidad de
vida. En este sentido destaca el haber incorporado en 2014 a 3,612
personas en condicidn de analfabetismo.
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Metas Fisicas

Parcialmente
satisfactorio

Se alcanzd casi el 88.7% de la meta de incorporacion al Programa,
sefialando la necesidad de definir estrategias de incorporacion acordes
con las necesidades percibidas por la poblacién objetivo, mas que a las
prescritas por el Programa.

También es indispensable mejorar los procesos operativos y
administrativos, a fin de lograr que en las coordinaciones regionales del
Programa, por ejemplo, se realice un proceso de barrido y prospeccién en
localidad homogéneo o para que la seleccién, incorporacion vy
capacitacién de alfabetizadores y promotores asegure disponer de los
mejores candidatos y evite retrasos en su aceptacion, incorporacion y alta
en el sistema de apoyos econémicos.

Respecto a la meta de capacitacion de alfabetizadores, se cumplié
satisfactoriamente, mientras que el resultado del indicador para la meta de
gestioén de espacios en 2014 muestra que s6lo se cumplié un 78%; es
necesario entender que tal valor implicd haber gestionado 312 espacios
fisicos, dentro de los cuales se logré instalar a 411 grupos educativos;
grupos con los que se hubiera podido cubrir la meta de incorporacion
(4,070 personas en condicion de analfabetismo), pero como ya se
comentd la incorporacion de poblacién es un proceso que debe ser
revisado de manera puntual a fin de mejorar sus resultados.

Programacion
Presupuestal

Parcialmente
satisfactorio

Se ejercieron $14,349,000.00 pesos equivalentes a 91.8% del presupuesto
programado; el déficit se debid a que de enero a julio de 2014 existieron
restricciones para incorporar a los alfabetizadores y promotores
necesarios (416 alfabetizadores y 84 promotores).

Requisitos
Procedimientos
de Acceso

y

Satisfactorio

Se cumplieron los requisitos de acceso con la Unica excepcion de 52
personas de 80 afios y mas que ingresaron al programa tras la restriccion
de la poblacion objetivo a los 79 afios. Cabe mencionar que tras una
valoracion interna del Programa se decidio que el limite superior a la
edad como criterio de elegibilidad tenia un caracter excluyente, por lo que
en las ROP de 2015 vuelve a considerarse como poblacion objetivo a toda
persona de 15 afios y méas de edad.

Procedimientos
de
Instrumentacion

Insatisfactorio

La operacion del programa no pudo implementar adecuadamente dos
procedimientos indispensables:

1) La exigencia de integrar un grupo con ocho personas en condicién de
analfabetismo tras un maximo de 45 dias naturales no se concreto de la
forma prevista porque: a) el numero de personas en tal condicion
experimentan en su vida cotidiana diversos factores que determinan su
interés por incorporarse al Programa, como por ejemplo: la precepcion de
que ya es tarde para aprender a leer y escribir, la presencia de problemas
de salud en las personas que limitan sus capacidades, otorgar mayor
prioridad al trabajo remunerado o a las actividades que les permiten
obtener los medios de subsistencia respecto de la educacion, y el no
considerarlo necesario; b) por ello, la promocién del Programa obtuvo
menos rendimientos de los esperados, es decir, la poblacion objetivo
manifestd una disposicion para incorporarse al programa menor a la
inicialmente calculada y; ¢) en muchas coordinaciones regionales la
promocion se dio en equipos, de forma que -y derivado de la baja
incorporacion- sélo algunos de los alfabetizadores capitalizaban la labor
colectiva; aspecto que ademas permitié observar que los procesos de
barrido y prospeccion en campo fueron heterogéneos en las
coordinaciones regionales del Programa.
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2) No fue posible lograr la cifra de 8 aprendices minimo por grupo
porque: a) dificilmente se reunio, después del barrido y promocion en las
zonas, esta cifra, b) incluso cuando las listas de prospectos sefialaban a 8
0 10 personas que habian aceptado incorporarse a un grupo en
determinado horario y lugar, frecuentemente menos de 50% acudian a la
cita, y ¢) el reducido nimero de promotores en el Programa (84) derivo
en una capacidad insuficiente para ir integrando en los grupos existentes a
nuevos aprendices.

Cabe destacar que de enero a julio, las personas que se incorporaban al
Programa lo hacian con la figura de promotor/alfabetizador, y su primera
tarea era identificar e incorporar a las personas que atenderia en su grupo,
ello dio como resultado que en un momento determinado no se dispuso de
recursos que realizaran el barrido y prospeccién, ni la promocién. A partir
de agosto se autorizé que se incorporara a promotores exprofeso para el
Programa.

Las situaciones anteriormente descritas pretenden subsanarse en 2015 a
través de convenios de colaboracidn con otras instituciones del Gobierno
del Distrito Federal. Se busca que estos convenios permitan ampliar la
capacidad de identificacion de poblacion potencial, la promocién del
Programa y la incorporacion de la poblacion objetivo; sin embargo, los
tiempos de disefio y autorizacion de estos instrumentos pueden diferir su
impacto, al punto de que sea probable que este no se materialice el afio en
curso, y peor ain pueden no dar el resultado esperado.

Procedimiento de
Queja 0
Inconformidad
Ciudadana

Satisfactorio Los procedimientos indicados se ejecutaron adecuadamente.

Durante la elaboracion de las modificaciones a las ROP de 2014 se
establecié claramente el proceso, y la forma de atender un reclamo por
incumplimiento del Programa.

Mecanismos  de Satisfactorio
Exigibilidad Ahora bien, durante la operacion del Programa en 2014 no se recibi6
ningun recurso de exigibilidad y por consecuencia no se tiene
informacion de cdmo opera dicho proceso.

Mecanismos de Los indicadores de las ROP fueron seguidos en forma trimestral y de
Evaluacion e Satisfactorio hecho las bases de datos actuales permiten calcularlos mensualmente de
Indicadores ser requerido.

La participacion social indicada en las ROP se verificd en:

El otorgamiento de espacios para constituir centros educativos por parte
Formas de de asociaciones civiles, iglesias y otras organizaciones civiles

Participacion Satisfactorio

Social
Las peticiones atendidas de llevar la accion alfabetizadora a albergues de

mujeres, casas del adulto mayor y centros de salud, entre otros espacios.

Aunque en agosto de 2014 se firmé un convenio general de colaboracion
Parcialmente con el INEA, no se pudo concretar, debido a que en ese mismo periodo se
satisfactorio plante6 la posibilidad de instrumentar un convenio marco entre el
Gobierno de la Ciudad de México y la Secretaria de Educacion Publica.

Articulacion con
Otros Programas
Sociales
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Esta situacion motivd que se detuviera la coordinacion entre ambas
instituciones, la cual permitiria organizar jornadas de acreditacion de
INEA para aprendices del Programa SEDU vy llevar a cabo la labor
conjunta de barrido y promocion territorial. Otros esfuerzos adicionales
de colaboracion se plantearon con la Secretaria de Desarrollo Social del
Distrito Federal, sin embargo no se concretaron en 2014, aunque se
espera lograrlo en 2015.

1V.3. Valoracion de los Procesos del Programa Social
1V.3.1 Estructura operativa

Para implementar el Programa de Alfabetizacion en 2014, la DGEIC definid una estructura operativa que permitié enlazar las actividades
a nivel de oficina con el trabajo en campo. Dicha estructura se concibié para aplicar los procesos basicos del Programa a partir del
establecimiento de lineas de mando y de colaboracién; asimismo, permitid identificar el papel de cada uno de los involucrados y dio la
posibilidad de identificar e implementar acciones de mejora y de adecuacion o correccién en caso necesario.

El organigrama operativo seguido por el Programa durante 2014, asi como la cantidad de personas que ocupan cada area y funcion se
muestra en siguiente grafico. Enseguida se incluye una tabla que proporciona informacion sobre la funcién de cada una de las figuras
operativas involucradas; asi como el mes de inicio de la funcion de cada figura y el mes en que se dispuso del total de personal
planeado/requerido para cada area.

Estructura operativa del Programa de Alfabetizacion y nimero de personas en cada figura operativa (entre paréntesis)

Direccion General de Educacion
Inclusiva y Complementaria (1)
I

Direccion de Educacion Inclusiva y Complementaria (1)

| | | |
Area Edicion < Area de Formacion | ... Areade  ..............: Coordinaciones
y Disefio(1) Académica y Seguimiento Regionales (21)
Apoyo Pedagégico (1) y Evaluacién (1) P
I | | i
Comunicacion Formadoras "
y disefio (2) (4) Coordinador de 'Apgyﬁ
| Seguimiento y Técpico (4)
Evaluacion (1) 4
Tutorftutoras | €«eeeeemmry ,/
©) 1 ........... AR » | Alfabetizador/as Promotor/a
- J { (418) (84)
Supervisor/a A 7 )

(21)
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FUNCIONES, MES DE INICIO Y MES EN QUE SE ALCANZO EL PERSONAL PLANEADO POR FIGURA OPERATIVA

Mes en que se

Mes de .
. . . L alcanzé el total
Figura operativa Funciones inicio d
: e personal
operativo
planeado
Direccién General de | Fomentar la educacion ciudadana, incluyente y de calidad a través de
Educacién Inclusivay | programas, proyectos y acciones que atiendan las necesidades educativas | Enero 2014 Enero 2014
Complementaria* no formales de la poblacién vulnerable del Distrito Federal.
Direccion de Establecer programas, estrategias y acciones para la inclusion educativa y
Educacidn Inclusivay | la educacion ciudadana a fin de involucrar a los diversos sectores de la | Enero 2014 Enero 2014
complementaria poblacion del Distrito Federal, sobre todo a la poblacién més vulnerable.
. Disefiar e implementar las estrategias de promocién y comunicacion del
Encargado(a) del area - L .
b L Programa en distintas plataformas de comunicacion, asi como generar los | Enero 2014 Enero 2014
de Disefio y Edicion - . - L.
materiales gréficos requeridos por las demés areas del Programa.
Disefiar los materiales graficos requeridos por las areas del Programa.
Comunicacion y disefio | Coadyuvar en la implementacion de las estrategias de comunicacion del | Enero 2014 Enero 2014
Programa
5 Conducir la aplicacion del modelo educativo de la SEDU para la
Encargado(a) del Area NN . -
- alfabetizacion; dar seguimiento a los avances de los aprendices y apoyar
de Formacion S ~ - - Y
- la funcion de ensefianza-aprendizaje de los alfabetizadores. Coordinacion | Enero 2014 Enero 2014
Académica y Apoyo . L i
7 de cursos, talleres y demés actividades de formacion de la estructura
Pedagdgico - -
operativa, promotores y alfabetizadores
Apoyar en el disefio de mejoras a los materiales de los talleres, cursos y
Formador(a) actividades de capacitacion y formacion de los alfabetizadores y de la | Enero 2014 Enero 2014
estructura operativa del Programa de Alfabetizacion
Asesorar y apoyar a los promotores/alfabetizadores del Programa de
Tutor(a) Alfabe_tlzacmn Dlvers!flca_da con estrategias de apoyo_'pedagoglco Y | Enero 2014 Enero 2014
educativo en las Coordinaciones Regionales de la Delegacion a la que esté
asignado.
Encargado(a) del Area | Planear y coordinar los procesos e instrumentos de seguimiento y
N L . A . . Febrero
de Seguimiento y evaluacion del Programa, incluyendo el disefio inicial y el funcionamiento 2014 Febrero 2014
Evaluacion del Sistema de Informacion del Programa.
. Disefiar e instrumentar el proceso de supervision y los instrumentos para
Coordinador de . N - - g
- su aplicacion en las coordinaciones regionales y procesar la informacion Octubre
Seguimiento y . s . . - Octubre 2014
i generada por el mismo. Disefiar e implementar mejoras en el sistema de 2014
Evaluacion : -
informacion.
Actualizar el sistema de informacién geogréafica del Programa, operar la
Apoyo Técnico actualizacion mensual de la informacién de Coordinaciones Regionales | Enero 2014 Octubre 2014
asignadas y validar datos de aprendices
Realizar visitas de supervision a los centros educativos y entrevistas a los
integrantes de los grupos de alfabetizacion con base en un programa
Supervisor(a) estab_leudq por el &rea de Evaluacion y Segm_mlgnto, a fin de apoyar el Octubre Octubre 2014
funcionamiento del Programa y para dar seguimiento del desempefio de 2014
aprendices, alfabetizadores y otras figuras adscritas al Programa de
Alfabetizacion.
Coordinar la operacion del Programa en las zonas en las que opera;
Coordinador(a) apoyando las actividades de promocion e integracién de grupos de
reqional personas de 15 afios 0 mas de edad en condicién de analfabetismo y la | Enero 2014 Enero 2014
9 gestion y operacion de centros de alfabetizacién, en coordinacién con los
promotores/ alfabetizadores en la Regidn asignada.
Alfabetizador Implementar en clases presenciales el modelo educativo del Programa Enero 2014 | Septiembre 2014
Identificar a la poblacién objetivo a través de recorridos territoriales e Agosto .
Promotor L - . . Septiembre 2014
invitar a la poblacion elegible a incorporarse al Programa. 2014

* La titular de la Unidad renuncid el 31 de octubre de 2014 y a partir de noviembre el Director de Educacion Inclusiva y Complementaria
quedd como sustituto provisional de dicha unidad.
** E| 1 de mayo de 2014 se realiza el cambio del titular de esta direccion de area.

1V.3.2 Recursos técnicos, materiales y financieros
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Los recursos técnicos del programa se componen de hardware constituido por computadoras domésticas, software de uso comin y
algunos programas especializados en estadistica, sistemas de informacion geografica y bases de datos. El respaldo fisico del padrén de
beneficiarios se constituye por expedientes en sobres individuales agrupados en cajas, aunque esto no es lo mas adecuado para su mejor
conservacion y resguardo. Por ello, se deberan realizar las gestiones necesarias para garantizar los recursos técnicos necesarios para que el
sistema de archivos cumpla cabalmente con la Ley de Archivos.

Los recursos materiales con los que dispone el Programa se conforman de: 1) el conjunto de centros educativos gestionados y la
infraestructura en ellos disponible, aunque cabe aclarar, son centros que han sido facilitados de manera temporal, 2) los materiales
didacticos entregados a los alfabetizadores (Guia del alfabetizador y bloques tematicos) y, 3) Gtiles escolares que son entregados tanto a
alfabetizadores como a aprendices (libreta, lapices, sacapuntas, entre otros).

El programa se sostiene exclusivamente con presupuesto publico del Distrito Federal. Las partidas presupuestales utilizadas y los montos
devengados en 2014 para cada una se muestran en la tabla.

PARTIDAS PRESUPUESTALES DEL PROGRAMA DE ALFABETIZACION Y MONTOS DEVENGADOS EN 2014

PARTIDA PRESUPUESTAL MONTO
1211 honorarios asimilables a salarios $9,293,200.00
4441 ayudas sociales a actividades cientificas 0 académicas | $ 14,349,000.00
2171 materiales y Utiles de ensefianza $ 273,035.00

1V.3.3 Procesos

En las modificaciones a las ROP de agosto 2014 se especifica el conjunto de procesos del Programa, tal como se muestra en la gréfica
siguiente; estos procesos han sido objeto de adecuaciones con base a las necesidades detectadas en la operacion del Programa. El ajuste
final en 2015, se muestra en la segunda de las figuras incorporadas. Del mismo modo se incluye un cuadro en el cual se describe cada uno
de los procesos.
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PROCESOS DEL PROGRAMA DE ALFABETIZACION DE ACUERDO A ROP DE AGOSTO DE 2014

1. Determinacion del
universo de atenddn
(dreas o zonas)
2, identificaciony
ubicaciondela
poblacién
potencial/objetivo
(barridoy
retrospeccion)
" 4 ‘ S
3. Promocion del PA 5, Capacitadion de
¢ identificacion dela 4, Gestion de ‘ promotores/
poblacion objetivo espacios educativos alfabetizadores enel
modelo educativo
7. Integraciinde | — w:lml:eﬁvo
grupos de aprendices Ehorerclicid]
9. Supervision,
‘ - seguimientoy
evaluacionde los
B Aplicacidndel | | afabetizando pbsachessy
modelo educativo evaluaciondel PA
(alfabetizacion)

PA: Programa de Alfabetizacion



29 de Junio de 2015

GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

PROCESOS VIGENTES EN EL PROGRAMA DE ALFABETIZACION

1. Determinacion del
universo de atencion
(areas o zonas)

2. Selec-cién y 4. Identificacion y
reclutamiento de 3. Capacitacién de ubicacién de la
Promo'tores y — Promotores y ===3»| poblacién potencial /
Alfabetizadores Alfabetizadores objetivo (barrido y
prospeccion)

5. Promociony 6. Gestion de
difusion del Programa <€ ] espacios
de Alfabetizacion educativos

v

7. Regristro de
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PROCESOS VIGENTES EN EL PROGRAMA DE ALFABETIZACION

NO.

PROCEDIMIENTO

OBJETIVO Y DESCRIPCION

Determinaciéon del Universo de
Atencion para el Programa de
Alfabetizacién

Identificar a la poblacién potencial para el Programa de Alfabetizacion, a fin
de establecer el universo de atencion (areas o0 zonas de instrumentacion) en
las cinco delegaciones politicas en las que opera el Programa; con base en la
informacion generada por los censos de poblacién y vivienda del INEGI o
por aquellos indices o metodologias que permitan seleccionar las areas y
poblaciones potenciales.

Seleccion y Reclutamiento de
Promotores y Alfabetizadores

Captar y seleccionar a estudiantes de nivel licenciatura (en formacién,
pasantes o titulados) para que participen como Promotores y Alfabetizadores,
a través de la publicacion de convocatorias en el portal de Internet de la
Secretaria de Educacion del Distrito Federal (SEDU) y/o mediante la difusion
y promocion que se realice en las Coordinaciones Regionales a través de
carteles, boletines y de manera verbal.

Promotores
Modelo

Capacitacion  de
Alfabetizadores en el
Educativo

Formar y actualizar a los recursos humanos del Programa de Alfabetizacion
2015, promoviendo un aprendizaje que desarrolle cuadros de personal
calificado, condicion indispensable para responder a los objetivos, metas y
necesidades del Programa, a fin de mejorar su desempefio.

Identificacion y ubicacion de la
poblacion / objetivo (barrido y
retrospeccion)

Determinar los universos de atencién en cada una de las cinco delegaciones
politicas con la finalidad de identificar y ubicar a la poblacién potencial para
el Programa.

Promocion y  Difusién  del
Programa de Alfabetizacion e
Integracion de Grupos

Promover el Programa de Alfabetizacion, a través de los barridos en la
localidad, para iniciar actividades y dar a conocer la promocién y difusion de
los servicios de alfabetizacion entre la poblacién por parte de los promotores
y los alfabetizadores.

Gestion de Espacios Educativos

Gestionar un area fisica que disponga de las dimensiones de espacios
necesarios para albergar de ocho a 15 personas, con ventilacion e
iluminacion, asi como con los servicios basicos (agua, drenaje, luz eléctrica),
equipo (rota folio, pizarron, pintarrén u otra superficie para escribir/dibujar) y
mobiliario (bancas, butacas, escritorios o sillas), con la finalidad de que las
personas que conforman el grupo (entre 15 y 79 afios que no saben leer ni
escribir), puedan participar en las labores de ensefianza-aprendizaje que les
imparte el alfabetizador y asi coadyuvar con el cumplimiento de los objetivos
del Programa de Alfabetizacion.

Registro de Poblacion Objetivo
(Aprendices) e Integracion de
Grupos

Registrar oficialmente a la poblacién objetivo (personas de entre 15 afios de
edad y mas que no saben leer ni escribir y que se han integrado en un grupo
de alfabetizacion de 8 personas como minimo y 15 como maximo, una vez
que se hayan concluido las acciones de promocion del Programa) a partir de
solicitar a los aprendices su documentacion y concentrar la informacién
requerida para corroborar la personalidad, la edad y la residencia de las
personas incorporadas en alguna de las cinco delegaciones politicas
seleccionadas

Aplicacion del Modelo Educativo
(alfabetizacion)

Aplicar el Modelo Educativo de Alfabetizacion de la SEDU, con la finalidad
de desarrollar en los aprendices la competencia comunicativa, la cual abarca
tanto el conocimiento de la lengua como la habilidad para utilizarla. Por ello,
las sesiones se desarrollan con base en el Enfoque Integrado y por
Competencias para la alfabetizacion en el cual se combinan las cuatro
habilidades de la lengua: 1) Escuchar; 2) Hablar; 3) Leer y 4) Escribir.

Supervisién,  seguimiento y
evaluacion de los Aprendices

Monitorear la permanencia y desempefio académico de los aprendices a
través de la informacion generada por las Coordinaciones Regionales y el
Area de Formacion Académica y Apoyo Pedagdgico.

29 de Junio de 2015
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10 | Supervisién, seguimiento y | Proporcionar evidencias que permitan, por una parte, ajustar el
evaluacion del PA funcionamiento del Programa y, por la otra, determinar el grado en que se
estan cumpliendo los objetivos y metas del mismo.

1V.3.4 Valoracion sobre recursos y procesos

En términos generales, la estructura organizativa, las funciones de cada figura operativa y los procesos definidos tienen correspondencia
légica entre si y con el objetivo general y los especificos del Programa. Sin embargo, debe destacarse la dependencia que tiene el
Programa de recursos fundamentales que estan fuera de su control directo, como son los espacios gestionados como centros educativos,
ya que la SEDU no dispone de espacios fisicos propios. Aunque la aplicacion del modelo educativo requiere de sillas y mesas
(mobiliario), también debe considerarse que es necesario disponer de recursos financieros para la adquisicién de pizarrones o rotafolios
para los centros educativos en donde no se disponga de ellos.

También la consistencia l6gica en el disefio de estructura y procesos no garantiza la eficacia y eficiencia de los procesos por lo que deben
adecuarse a la luz de los problemas que deban irse resolviendo y con base en los resultados obtenidos. En ese sentido, y de acuerdo con lo
acontecido en 2014, la capacidad adaptativa del Programa debe movilizarse en torno a dos procesos fundamentales que no rindieron los
resultados esperados: la aplicacion del modelo educativo y la promocion del programa, a fin de incrementar la eficiencia terminal y
aumentar la incorporacion de beneficiarios.

V.4 Seguimiento del Padrén de Beneficiarios o Derechohabientes

El Programa de Alfabetizacién genera un padrén de beneficiarios directos (los aprendices) y otro de beneficiarios indirectos (los
alfabetizadores y promotores). La version publica de ambos padrones para el ejercicio 2014 fue presentada a las instancias
correspondientes el 24 de marzo de 2015, segln consta en oficio SEDU/CGE/DGEIC/0072/2015. Los datos son protegidos no sélo por la
Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal, sino también por la de Proteccion de Datos Personales local (LPDP-DF), la cual establece
mayores requerimientos de seguridad para el respaldo fisico y electronico de la informacion y que es cubierto con el Documento de
Seguridad requerido por la ley en comento.

Ambos padrones forman parte del Sistema de Informacion del Programa, pero los procesos de registro de cada uno, asi como los de
actualizacion y depuracion son distintos:

El registro de la informacion del Padron de Beneficiarios indirectos lo inicia el area de Enlace Administrativo de la DGEIC, al realizar la
entrevista a los candidatos a promotores y alfabetizadores, mismos que previamente entregan los documentos requeridos para su
valoracion e ingreso .Estos documentos, junto con la informacién capturada en formato electrénico, son entregados al Area de
Seguimiento y Evaluacion, la cual asigna claves Unicas de identificacion, coteja los datos con la informacion documental, crea el
expediente fisico y da de alta al alfabetizador en el Sistema de Informacion. La actualizacion del sistema se realiza mensualmente, la
depuracion se hace a partir de correcciones indicadas directamente por los beneficiarios, ademas de que se eliminan expedientes y datos
electrénicos de aquellas personas que habiendo ingresado al Programa causen baja por cualquier motivo al mes de ingreso y, en
consecuencia, se cancela el apoyo econdmico (Este apoyo es el que define que el beneficiario ha recibido un recurso del Programa).

Por su parte, el registro en el Padron de beneficiarios de aprendices se realiza mediante el informe mensual de altas de los coordinadores
regionales, en el cual los datos publicos del padron son considerados obligatorios. Tras recibir el informe de altas de los coordinadores
regionales, el Area de Seguimiento y Evaluacion procede a diferenciar altas de reingresos, asignando a las primeras una clave Gnica de
identificacion.

En el transcurso del segundo mes de ingreso del aprendiz al Programa, los alfabetizadores entregan al Area de Seguimiento y Evaluacion
la cédula de registro de cada uno de ellos, misma que sirve para cotejar datos e iniciar la integracion de los expedientes fisicos.
Posteriormente, la actualizacion y depuracion de datos se realiza mediante mecanismos de verificacion, que van desde el cotejo y
correccion de datos a partir del respaldo documental recabado, hasta las correcciones que informan los coordinadores regionales (los
cuales son usuarios autorizados de datos personales en el Programa) respecto de la version mensual actualizada de aprendices activos que
es entregada por el Area de Seguimiento y Evaluacion.

Sobre los documentos personales que integran el expediente de los aprendices y que conforman el respaldo fisico del Padron de
beneficiarios directos, debe explicitarse que en algunas ocasiones los aprendices que se incorporan a los grupos no disponen de los
documentos solicitados, ello debido a que se trata de una poblacion en condicién de vulnerabilidad social que incluye el que no posean
documentos de identidad. Es por ello que no se dispone de la totalidad de estos documentos, pero pueden ser tramitados y entregados en
cualquier momento durante la estancia del aprendiz en el Programa.

Tras la revision de documentos de cada aprendiz se realiza un cotejo de datos en el Sistema de Informacion, respetando la jerarquia de los
documentos, por ejemplo: el dato del nombre es validado en primera instancia por la CURP, después por el Acta de Nacimiento,
credencial de elector y, finalmente, por el informe del coordinador regional.
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La depuracion de datos es una tarea continua que durante el 2014 no se registr6 en formatos ex profeso, pero que puede reconstruirse a
partir de los cierres mensuales del Sistema de Informacion disponibles desde abril de 2014. En febrero de 2015 se inicio la realizacién de
un informe mensual de depuracion de datos en el que se identifican casos de beneficiarios duplicados o que no debieron integrarse al
Programa por ser de menos de 15 afios.

El Sistema de informacién que alberga ambos padrones de beneficiarios, asi como la informacion de grupos y centros educativos y los
datos de seguimiento de cada unidad de analisis, es un instrumento central para la planeacion y el seguimiento operativo y pedagégico
que realiza el Programa. Sin embargo, el proceso de consolidacién del Sistema, asi como diferencias notables en las capacidades técnicas
para operarlo entre las distintas areas, fueron un obstaculo la mayor parte del afio de 2014. Y no fue hasta el Gltimo trimestre de ese afio
que se pudo operar para dar cuenta del seguimiento pedagdgico de los aprendices. En 2015 se establecieron protocolos para utilizar el
sistema de informacion en la planeacion de las labores de todas las areas del Programa.

1V.5. Mecanismo de Seguimiento de Indicadores

La administracion del Sistema de Informacién y el monitoreo de indicadores es responsabilidad del area de Seguimiento y Evaluacion,
area donde también se generan los formatos y formularios para que coordinadores regionales, alfabetizadores, promotores y supervisores
integren los datos que se necesitan para la operacion de cada area y del Programa en su conjunto. El seguimiento pedagogico lo realiza el
Area de Formacion Académica y Apoyo Pedagdgico, quien entrega los resultados de las evaluaciones a aprendices al Area de
Seguimiento y Evaluacion.

El Sistema de Informacién del Programa permitio valorar sistematicamente los indicadores definidos en las modificaciones a las ROP de
agosto de 2014 y reconstruirlos en la matriz de las ROP 2015. Adicionalmente fue posible, a través de las referencias recolectadas,
agregar la informacion en diferentes unidades de andlisis (coordinaciones regionales, delegaciones, meses y grupos de meses, etc.) lo que
ha contribuido a la generacion de informes mensuales con indicadores de desempefio mas pormenorizados que los estratégicos indicados
en la matriz; sin embargo, atin debera normarse qué indicadores especificamente se requieren en los informes mensuales de seguimiento y
la sefializacion de aquellos que resulten pertinentes para agilizar la toma de decisiones en casos de urgente resolucion.

Las deficiencias y obstadculos mas importantes que el Programa ha enfrentado en materia de informacion son: 1) el registro de la asistencia
de los aprendices, dato elemental que no pudo ser operado en 2014 y 2) la falta de un modulo que integre datos relacionados con las
labores de promocion, lo que provocé que este proceso fundamental no fuera analizado de manera adecuada. El registro de la asistencia
de aprendices fue implementado en marzo de 2015, pero su registro sigue presentando deficiencias importantes (listas incompletas y datos
heterogéneos, entre otros), mientras que el modulo de promocion no ha terminado de definirse debido a las actividades de coordinacion
interinstitucional que se estan llevando a cabo en 2015, pero que ademds enfrenta retos importantes en materia de capacitacion de
promotores y coordinadores regionales.

IV.6. Avances en las Recomendaciones de la Evaluacion Interna 2014

El area de Seguimiento y Evaluacion del Programa es la responsable de dar cumplimiento a esta actividad; sin embargo, como el
Programa inicid operaciones en 2014, no se cuenta con evaluaciones internas previas.

V. Evaluacién de resultados y satisfaccion
V.1. Principales resultados del Programa

Los resultados obtenidos a través de los indicadores establecidos en las modificaciones a las Reglas de Operacion de agosto 2014fueron
los siguientes:

NOMBRE DEL INDICADOR METODO DE CALCULO VALOR DEL INDICADOR
1. Porcentaje de poblacion potencial | (Poblaciéon potencial que se incorporé al (3,612/75,303)*100= 4.80%
que se incorporé6 al Programa | Programa en un periodo determinado /Total
(Poblacién Objetivo) de poblaciéon potencial en un periodo
determinado) * 100
2. Reduccion del analfabetismo (NUmero de personas de 15 a 79 afios que (381/3,612)*100=10.55%

aprendieron a leer y escribir en un periodo
determinado / Total de personas de 15 a 79
afios que estdn en condicion de
analfabetismo en un periodo determinado) *
100
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3. Personal alfabetizador capacitado (Total de alfabetizadores incorporados al (571/628)*100 = 90.92%
Programa de Alfabetizacion que recibieron
el curso de capacitacion y formacion inicial
en un periodo determinado / Total de
alfabetizadores incorporados al Programa
de Alfabetizacion) * 100

4. Gestion de espacios educativos | (Total de espacios educativos gestionados (312/400) * 100 = 78.0 %
para el Programa para prestar servicios del Programa en un
periodo determinado/ Total de espacios
educativos requeridos para prestar los
servicios del Programa en un periodo
determinado) * 100

5. Razon de aprendices por | (Total de aprendices activos en el Programa (3,612/628 ) = 5.8 aprendices por
alfabetizador de Alfabetizacion/Total de alfabetizadores alfabetizador
incorporados al Programa de

Alfabetizacion)
6. Razon de aprendices por centro | (Total de aprendices activos en el Programa (3,612/312 ) = 11.6 aprendices por centro
educativo de  Alfabetizacion/Total de  centros educativo

educativos disponibles en el Programa de
Alfabetizacion)

Algunos de estos indicadores estan relacionados con las tres metas fisicas establecidas en la modificaciones a las Reglas de Operacion del
Programa de agosto de 2014: 1) incorporar a 5% de la poblacion elegible al Programa de Alfabetizacion; 2) capacitar al 100% de los
alfabetizadores incorporados al Programa, y 3) gestionar el 100% de los Centros Educativos que se requieren para constituir grupos de
alfabetizacion. Los resultados de dichos indicadores permiten valorar aspectos de estructura, procesos y resultado del Programa, lo que
era importante para la DGEI, dado que a ocho meses de operacién y a las diversas dificultades operativas que enfrentd era indispensable
tener evidencias sobre los avances en su instrumentacion a fin de realizar las adecuaciones pertinentes.

Ahora bien, como también se ha comentado, estos indicadores no fueron los més adecuados para dar seguimiento al desempefio general
del Programa, dado que no aportaron informacién vinculada directamente con el cumplimiento de los objetivos establecidos en las
modificaciones a las ROP de agosto de 2014; como por ejemplo, el célculo de indicador nimero 2 que genera evidencias sobre la
eficiencia terminal del programa, pero no permite determinar de forma directa en cuénto se redujo el analfabetismo; ello se lograria al
restar el nimero de personas que lograron aprender a leer y escribir respecto del total de poblacion en condicién de analfabetismo, ya sea
en las cinco delegaciones o en el Distrito Federal.

Por su parte el indicador 4 result6 inadecuado para valorar el cumplimiento de la meta a la que estaba asociado debido a un problema de
conceptualizacion de la misma (400 centros educativos gestionados para el programa). La determinacion del nimero de centros
educativos requeridos se sustentd en la meta de incorporar al Programa 4,070 personas en condicion de analfabetismo, lo que implicaba
conformar 400 “grupos educativos” con 10 personas en promedio cada uno, y de ahi que se supuso que cada grupo requeriria de un
“centro educativo” (espacio fisico) para instalarse; solo que no se contempld que existen centros educativos que pueden albergar a méas de
un grupo educativo. A pesar de ello, el resultado de este indicador da informacién sobre la capacidad de gestion que realizan los
coordinadores regionales.

Otro aspecto que se puede resaltar es que los indicadores planteados no fueron suficientes para valorar de manera integral los objetivos
del Programa, ni para analizar otros ambitos de operacién como calidad y costo, entre otros.

A fin de aportar mas elementos para evaluar el desempefio del Programa, se presenta en el siguiente cuadro un calculo retroactivo a 2014
de los indicadores incluidos en la MIR de 2015, para los que se dispuso de procesos comparables.



126

GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

29 de Junio de 2015

RESUMEN
NARRATIVO

NOMBRE DEL
INDICADOR

METODO DE CALCULO*

VALOR DEL
INDICADOR**

Fin: Contribuir a disminuir
las condiciones de
vulnerabilidad de la
poblacion de jévenes y
adultos en condicion de
analfabetismo del Distrito
Federal mediante la
superacion de su condicién
de analfabetismo.

F1. Porcentaje de poblacion
que concluye el proceso de
ensefianza  aprendizaje  del
programa con respecto de 15
afios y mas del Distrito Federal

(Personas en condicion de
analfabetismo que concluyen el
proceso de ensefianza
aprendizaje del programa en el
afio t/Personas en condicion de
analfabetismo en el afio t sin la
existencia del programa en el
Distrito Federal)*100

(381/123,995)*100=0.3%

Propésito: Poblacién de 15
afios y mas en condicion de
analfabetismo en las 5
delegaciones objetivo es
alfabetizada.

P1. Porcentaje de personas que
concluyen el proceso de
ensefianza  aprendizaje  del
programa con respecto a la
poblacion de 15 afios y méas en
condicion de analfabetismo en
las 5 delegaciones objetivo.

(Personas en las 5 delegaciones
objetivo que concluyen el
proceso de ensefianza
aprendizaje del programa el afio
t/Personas en condicion de
analfabetismo estimadas en el
afio t sin la existencia del
programa en las 5 delegaciones
objetivo)*100

(381/78,169)*100=0.5%

Componentes:  Servicios

de alfabetizacion

C1. Porcentaje de personas que
concluyen el proceso de
ensefianza  aprendizaje  del
programa con respecto a las
personas  incorporadas  al
programa.

(Personas que concluyen el
proceso de ensefianza
aprendizaje del programa en el
semestre t+1/Personas que se
incorporaron al programa en el
semestre t)*100

(381/3,612)*100=10.5%

C2. Porcentaje de beneficiarios
con respecto a la poblacion de
15 afios y més en condicion de
analfabetismo en las 5
delegaciones objetivo.

(Personas en condicion de
analfabetismo incorporadas al
programa en el afio t/Personas en
condicion de  analfabetismo
estimadas en el afio t sin la
existencia del programa en las 5
delegaciones objetivo)*100

(3,612/78,169)*100=4.6%

Actividades: Seguimiento
académico de beneficiarios

A2. Porcentaje aplicacion de
evaluaciones diagnosticas.

(Beneficiarios que ingresaron en
el mes t y aplicaron evaluacion
diagndstica/Beneficiarios  que
ingresaron en el mes t)*100

(912/3,612)*100=25.2%

* A causa de que la proyeccion demografica se realizd por grupo quinquenal en condicién de analfabetismo en 2010 y que el primer
grupo quinquenal contemplado es de 10 a 14 afios, el calculo de la poblacién potencial y objetivo de 2014 incluye una cantidad no
determinada de personas de 14 afios.

**Recuérdese que la poblacion objetivo en 2014 excluia a las personas de 80 afios y méas, mientras que para los indicadores de 2015 las
proyecciones si incluyen a este grupo de poblacién.

La valoracion de los resultados alcanzados se dificulta porque no se declararon en 2014 metas especificas para el indicador de nivel
propdsito, ni para la eficiencia terminal; sin embargo, pueden valorarse indirectamente al comparar la eficiencia terminal de programas
similares. En este sentido, s6lo se disponen al momento de realizar esta evaluacion interna de datos para INEA de los afios 2009 a 2011,
cuando su eficiencia terminal en materia de alfabetizacion vari6 entre 35% y 48%. A fin de disponer datos de comparacion se muestra en
el siguiente cuadro una estimacion de logro de metas considerando una eficiencia terminal de 50% como deseable y la meta declarada de
4,070 personas incorporadas:

NOMBRE DEL INDICADOR VALOR DEL META LOGRO DE LA

INDICADOR EQUIVALENTE META

F1. Porcentaje de poblacion que concluye el proceso 0.3% 1.6 % 18.7%

de ensefianza aprendizaje del programa con respecto

de 15 afios y més del Distrito Federal

P1. Porcentaje de personas que concluyen el proceso 0.5% 2.6% 18.7%

de ensefianza aprendizaje del programa con respecto

a la poblacién de 15 afios y mas en condicion de

analfabetismo en las 5 delegaciones objetivo.
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CL1. Porcentaje de personas que concluyen el proceso 10.5% 50% 21%
de ensefianza aprendizaje del programa con respecto
a las personas incorporadas al programa.

C2. Porcentaje de beneficiarios con respecto a la 4.6% 5.2% 88.7%
poblacion de 15 afilos y mas en condicion de
analfabetismo en las 5 delegaciones objetivo.

A2. Porcentaje aplicaciéon de evaluaciones 25.2% 100% 25.2%
diagndsticas.

La valoracion de estos datos debe realizarse enfatizando que no se trata de metas comprometidas por el Programa, sino que son parte del
ejercicio ex profeso para ajustarse a los requisitos de la evaluacion interna y para mejorar la toma de decisiones posterior, identificando de
mejor manera areas de oportunidad. Considerando lo anterior, destaca que el problema de incorporacion de aprendices, teniendo aspectos
susceptibles de mejorar, no es el problema prioritario para el Programa, y por el contrario la eficiencia terminal del Programa lo es, al ser
responsable de mas del 80% de la explicacion de los déficit en el alcance de metas. Lo anterior se asocia con un logro de s6lo 25% en la
aplicacion de evaluaciones diagndsticas y con el hecho de que las evaluaciones formativa 1 y formativa 2 no se implementaron hasta
octubre de 2014.

El Programa ha emprendido en 2015, distintas acciones para mejorar sustancialmente su capacidad de monitoreo acerca del desempefio
académico de los aprendices y la toma de decisiones oportuna ante problemas detectados, entre estas acciones destacan:

- Descentralizar las funciones de evaluacion, trasfiriendo la responsabilidad de su aplicacion oportuna desde el area de formacion
pedagdgica hacia los alfabetizadores.

- Establecer la evaluacion diagndstica como requisito para incorporar formalmente a un aprendiz, norma que podra implementarse a
cabalidad hasta junio de 2015, cuando se termine de capacitar a todos los alfabetizadores en el manejo de la evaluacion diagndstica.

- Programacion mensual de acreditaciones ante INEA a partir de abril de 2015.

- Capacitacion del rea de formacion pedagégica en el manejo del Sistema de Informacion para la programacion y operacion mensual de
evaluaciones.

- Inclusion de la programacion de evaluaciones por aprendiz y grupo educativo en los informes mensuales a coordinadores regionales y
alfabetizadores.

- Revision del historial académico de cada aprendiz para identificar rezagos y establecer estrategias de accion en cada caso particular.

AUn estd en marcha la revision y ajuste de procesos asociados a las evaluaciones de los aprendices y a su adecuado monitoreo, asi como el
disefio conjunto SEDU-INEA para agilizar la acreditacion mensual ante INEA, es de esperar que para julio se terminen de normar todos
los procedimientos y se opere con regularidad para los aprendices incorporados a partir de mayo.

Adicionalmente, se han emprendido estrategias de mas largo alcance para revisar el propio modelo educativo y establecer alianzas para
mejorar la captacion y permanencia de los aprendices en el Programa, mismas que resultan del FODA que se presenta mas adelante.

V.2 Percepcidn de las personas beneficiarias o Derechohabientes

Durante 2014, dentro del Programa no se realizé ningln estudio, encuesta o evaluacién sobre el grado de satisfaccion de los aprendices.
Sin embargo durante el 2015 se contempla realizar un estudio cualitativo para analizar aspectos relacionados con la satisfaccion general
de los aprendices, el cual ademéas de entrevistar a aprendices activos, incorporara la percepcion de aquellos que han abandonado el
Programa.
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V.3 FODA del Programa Social

OBJETIVO

FORTALEZAS

DEBILIDADES

Reducir el indice de analfabetismo de
la poblacion de entre 15 y 79 afios,
residentes en la Ciudad de México,
por medio de una estrategia de
alfabetizacion diversificada.

1.-Existencia de Reglas de Operacion,
de un modelo educativo y de procesos
especificos de operacion.

2.-Recursos humanos a nivel directivo
con conocimientos amplios y aptitud
de crecimiento.

3.-Recursos humanos a nivel control
operativo  con  experiencia Yy
comprometidos con el Programa.

4.-Alfabetizadores y promotores a
nivel de licenciatura.

5.-Esquema de apoyos econémicos
distinto a otros utilizados por otras
instituciones que atienden a poblacion
analfabeta.

6.-Esquema de capacitacion amplio y
de alta prioridad.

7.-Disponibilidad adecuada de
recursos humanos y financieros.

8.-Fortalecimiento  continGo  del
sistema de informacion del Programa.

9.-Sentido de apertura e innovacion
entre los recursos humanos del
Programa.

1.-Baja eficiencia terminal
2.-Incipiente  instrumentacion  de
mecanismos de seguimiento y control
del desempefio académico de los
aprendices en los grupos educativos.

3.-Heterogeneidad en la aplicacion de
los procesos de barrido y prospeccién
en las Coordinaciones Regionales del
Programa.

4.-Una distribucién de los recursos
humanos en campo que dispersa los
esfuerzos y un mayor avance del
programa en algunas delegaciones
objetivo.

5.-Poco impulso al establecimiento de
relaciones interinstitucionales que
permita fortalecer al programa.

6.-Instrumentacion reciente de los
mecanismos de seguimiento y control
operativo en las Coordinaciones
Regionales.

7.-Mecanismos para operacionalizar
las correcciones o0 adecuaciones
requeridas poco oportunos.

OPORTUNIDADES

POTENCIALIDADES

DESAFIOS

1.-Politica explicita de atencion a la
poblacion objetivo.

2.-Apoyo a nivel de alta direccion.

3.-Posibilidad de establecer alianzas
estratégicas con otras dependencias e
instituciones publicas.

4.-Volumen importante de poblacion
potencial para el Programa.

P1. Incrementar el apoyo politico y
administrativo de la alta direccién a
partir de mejorar el desempefio del
Programa y obtener mayores
resultados en materia de
alfabetizacion.

modulo de
labores de

D1. Establecer el
seguimiento de las
prospeccion territorial.

D2. Incrementar la capacidad del
sistema de informacién para la
toma oportuna de decisiones.

5.-Posibilidad  de
consolidar  una
Alfabetizacion en
México.

conformar y
Red por la
la Ciudad de

P2. Establecer alianzas estratégicas
con otras  dependencias e
instituciones publicas con base en
la informacion sobre necesidades y
problemas a enfrentar por el
programa.
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AMENAZAS

RIESGOS

LIMITACIONES

1.-Causas de orden estructural que
inciden en la reduccién del problema
del analfabetismo.

2.-Presencia de enfermedades y el
envejecimiento de la poblacion que

R1. Falta de correspondencia entre las
necesidades de la poblacién objetivo
postuladas por el Programa y las
autopercibidas por la poblacién
objetivo, lo que genera el riesgo de no

L1.Incremento de la probabilidad de
desercion derivada de los problemas
caracteristicos de la poblacion
objetivo, falta de correspondencia
entre necesidades de beneficiarios y

inciden  negativamente en  su | satisfacer las necesidades de la | contenidos del modelo educativo, asi
participacién ~ constante en el poblacion. como ineficiencia en la programacion
Programa. de evaluaciones.

3.-Ausentismo y abandono escolar

4.-Autoexclusion de grupos
vulnerables que, por lo general, se
manifiesta en dificultades para tomar
decisiones asertivas con respecto a su

R2. Desaprovechar las experiencias y
alternativas  de
educativos

otros  modelos

R3. Desaprovechar las potencialidades
de los alfabetizadores para atender de
forma méas eficaz y eficiente las
necesidades de la poblacidn objetivo.

L2.Desgaste  de  esfuerzos de
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promocion, falta de seguimiento a su
eficiencia y ausencia de
caracterizacion cuantitativa de las
problematicas que inciden en la no
incorporacion de la poblacién
objetivo identificada.

persona y desarrollo.

5.-Efectos de los cambios politicos en
el Distrito Federal

6.-Escenario  econdmico del pais
puede provocar reducciéon en los
recursos  disponibles para los
programas sociales

7.-Disponibilidad limitada de
informacion sobre la operacion,
resultados 'y costos de otros
Programas de alfabetizacion

VI. Conclusiones y Recomendaciones

VI1.1. Conclusiones de la Evaluacion Interna

En un afio de operacion, el Programa de Alfabetizacion demostré que es posible reducir el porcentaje de poblacion en condicién de
analfabetismo en la Ciudad de México. La existencia de un modelo educativo propio para la alfabetizacion sustent6 la posibilidad de
instrumentar y operar un Programa Institucional permanente, el cual gracias a las modificaciones a las ROP en agosto de 2014 registrd un
avance sustancial en materia de alineacion de las actividades respecto de los objetivos; definicion e instrumentacion de procesos;
establecimiento de funciones y atribuciones para cada una de las figuras operativas; instrumentacion de procesos de seguimiento y
evaluacion; mejoramiento del sistema de informacion y de sus procesos internos; impulso a la accion alfabetizadora y seguimiento
académico de los aprendices, con énfasis en la incorporacién, permanencia y terminacion del proceso.

Destaca también que se logré disponer de la totalidad de alfabetizadores requeridos; que se pudo conformar un equipo de supervision, a
partir del mes de noviembre de 2014 y que se siguen realizando mejoras estructurales al Sistema de Informacion; acciones que permitiran
anticiparse a las demandas de servicio (accion alfabetizadora), pero sobre todo a los requerimientos que conlleva un Programa en fase de
consolidacion.

No obstante, durante 2014 el Programa también enfrent6 diversos problemas, lo que en parte explica los resultados alcanzados para ese
afio. Por ejemplo, en relacion con el disefio del Programa, en 2014 no se dispuso de una linea o indicacién directa y explicita para adoptar
la metodologia del marco l6gico, lo que habria ayudado al Programa a realizar una definicion mas clara de objetivos en los distintos
niveles jerarquicos y a dar mejores cuentas de los resultados alcanzados. Este problema ha sido subsanado casi en su totalidad a través de
la elaboracion y publicacion de las ROP 2015, en las cuales se incluyo la matriz de indicadores correspondiente. Esta matriz, ademas
puede mejorarse mediante la incorporacion de un indicador o indicadores sobre calidad del servicio otorgado y de satisfaccion de la
poblacion beneficiaria.

Otro aspecto que debe considerarse como una accion de mejora es homologar la cuantificacion de la poblacion potencial y objetivo; ya
sea al optar por utilizar las cifras del censo de poblacion y vivienda 2010 o la estimacién demografica que actualmente se utiliza para
reportar los indicadores de la matriz de indicadores 2015.
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Un segundo problema del disefio del Programa, consiste en la falta de una caracterizacion de la poblacion objetivo y de sus necesidades
por lo que es necesario llevar a cabo estudios empiricos que aporten datos sobre ambos aspectos. En 2014, y aun en este afio, se detectd
que existia el riesgo de que el Programa no esté respondiendo a las necesidades, motivaciones o requerimientos de los aprendices, y es por
ello que tal vez la asistencia, permanencia y eficiencia terminal de los aprendices en los grupos no sea la adecuada.

Otro efecto negativo de no disponer de informacién empirica sobre las caracteristicas y condiciones de la poblacion a atender es que
impide el desarrollo y adopcién de estrategias adecuadas que aumenten la incorporacion, la asistencia y el nimero de personas que
concluyen el proceso aprendiendo a leer y escribir.

En materia de operacién, uno de los problemas mas apremiantes en 2014, y en lo que va de 2015, es la falta de un seguimiento académico
oportuno y sistematico de los aprendices. Al respecto se redefinié la funcion y el papel de los tutores y formadores (personal del area de
apoyo pedagégico y educativo), dado que de enero a agosto de 2014 realizaban actividades de supervisién, dejando de lado su
trascendencia como apoyo pedagégico y educativo de los alfabetizadores y de los aprendices. Ello conllevé a la adecuacion de los
procesos vinculados a la ensefianza-aprendizaje, incluyendo la aplicacion programada de evaluaciones formativas y sumativa, asi como
fortalecer los procesos de capacitacion para mejorar los conocimientos y habilidades requeridos para el personal del area de formacién
académica y apoyo pedagogico.

Un problema que no debe soslayarse, es la falta de un mecanismo de seguimiento a las labores de promocion, los avances que en ese
sentido también deberan evaluarse en el primer semestre de 2015. Cabe aclarar ademdas que para junio de 2015 se tiene contemplado
formalizar los procesos de coordinacion con el INEA a fin de realizar, como prueba piloto, un proceso de barrido censal y de promocién
de los servicios de alfabetizacion para la atencion del rezago educativo a nivel de primaria y secundaria. Los resultados de esta prueba
permitiran determinar si el proceso de identificacion de poblacién a incorporarse al Programa y la promocion del servicio requiere
realizarse de manera conjunta con dicha institucion o debe ser modificado el procedimiento en el que se basa la SEDU.

Este proceso de coordinacion entre la SEDU vy el INEA, basado en la firma de un convenio general de colaboracion en 2014 y de un
convenio especifico en junio de 2015, busca dar respuesta, entre otros, al problema de la escasa fuerza de trabajo para realizar las labores
de barrido y prospeccion, asi como de promocién del servicio educativo. Para lograrlo se ha planteado utilizar paralelamente los
siguientes mecanismos: 1) compartir padrones de beneficiarios, 2) crear sinergias de beneficios sociales que mejoren la capacidad del
Programa para atender algunos problemas que inhiben el acceso de personas con dificultades muy concretas para aprender a leer y
escribir (problemas de la vista que pueden ser atendidos con lentes o problemas motores que pueden ser atendidos multiplicando centros
educativos o dando apoyos para bastones) y 3) incrementar el esfuerzo de la prospeccién mediante el apoyo de voluntarios o personal
pagado de otras instituciones también interesadas en la atencion del rezago educativo en materia de alfabetizacion.

Finalmente, salvo el tema de la matriz de indicadores que puede considerarse satisfactoriamente resuelto, los problemas expuestos
subsisten y confirman lo expuesto en el anélisis FODA. Las estrategias disefiadas para enfrentarlos se exponen a continuacion.

V1.2. Estrategias de Mejora

Las conclusiones apuntadas con anterioridad y el andlisis exhaustivo de todo el proceso de evaluacién interna llevado a cabo por el
Programa de Alfabetizacion han permitido identificar debilidades y amenazas, pero también se han analizado fortalezas y oportunidades.
Estos elementos han permitido integrar las principales estrategias de mejora que puede llevar a cabo el Programa, las cuales se resumen
en la tabla que se presenta a continuacion:

ELEMENTOS DE

LA MATRIZ ETAPA DE
FODA ESTRATEGIA DE MEJORA IMPLEMENTACION EFECTO ESPERADO
RETOMADOS
Estrategia FO Incrementar la incorporacion de la
poblacion potencial al programa,
establecer sinergias de beneficios
Establecimiento de alianzas estratégicas para los aprendices y mejorar la
PlyP2 con INEA, SEDESO 'y otras Disefio y operacion eficiencia terminal del Programa.

dependencias e instituciones publicas
con base en la informacién sobre
necesidades y problemas a enfrentar por
el programa.
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Estrategia FD

Establecer protocolos de

informacion  de

barrido
territorial asociados a una base de datos
estandarizada que permita compartir
prospeccién  con

Medir la eficiencia en identificacion
de poblacién objetivo, la disposicion
a incorporarse al programa, la
incorporacion efectiva y la presencia
de impedimentos para la

D1. Lo e . . Operacion incorporacion al Programa.
instituciones que atiendan a la misma

poblacion objetivo. Compartir informacién con otras
instituciones para establecer sinergias
en materia de promocién de
programas sociales.

Estrategia FD Agilizar el registro de datos de
campo mediante funciones de captura
en linea

D2 Disefiar plataforma informatica para el Seguimiento y evaluacion . .
sistema de informacion. ALitomat|;§r €l palgulo y la
sefializacion de indicadores de
operacion y seguimiento académico

Estrategia FA Profundizar la caracterizacion de las
necesidades e intereses de distintos
grupos sociales que conforman la
poblacion objetivo,

Cuantificar la frecuencia de las
R1,R2yR3 Disefio causas declaradas por la poblacion
Establecer y operar una agenda de objetivo para no acceder al Programa
investigacion. Comparar eficacia y eficiencia de
otros modelos de alfabetizacion y
esquemas de pago y/o estimulos a los
alfabetizadores

Estrategia FA Disminucion de la desercion e

incremento de la eficiencia terminal
R3 Crear y operar un sistema de Operacion

continuidad de alfabetizadores

asociados a su desempefio.

Estrategias AD Disminucion de la desercion e
incremento de la eficiencia terminal

L1 Hacer eficientes los procesos de Operacion
programacion de evaluaciones
intermedias y final de los aprendices.
L2 Estrategias AD Mejora en la eficiencia de los
- — recursos humanos en campo
Reorganizar la cobertura territorial en
las delegaciones objetivo que presenten Operacién

problemas de focalizacion.
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V1.3. Cronograma de Instrumentacién
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Estrategia de mejora Plazo . Areas de L Area de seguimiento
instrumentacion

Establecimiento de alianzas estratégicas Direccién Eiecutiva
con INEA, SEDESO 'y otras Direccion de Educacion Jec

- LS . . . de Planeacion,
dependencias e instituciones publicas con Junio Inclusiva 'y Monitoreo
base en la informacién sobre necesidades Complementaria L y

Evaluacion Educativa

y problemas a enfrentar por el programa.
Establecer  protocolos de  barrido )
territorial asociados a una base de datos Area de seguimiento y Direccion Ejecutiva
estandarizada que permita compartir Julio evaluacion del de Planeacion,

informacion  de  prospeccion  con
instituciones que atiendan a la misma
poblacidn objetivo.

programa de
Alfabetizacion

Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Disefiar la plataforma informatica para el
sistema de informacion

Mayo (disefio bésico de
plataforma)
Junio (Pruebas de

campos de modulos de
captura en linea)

Julio (Operacion)

Avrea de seguimiento y
evaluacion del
programa de
Alfabetizacion

Direccion Ejecutiva
de Planeacion,
Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Establecer y operar una agenda de

Direccion de Educacion

Direccidn Ejecutiva
de Planeacion,

investigacion Agosto Inclusiva y Monitoreo
9 ' Complementaria iy y
Evaluacion Educativa
Avrea de formacion y
. - apoyo pedagogico y Direccion Ejecutiva
Crear y operar un sistema d_e continuidad _ 4rea de seguimiento y de Planeacion,
de alfabetizadores asociados a su Julio

desempefio.

evaluacion del
programa de
Alfabetizacion.

Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Realizar de forma eficiente los procesos
de programacion de evaluaciones
intermedias y final de los aprendices.

Junio (Disefio)

Agosto (Operacion)

Area de formacion y
apoyo pedagogico y
area de seguimiento y
evaluacion del
programa de
Alfabetizacion.

Direccion Ejecutiva
de Planeacion,
Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Reorganizar la cobertura territorial en las

Area de seguimiento y
evaluacion del

Direccidn Ejecutiva
de Planeacion,

delegaciones objetivo que presenten Abril d Moni
roblemas de focalizacién programa e on ’ltoreo y
P ) Alfabetizacion Evaluacion Educativa
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PROGRAMA FORMACION Y ACTUALIZACION EN EDUCACION INICIAL Y PREESCOLAR, PARA LAS PERSONAS
QUE OFRECEN ATENCION EDUCATIVA ASISTENCIAL, A LAS NINAS Y LOS NINOS MATRICULADOS EN LOS
CENTROS DE ATENCION Y CUIDADO INFANTIL (CACI), CENTROS COMUNITARIOS DE ATENCION A LA
INFANCIA (CCAI) Y CENTROS DE EDUCACION INICIAL (CEI) DEL DISTRITO FEDERAL.

l. Introduccion

A pesar de los esfuerzos del sistema educativo o posiblemente en parte debido a él, la desigualdad en la educacion se mantiene y a este
fendmeno, no escapa la Ciudad de México. Es justamente el trato igualitario que se da a todas las nifias y los nifios, a los demas actores de
la comunidad educativa y elementos del propio sistema, lo que la refuerzan: igualdad en contenidos programaticos; enfoques educativos;
disefio de libros de texto y materiales de apoyo; métodos de evaluacidn; exigencias a los alumnos; aplicacion de la normatividad, entre
otros.

A través de los resultados esperados, se idealiza que todas y todos los nifios reaccionen igual ante un mismo contenido educativo.
Estamos inmersos en politicas del sector, que generalizan y estandarizan las decisiones, sin tomar en cuenta los contextos territoriales,
econdmicos y sociales, de las distintas regiones del pais, asi como del Distrito Federal. No se diferencia el tipo de centros escolares, la
conformacién de las familias, condiciones de las y los docentes y especialmente, la historia personal de cada nifia y cada nifio. Se obvia la
pertinencia al desatender sus intereses, formas de apreciar las cosas, sus experiencias o su vida misma.

Pretender abatir el rezago educativo, partiendo de la concepcién de que sélo es facultad y responsabilidad del sistema educativo federal,
desconociendo que ese rezago es resultado de una serie de procesos complejos, sujetos a relaciones causales de indole diversa, nos
entrampa en una perspectiva de dificil solucion.

La sinergia de esfuerzos de todos los actores sociales, que asumen que abatir el desarrollo desigual en la educacion es una responsabilidad
comun; representa una posibilidad de solucion, sobre todo para la atencion de nifias y nifios menores de 6 afios, que ain no han sido
sujetos de atencion.

Este Programa Social motivo de evaluacion, representa un esfuerzo, que apegado a los principios de la politica de Desarrollo Social de la
Administracion Pablica del Distrito Federal, busca incidir en la mejora de la atencién, cuidado y educacion de la poblacién situada en la
primera infancia.

Para ello, se parte de la premisa de que todo cambio educativo debe estar ligado a la mejora del personal docente, sobre todo de educacion
inicial y preescolar, y a su formacion profesional. No hay transformacion educativa sin transformacion en la formacién de las y los
educadores. Por ello, la Secretaria de Educacion del Distrito Federal, suma esfuerzos a través de esta propuesta de intervencion, que
pretende actualizar y profesionalizar a las figuras educativas de los Centros de Atencion y Cuidado Infantil en sus modalidades publicos y
comunitarios, tomando en cuenta su perfil académico, sus caracteristicas y sus referentes culturales y sociales.

Desde 1988, evaluar los proyectos de inversion publica o programas en pro del desarrollo social, ha sido una tarea priorizada por
organismos internacionales, como el Banco Mundial, OCDE, CLEAR, IDEAS y por supuesto, distintas agencias del Sistema de las
Naciones Unidas. En 1991, se establecieron oficialmente los primeros Principios de Evaluacion de la Asistencia del Desarrollo, que son:
imparcialidad, independencia, credibilidad, transparencia, utilidad, oportunidad e inclusidn. Posteriormente, cuatro conceptos habrian de
tener un profundo impacto en la gerencia de proyectos y programas: relevancia, eficiencia, efectividad y sustentabilidad.

Dichos principios y conceptos han sido revisados y determinados como principios clave, que si son vigentes hoy en dia, se sugiere
complementar con acciones de direccion a los evaluadores hacia buenas o mejores préacticas, como retroalimentacién y comunicacion;
promocion de una cultura de evaluacién dentro de las mismas instituciones, asi como la realizacion de evaluaciones conjuntas.
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La evaluacion de este Programa Social, representa la accion de reconocimiento fundamentada de los diversos elementos implicitos en su
operacion, favoreciendo el analisis de las diversas circunstancias que se presentaron durante la ejecucion y que, describen el
comportamiento de cada uno de sus componentes, para rescatar la realidad sobre su grado de cumplimiento, permitiendo a la vez que la
informacion recogida contribuya al ajuste o reforzamiento del programa mismo, dirigiendo los esfuerzos al logro de los objetivos, metas y
el uso eficiente de los recursos.

Las Reglas de Operacion publicadas en enero de 2014, que regularian la operacion del Programa, sefialan que la evaluacion interna se
ejecutaria en apego a los Lineamientos establecidos por el Consejo de Evaluacién del Desarrollo Social del Distrito Federal (GOFDF, N°
1788 Bis, 2014). De vital importancia es precisar, que los Lineamientos para la Evaluacién Interna 2015 de los Programas Sociales del
Distrito Federal Operados en 2014, fueron conocidos a partir de su publicacion en la Gaceta Oficial del Distrito Federal en marzo de
2015, lo que implica un desfase que deriva en la incongruencia de los criterios, aspectos y contenidos para la evaluacion, con lo que se
plante6 13 meses antes.

Lo anterior, condicion6 que no haya sido posible un total apego a la Metodologia de Marco Légico que, segin el citado documento, es la
que debe guiar el proceso de evaluacion interna 2014 de los Programas Sociales, que llevan a cabo las distintas entidades. Elaborar una
evaluacion interna atendiendo solamente lo registrado en las Reglas de Operacion, dejando de lado lo estipulado por los Lineamientos
emitidos por EVALUA-DF y/o el conocimiento relativo a monitoreo y evaluacion existente y empleado por organismos internacionales,
limitaria los alcances y resultados de la presente evaluacion.

No obstante, las posibles limitaciones a las que nos enfrentamos al realizar la evaluacion, se transforman en la oportunidad de
complementar, redisefiar, revalorar y sobre todo, enriquecer los procesos para la instrumentacion del programa, a fin de lograr el impacto
y beneficio de la poblacidn objetivo final: las nifias y los nifios menores de 6 afios.

Por otra parte, en cumplimiento de la normatividad vigente y aplicable, la Secretaria de Educacion publicé en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, por cada ejercicio fiscal, el Aviso por el cual se dan a conocer las Evaluaciones Internas de los Programas Sociales bajo
su responsabilidad, incluyendo el precedente de éste, que es motivo de analisis:

EJERCICIO PROGRAMA PUBLICACION DE LA
FISCAL EVALUACION INTERNA

EN LA GACETA OFICIAL

DEL DISTRITO FEDERAL

Programa de Actualizacion, Certificacion y Profesionalizacién Docente para
2011 las Personas que imparten educacién Preescolar, a nifias y nifios inscritos en 4 de julio de 2012
los Centros de Atencidn a la Infancia del Distrito Federal.

Programa de Actualizacion, Certificacion y Profesionalizacion Docente para
2012 las Personas que imparten educacion Preescolar, a nifias y nifios inscritos en 27 de junio de 2013
los Centros de Atencidn a la Infancia del Distrito Federal.

Cabe precisar que en el afio 2013, se realiz6 una profunda revision de los Programas Sociales bajo la responsabilidad de la Secretaria de
Educacidn, en virtud de lo cual no se publicaron Reglas de Operacion y en consecuencia, Evaluacion en 2014.

11. Metodologia de la Evaluacién Interna 2015.
11.1. Descripcion del Objeto de Evaluacion

En 2008, inicia la operacion del Programa de Actualizacion, Certificacion y Profesionalizacion Docente para las Personas que imparten
educacion Preescolar, a nifias y nifios inscritos en los Centros de Atencion a la Infancia del Distrito Federal, con el propdsito de que
adquirieran preparacion académica formal, asi como los sustentos documentales que avalaran sus competencias docentes construidas
durante los afios de servicio, para brindar una atencion de mayor calidad.

El Programa fue disefiado y operado con caracter de prioritario, buscando atender el rezago educativo de quienes desempefiaban labores
docentes y directivas, a fin de elevar la calidad de los servicios educativo-asistenciales, dirigidos a nifias y nifios en los CAl, partiendo de
la informacion individual de cada persona:

a) Ultimo grado de estudios
b) Grupo bajo su responsabilidad
¢) Anos de experiencia en la actividad

Componentes ofertados en 2008 y sus caracteristicas:
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a) Norma Técnica de Competencias Laborales NCASS007.01 “Cuidado de las nifias y los nifios en Centros de Atencién
Infantil”

La Norma Técnica de Competencias Laborales (NTCL), es un referente para la actualizacién, evaluacion y certificacion de las personas
que se dedican a la atencion y cuidado de nifias y nifios lactantes, maternales y preescolares en Centros de Atencién Infantil. Es emitida y
certificada por el Consejo Nacional de Normalizacién y Certificacion de Competencias Laborales (CONOCER), Fideicomiso publico
paraestatal, sectorizado en la Secretaria de Educacion Pablica. La NTCL ha sido actualizada, y a la fecha se le conoce como Estandar de
Competencias EC0435 "Prestacion de Servicios para la atencion, cuidado y desarrollo integral de las nifias y los nifios en Centros de
Atencion Infantil”. Para acceder a este Seminario, la o el interesado debe acreditar haber concluido su Educacion Bésica.

b) Licenciatura en Educacion Preescolar, impartida por la Universidad Pedagégica Nacional

Atendiendo la solicitud de esta Secretaria, la Universidad Pedagdgica Nacional (UPN), accedi6 a suscribir un Convenio Especifico de
Colaboracion, con el objetivo de establecer las bases de colaboracién entre las partes, para llevar a cabo la profesionalizacion en la
Licenciatura en Educacion Preescolar, del personal que acreditaba estudios de bachillerato terminados.

Para ello, la UPN desarroll6 un disefio curricular especial, adecuado a las caracteristicas y necesidades de esta poblacion que realiza
labores docentes y directivas. La curricula contempla la modalidad semi-presencial (en linea y clases presenciales solamente los dias
sdbados); en un plan de 9 cuatrimestres a cursar en tres afios; involucrando a las y los docentes en el uso de las Tecnologias de la
Informacidon y la Comunicacion (TIC's), mediante la administracion de la pagina http://leptic.upn.mx., de los cursos que forman parte del
proyecto, en cada etapa.

¢) Seminario de Actualizacion Docente en Puericultura y/o Asistencia Educativa

Este Seminario se dirigié principalmente al personal directivo y/o responsable de los Centros. Fue impartido por el Centro de
Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 90 (CECATI 90) hasta el 2013; y por el CECATI No. 162, a partir de 2014. Al término del
Seminario, las y los participantes obtienen un Diploma de Asistente Educativo y Constancias de Participacion con reconocimiento oficial
de estudios, que les acredita para la atencion de nifias y nifios lactantes, maternales y preescolares. Su ejecucion ha sido en el marco de la
suscripcidn de Convenios de Colaboracion; las y los interesados acceden, acreditando estudios de educacion bésica.

d) Acreditacion de la Licenciatura en Educacion Preescolar, a traves del CENEVAL.

Apegado a los Acuerdos 286 y 357 (SEP), el Examen General de Conocimientos para Acreditar la Licenciatura en Educacion Preescolar
(EGAL-EPRE), es un proceso de evaluacion que acredita los conocimientos y habilidades correspondientes a la Licenciatura en
Educacion Preescolar, adquiridos de forma auto-didacta, con base en la experiencia laboral o por la via del Acuerdo Secretarial 357 de la
Secretaria de Educacion Publica. Esta dirigido a personas que cuentan con estudios concluidos y con certificado de bachillerato, técnico o
normalista. Una de sus ventajas, es la obtencién del titulo y cédula profesional de la Licenciatura en Educacion Preescolar.

Las y los interesadas participaban por principio, en un Seminario de alineacion denominado "Propdsitos y contenidos de la educacion
Preescolar en México", que representaba una alternativa de actualizacion en los programas y paradigmas pedagogicos vigentes. Mediante
este Seminario se les preparaba para sustentar el Examen General de Conocimientos ante el Centro Nacional de Evaluacion para la
Educacion Superior (CENEVAL).

Como complemento al Seminario, la Secretaria de Educacion contemplé el otorgamiento de un apoyo econémico que permitiera a las y
los sustentantes, cubrir el costo del Examen General de Conocimientos ante el CENEVAL; lo cual dio la pauta para la creacion del
PROGRAMA DE ACTUALIZACION DOCENTE PARA LAS PERSONAS QUE IMPARTEN EDUCACION PREESCOLAR, A LAS
NINAS Y LOS NINOS INSCRITOS EN LOS CENTROS DE ATENCION A LA INFANCIA (CAl), DEL DISTRITO FEDERAL, cuyas
Reglas de Operacidon se publicaron el 5 de agosto de 2008, sustentadas en las atribuciones conferidas a la Secretaria de Educacion del
D.F., y el marco legal del sector educativo.

La dependencia Responsable del Programa fue la Secretaria de Educacion del Distrito Federal, a través de su Direccion de Educacion
Bésica.

El objetivo y los alcances sefialados, son la actualizacion docente de las personas que han acumulado afios de experiencia en la atencién
educativa-asistencial de las nifias y los nifios de nivel Preescolar, inscritos en los Centros de Atencién a la Infancia, mediante el
otorgamiento de un apoyo econdmico destinado a cubrir el costo de la evaluacién de sus conocimientos, habilidades y destrezas,
tendientes a acreditar la Licenciatura en Educacion Preescolar ante el CENEVAL; institucion autorizada por la Ley Reglamentaria del
Art. 50 Constitucional, en materia de profesiones.
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En congruencia con el Programa General de Desarrollo del Distrito Federal, vigente en ese momento, se buscaba elevar la calidad de los
servicios, posibilitando que las madres de familia trabajadoras, desarrollasen su actividad laboral con la tranquilidad que les da el saber,
que sus hijas e hijos estan al cuidado de personal actualizado y profesionalizado.

La poblacion objetivo del Programa, era el personal activo en los Centros de Atencion a la Infancia, que impartian la educacion
preescolar; pero que no contaban con documentos que avalaran sus conocimientos para desempefiar funciones docentes, o bien que
acreditaran el bachillerato terminado y/o una licenciatura diferente.

La meta fisica en ese afio, fue la atencidn a 200 personas, con un Presupuesto Programado de $ 440,000.00 (cuatrocientos cuarenta mil
pesos 00/100 M.N.). Es decir, un apoyo econémico por persona de $2,200 (dos mil doscientos pesos 00/100 M.N.) para la 1a. Etapa de su
evaluacion.

Los requisitos y procedimientos de acceso fueron:
1. Presentar en original y copia, la siguiente documentacion:

* Acta de nacimiento

* Comprobante de domicilio

* ldentificacion oficial vigente

* CURP

* Certificado de bachillerato y/o

* Titulo y Cédula Profesional de Licenciatura afin

2. Comprobar mediante documentacion oficial, 3 afios de experiencia frente a grupo, impartiendo educacion preescolar en el Distrito
Federal y que en ese momento se encontraran activas y activos.

Los procedimientos de instrumentacion sefialaban el lanzamiento de una Convocatoria para la seleccion de beneficiarias (0s), por parte de
la Secretaria. Las y los interesados, acudian a entregar documentacion para la integracion del expediente respectivo y a la aplicacion de
una entrevista, cuyos resultados determinarian su ingreso al Programa.

Una vez integrado el padron de beneficiarias (0s), se les convocaba para recibir por Unica vez, un cheque que cubria el monto
contemplado para el pago de la evaluacion en su primera etapa, motivo del Programa. Posteriormente, las beneficiarias debieron presentar
el comprobante de pago emitido por la institucién bancaria establecida y el pase de ingreso al examen, impreso.

Madres y Padres de Familia, asi como las autoridades y comunidad en general, tenian la posibilidad de presentar comentarios y
observaciones respecto al programa, directamente ante la Direccion de Educacién Basica, como ejercicio de retroalimentacion y
participacion social.

Los procedimientos y tramites del programa eran sujetos a la Ley de Procedimiento Administrativo del Distrito Federal y demés
ordenamientos aplicables de la Administracion Publica del Distrito Federal, asi como a las mismas Reglas de Operacion.

A partir del afio 2009, se considero brindar el apoyo econémico correspondiente a la 2a. Etapa del proceso de evaluacidon, solamente para
aquellas personas que habiendo sustentado la Primera Etapa del Examen General de Conocimientos ante el CENEVAL, obtuvieran
dictamen de SUFICIENTE.

Las sustentantes que en la Primera Etapa obtenian dictamen de SOBRESALIENTE, iniciaban de inmediato los tramites para la obtencién
de su Titulo y Cédula Profesional, ante la Secretaria de Educacion Publica.

Durante la operacion del Programa, se otorgaron apoyos econémicos a:

EJERCICIO NUMERO DE DOCENTES BENEFICIADAS.
2008 200
2009 100
2010 100
2011 200
2012 100
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Como se observa en el siguiente cuadro, son varios los cursos y seminarios que se han agregado o eliminado al paso de los afios, con el
proposito de atender las necesidades de actualizacion y profesionalizacién de la poblacién objetivo. Ademas de los apoyos otorgados a
través del Programa Social, otras acciones se han realizado optimizando el trabajo del equipo interdisciplinario adscrito y optimizando los
recursos asignados.

COMPONENTES 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Seminario “Propoésitos y Contenidos de
la Educacion Preescolar en México”
Entrega de apoyos econdémicos a
docentes para cubrir el costo del Examen 200 100 100 200 100
General De Conocimientos ante el
CENEVAL, para acreditar la
Licenciatura en Educacion Preescolar.
Certificacion en la NTCL
NCASS007.01, “Cuidado de los nifios y

las nifias en Centros de Atencién 300 100 150 300 100
Infantil”; ahora EC 0435.

Licenciatura en Educacion Preescolar,

impartida por la Universidad Pedagdgica 100 141 428 704 950 733 551
Nacional.

Seminario de Actualizacion Docente, en

Puericultura/Asistencia Educativa. 70 132 110 110 100 150
“Seminario  Virtual, Desarrollo de 250

Competencias Docentes”

“Seminario Uso Didactico de las
Tecnologias de la Informaciéon y la 100 111 100
Comunicacion, Nivel Bésico (TIC'S).
“Seminario  Programas  Educativos

Oficiales para la Educacion Inicial y 180 245

Preescolar"”.

Maestria En  Educacion  Basica,

impartida por la Universidad Pedagogica 100 264 117 72
Nacional.

Seminario “Propuesta  Alternativa

Integral, para la Educacién Inicial y 409 600
Preescolar

Las autoridades de la nueva administracion, que asumieran la operacion de la Secretaria de Educacion del D.F., en diciembre de 2012,
destinaron el afio 2013 para evaluar la continuidad del Programa Social. Como resultado se cancel6 la opcidn de las ayudas sociales, para
sufragar el costo del Examen General de Conocimientos ante el CENEVAL, para acreditar la Licenciatura en Educacion Preescolar, por
lo que no se publicaron Reglas de Operacidn.

En 2014, se transforman el nombre y los componentes del Programa Social. Se integraron la Licenciatura en Educacion Preescolar y la
Maestria en Educacion Basica, con el uso de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacién, que al amparo del Convenio Marco y los
Convenios Especificos de Colaboracion se venian suscribiendo desde 2008 con la Universidad Pedagdgica Nacional. También se
incorpor6 como otro componente, el Seminario de Actualizaciéon Docente en Asistencia Educativa, impartido por el Centro de
Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162 (CECATI 162), mismos que se reflejaron en las Reglas de Operacion publicadas el 30 de
enero de 2014.

A continuacion, se presentan los objetivos, general y especificos, asi como los alcances del Programa, extraidos integramente de las
"Reglas de Operacion del Programa Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar...", publicadas en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, el 30 de enero de 2014.
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Objetivo General

Integrar a las docentes de los CACI, CCAIl Y CEI del Distrito Federal, a procesos de formacion y actualizacion continua en educacién
inicial y preescolar, con la intencion de favorecer la implementacién innovadora de las teorias pedagdgicas contemporaneas en las
practicas docentes cotidianas, incidiendo de manera directa en el desarrollo integral de las competencias y capacidades de las nifias y los
nifios de 45 dias de nacidos a 6 afos de edad, matriculados en los Centros.

Objetivos Especificos

Actualizar y profesionalizar a 527 docentes que imparten educacion en el nivel preescolar a las nifias y los nifios inscritos en los Centros
de Atencion y Cuidado Infantil (CACI), Centros Comunitarios de Atencion a la Infancia (CCAI), y Centros de Educacion Inicial (CEI)
del Distrito Federal, en la Licenciatura en Educacion Preescolar en la Universidad Pedagdgica Nacional.

Actualizar y profesionalizar a 72 profesionales de la Educacion (docentes, directivos, administrativos, apoyos técnicos, supervisores, etc.),
que cuenten con titulo y cédula profesional, favoreciendo la consolidacion de los saberes construidos a lo largo de su servicio docente.

Actualizar y profesionalizar a 150 docentes de los CACI, CCAl, y CEI del Distrito Federal en Asistencia Educativa y uso de las
Tecnologias de la Informacion y Comunicacion (TIC' S), con la intencion de favorecer la implementacion innovadora de las teorias
pedagdgicas contemporaneas en las practicas docentes, propiciando el desarrollo integral de las competencias y capacidades en las nifias y
los nifios matriculados.

DEPENDENCIA RESPONSABLE DEL PROGRAMA
La Secretaria de Educacion del Distrito Federal, a través de la Coordinacion General de Educacion.

COMPONENTES:

* Licenciatura en Educacion Preescolar
* Maestria en Educacién Béasica

* Seminario en Asistencia Educativa

ALCANCES

El Programa de Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, es un programa de Servicios que en su componente,
Licenciatura en Educacion Preescolar impartida en la Universidad Pedagogica Nacional, surge como una necesidad de formacion y
profesionalizacion de las docentes que ofrecen Educacion Preescolar, a las nifias y los nifios matriculados en los CACI, CCAIl y CEl,
formalizando los saberes adquiridos durante sus afios de experiencia frente a grupo, que se imparte en:

* Seis Unidades Administrativas

* Modalidad semi-presencial

* Plan cuatrimestral (nueve cuatrimestres)

* Desarrollo curricular especifico, apegado a las necesidades formativas de las Docentes de los CACI, CCAl, CEl del D.F. (36 materias)

Este componente busca dar cumplimiento a la Reforma del Articulo 3o Constitucional, referente a la obligatoriedad de la Educacion
Preescolar, publicada el 12 de noviembre de 2002, asi como a la Ley Reglamentaria del Art. 50 Constitucional en materia de profesiones.

La Maestria en Educacion Bésica, impartida por la Universidad Pedagdgica Nacional, surge como una necesidad de formacion y
actualizacion de docentes, directivos, apoyos técnicos, personal administrativo, supervisores, etc., con la intencién de perfeccionar los
saberes adquiridos durante sus afios de experiencia en el desempefio de actividades educativas, favoreciendo el mejoramiento de la
educacion en la ciudad. Se imparte en:

* Seis Unidades Administrativas de la Universidad Pedagogica Nacional, ubicadas en el Distrito Federal
* Favorece el uso de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion

* Modalidad Semi-presencial

* Plan Cuatrimestral (seis cuatrimestres)

* Construccion del trabajo recepcional (tesis) durante el trayecto formativo

El Seminario en Asistencia Educativa, atiende a las necesidades de formacidn y actualizacion de las docentes y directivos de los CACI,

CCAl y CEl, que cuentan con varios afios de experiencia en la atencion educativa - asistencial de las nifias y los nifios, pero que carecen
de la documentacion académica formal que avale los saberes adquiridos a través de los afios. El seminario se imparte:



140 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL 29 de Junio de 2015

* En las instalaciones del Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial (CECATI) No. 162

* Modalidad presencial

* 1 semestre

* Tres Mddulos de Atencion Infantil (lactantes, maternales y preescolares)

* Consolida la construccién e implementacion innovadora de las teorias pedagdgicas contemporaneas en sus practicas, propiciando el
desarrollo integral de las competencias y capacidades en las nifias y los nifios lactantes, maternales y preescolares, bajo su
responsabilidad.

* Propicia el uso de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién.

Modificaciones a las Reglas de Operacion

El dia 6 de marzo de 2014, mediante Oficio nimero DUUPN/0075/2014, la Dra. X6chitl Leticia Moreno Fernandez, Directora de
Unidades UPN, informa:

"En las Unidades UPN del D.F., hemos emprendido una profunda y detallada revisién de los planes y programas de estudio de la
Licenciatura en Educacion Preescolar con apoyo de las tecnologias de la informacion y la comunicacion (LEPTIC), ya que debemos
afrontar las necesidades educativas del siglo XXI, por lo que consideramos pertinente revisar la congruencia entre los planes y programas
de estudio y las exigencias en cuanto a la calidad educativa y contenido de los mismos, y la reforma educativa.

- Dicha revision sugerida por nuestro Rector, se esté trabajando conjuntamente con los directores de las Unidades UPN del D.F, asi como
con los coordinadores y tutores, y recupera la experiencia desarrollada desde 2008 a la fecha.

- La fecha de conclusion de esta etapa, estd planeada para finales del mes de julio del afio en curso, por lo que estaremos en condiciones
de abrir la convocatoria en el mes de agosto del presente afio."

Este hecho inesperado obligé la reprogramacion de los componentes del Programa. En consecuencia, el 8 de julio de 2014, se publicé en
la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1895, el Aviso por el cual se dan a conocer las modificaciones a las Reglas de Operacion
del Programa Formacién y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, para las personas que ofrecen Atencion Educativa
Asistencial, a las nifias y los nifios matriculados en los Centros de Atencién y Cuidado Infantil (CACI), Centros Comunitarios de
Atencién a la Infancia (CCAI) y Centros de Educacion Inicial (CEI) del Distrito Federal, publicadas el 30 de enero de 2014 en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal, numero 1788 bis. Los apartados que sufrieron cambios fueron Metas Fisicas y Programacion
Presupuestal, cuyos datos se abordan en los apartados correspondientes.

11.2. Area Encargada de la Evaluacion

En congruencia con las Reglas de Operacion del Programa Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial Preescolar, ejercicio 2014, el
area que esta a cargo de la elaboracion de la Evaluacién Interna, es la Coordinacion General de Educacion, a través de su Subdireccion de
Educacion Preescolar, considerando las opiniones constructivas del personal de la Direccion de Planeacion y Evaluacion, todas
dependientes de la Secretaria de Educacién del Distrito Federal.

. FORMACION EXPERIENCIA | EXCLUSIVO
PUESTO GENERO | EDAD PROEESIONAL FUNCIONES EN M&E M&E
Prestador de | F 59 Maestria en | Disefio, 10 afos en | No se dedica de
servicios de Educacion Basica; | coordinacion y | Monitoreo de | manera
honorarios Maestria en | participacion Programas exclusiva al
Formacion en desarrollo y | Sociales y | M&E
Docente; evaluacion de | Educativos
Lic. en Educacion | programas
Preescolar;
Profesora
Normalista de
Educacion
Primaria
Prestador de | M 28 Lic. en | Enlace 1 afo en | No se dedica de
servicios de Administracion administrativo Monitoreo del | manera
honorarios Estratégica y participacion | Programa exclusiva  al
en evaluacion | Educativo M&E
de programas.
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Direccion de | M 37 Maestria en | Planeacion de | 5 afios No se dedica de
planeacion Estudios Programas Disefio de | manera
Regionales; Sociales politicas en | exclusiva  al
Licenciatura  en ciencia y | M&E
Economia tecnologia
Subdireccién | M 28 Maestria en | Monitoreo de | 1 afioy medio Si se dedica de
de Poblacion y | los programas | Monitoreo de | manera
monitoreo Desarrollo; sociales programas exclusiva  al
Licenciatura  en educativos M&E
Antropologia, (PRONABES)
Subdireccion | F 63 Doctorado en | Evaluacion de | 10 afiosy 9 meses | Si se dedica de
de Ciencias programas Direccion de | manera
evaluacion Pedagdgicas; sociales procesos de | exclusiva al
Maestria en evaluacion M&E
Ensefianza comprometidos
Comunicativa; con la
Licenciatura  en acreditacion  de
Letras Maestrias y
Doctorados en la
Republica de
Cuba y en Ila
Republica
Bolivariana de
Venezuela.

11.3. Metodologia de la Evaluacion

La metodologia seguida en el presente trabajo, se alinea a las Normas de Evaluacion en el Sistema de las Naciones Unidas (UNEG); los
Principios de Evaluacion del Comité de Asistencia al Desarrollo de la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmico
(OCDE/CAD) y sobre todo, da estricta observancia a los "Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del
Distrito Federal operados en 2014", emitidos y publicados por el Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social del Distrito Federal, el 11
de marzo de 2015, en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, No. 48.

De acuerdo al Centro CLEAR para América Latina, la presupuestacion de un gobierno consiste en asignar recursos para proveer servicios
y transferencias sin someterse a las reglas del mercado, es decir, de manera gratuita o muy por debajo de su costo. Por lo consiguiente, el
presupuesto gubernamental constituye un plan financiero que cubre a las instancias del sector publico, tales como secretarias, sistema de
seguridad social y dependencias descentralizadas, entre otras, que reciben fondos provenientes primordialmente de los impuestos.

Un presupuesto por resultados, se centra directamente en mejorar la capacidad del proceso presupuestario para cumplir objetivos clave
que son “efectividad” y “eficiencia”. La efectividad se refiere al grado en que un servicio brinda los beneficios esperados a la sociedad.
Por otro lado, la eficiencia se refiere a prestar los servicios al menor costo posible, sin sacrificar la calidad. EI propdsito del presupuesto
basado en resultados consiste en cambiar fundamentalmente el proceso de elaboracion presupuestaria al vincularlo de una forma mas
sistematica a la efectividad y eficiencia del gasto.

En la busqueda de una préactica basada en el enfoque del Presupuesto Basado en Resultados, se usara la Metodologia de Marco Ldgico
para la construccion de los indicadores y para obtener diversos instrumentos que deriven en la realizacion de la Evaluacion Interna. Dicha
metodologia, es una herramienta para facilitar el proceso de conceptualizacion, disefio, ejecucion y evaluacién de proyectos. Su énfasis
esta centrado en la orientacion por objetivos, la focalizacion de grupos beneficiarios y el fomento de la participacion y la comunicacion
entre las partes interesadas.

Entre sus principales ventajas, se destaca que puede utilizarse en todas las etapas del programa o proyecto: en la identificacion y
valoracion de actividades que encajen en el marco de las politicas y los programas del pais; en la preparacion del disefio de los programas
o0 proyectos de manera sistematica y logica; en la valoracion del disefio de los mismos; en su implementacion; en el monitoreo; ademas de
la revision y evaluacion del progreso y desempefio.

El método da respuesta y encara problemas comunes como:

* Planificacion de programas o proyectos carentes de precision, con objetivos maltiples que no estaban claramente relacionados con las
actividades del proyecto.
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* Programas o proyectos que no se ejecutaban exitosamente; alcance de la responsabilidad del responsable del proyecto, que no estaba
claramente definida.

* Donde no existia una imagen clara de como luciria el programa o proyecto si tuviese éxito, y los evaluadores no tenian una base objetiva
para comparar lo que se planeaba con lo que sucedia en la realidad.

Ademas, proporciona una cantidad de ventajas sobre enfoques menos estructurados:

* Aporta una terminologia uniforme que facilita la comunicacion y que sirve para reducir ambigiiedades;

* Aporta un formato para llegar a acuerdos precisos acerca de los objetivos, metas y riesgos del proyecto que comparten los diferentes
actores relacionados con el mismo;

* Suministra un temario analitico comin que pueden utilizar los involucrados, para elaborar tanto el proyecto como el informe de
proyecto, y la interpretacion de éste;

* Enfoca el trabajo técnico en los aspectos criticos y puede acortar documentos de proyecto en forma considerable;

* Suministra informacion para organizar y preparar en forma ldgica el plan de ejecucion del proyecto;

* Suministra informacion necesaria para la ejecucion, monitoreo y evaluacion del proyecto; y

*Proporciona una estructura para expresar, en un sélo cuadro, la informacién mas importante sobre un proyecto.

La Metodologia contempla el anélisis del problema, andlisis de los involucrados, jerarquia de objetivos y seleccidn de una estrategia de
implementacion dptima. El producto de esta metodologia analitica es la Matriz (el marco ldgico), la cual resume lo que el proyecto
pretende hacer y cdmo, cuéles son los supuestos claves y cdmo los insumos y productos del proyecto seran monitoreados y evaluados.

La comparacion de los resultados de las evaluaciones, se realiza en dos dimensiones. Primero por cada componente, y segundo, después
de recogidas y analizadas las evaluaciones de todos los componentes, la meta general contemplada en el programa.

Tomando en consideracion que en los Programas Sociales no todo es cuantificable o medible, durante los procesos se ha abordado el
caracter cualitativo de la evaluacion. Es decir, mientras la Evaluacion Cuantitativa posibilita un caracter objetivo, expresado
numéricamente, con datos generalizables para la toma de decisiones a largo plazo, la Evaluacion Cualitativa permite un caracter
subjetivo, con la expresion descriptiva de los problemas y factores durante dichos procesos, con datos particulares que permiten la toma
de medidas correctivas inmediatas. Al considerar la subjetividad en el proceso evaluador, se va influyendo en las valoraciones -como
ocurre en la evaluacion diaria de nuestra vida y de las personas que tratamos- que compensan la aplicacion de las técnicas cuantitativas
para asegurar resultados con mayor objetividad.

De acuerdo a su temporalizacion, la evaluacion se contempld en 3 fases.

* Evaluacion ex - ante: Se midi6 la potencial eficiencia y eficacia, de acuerdo a la informacion histérica disponible, estableciendo
criterios racionales para decidir sobre la viabilidad técnica del programa. Se evalud la posibilidad de alcanzar los objetivos propuestos,
con los recursos existentes, estimando costos presentes y futuros.

Convergiendo en este punto, en la Evaluacién Inicial o Diagndstica, se analizd la situacion de partida, relacionada con los antecedentes
académicos de las personas que tienen bajo su responsabilidad la atencién educativa-asistencial de las nifias y los nifios inscritos en los
CACI, CCAl y CEl en el Distrito Federal, que constituyen el problema social a atender y la demanda identificada, que en concordancia
con los recursos presupuestales autorizados para cada uno de los componentes, permitieron determinar la meta a cumplir en el 2014.

En esta etapa, se contempl¢ la aplicacion de dos instrumentos de recogida de informacién, al universo de personas interesadas a integrarse
a alguno de los componentes del programa:

a) Cuestionario de reconocimiento aplicado a la candidata (0), con el que se obtuvieron datos personales como: ultimo grado de
estudios, funcién desempefiada, afios de experiencia y tipo de centro educativo de procedencia; datos que fueron elementos clave para
valorar su ingreso al Programa.

b) Entrevista estructurada. Su aplicacion permitié contrastar la informacién documental integrada en el expediente, con la registrada
por la o el interesado en el cuestionario de reconocimiento, asi como sus fortalezas y debilidades, tanto personales, como de competencias
para el aprendizaje, observadas durante la entrevista.

* Evaluacion Intermedia o de Proceso.

El monitoreo: Un instrumento para la toma de decisiones.
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Reconociendo la necesidad de recoger y analizar a lo largo de la implementacién del Programa, informacion que posibilitara conocer el
grado de cumplimiento de las metas programadas en cada uno de los componentes, relacionandolos con los indicadores de eficacia; se
implement6 un sistema de seguimiento sistematico y continuo, con el que se logré detectar oportunamente dificultades, obstaculos o
debilidades, que permitieron la toma de decisiones para su reorientacién y, en su caso, la aplicacion de medidas correctivas, tendientes al
logro de los objetivos. Las actividades estratégicas consideradas para el monitoreo, fueron las siguientes:

Componente No. 1 Licenciatura en Educacién Preescolar, impartida por la UPN.

* Visitas periodicas a las Unidades de la UPN, para constatar la asistencia.

* Actualizacion de expedientes al inicio y término de cada cuatrimestre.

* Cotejo y analisis de las actas de evaluacién entregadas por la UPN, con la base de datos y expedientes.
* Esquema de comunicacion efectivo con autoridades de Control Escolar de la UPN.

Componente No. 2 Maestria en Educacién Basica, impartida por la UPN.

* Actualizacion de expedientes de las y los beneficiarios, al inicio y término de cada cuatrimestre.
* Cotejo y andlisis de las actas de evaluacion entregadas por la UPN, con los expedientes.
* Esquema de comunicacion efectivo con autoridades de Control Escolar de la UPN.

Componente No. 3 Seminario de Actualizacion Docente en Asistencia Educativa e Informatica.

* Visita Semanal al CECAT], para corroborar listas de asistencia.

* Revisar y analizar por unidad evaluable, el desempefio de las beneficiarias.

* Encuesta de salida a las beneficiarias, sobre la pertinencia de los contenidos del seminario.
* Esquema de comunicacion efectivo con autoridades de Control Escolar del CECATI.

En el momento intermedio de la ejecucion de cada componente, se realizé un analisis transversal, apoyado en los resultados obtenidos en
las acciones de monitoreo, relacionados con la permanencia de las y los beneficiarios, los servicios brindados por cada una de las
Instituciones Educativas con las que se suscribieron los Convenios de Colaboracidn, asi como el eficaz aprovechamiento de los recursos
asignados a cada uno de los componentes.

En dicho andlisis, se puso especial cuidado en evitar caer en errores que son muy comunes al realizar ejercicios de evaluacion, como son:

* Permitir que los prejuicios oculten hechos importantes. Se mantuvo una actitud abierta y de escucha al planteamiento de problemas
especificos, presentados tanto por las beneficiarias (0s), por autoridades de las instituciones participantes o, de las areas operativas de la
propia Secretaria.

* Emitir juicios basados en documentos no fiables. Se mantuvo una comunicacion oficial constante y cercana con las instituciones
involucradas, dando prioridad a la informacion emitida por ellas.

* Usar equivocadamente la informacion numérica. Después del analisis de la informacidn entregada por las instituciones participantes,
especificada en los Convenios suscritos, se realizaron ejercicios de confronta con los registros internos de la Subdireccién de Educacion
Preescolar, realizando las aclaraciones pertinentes, de manera oportuna.

* Permitir que los problemas de evaluacién entorpezcan o paralicen los procesos. Las acciones de monitoreo, acompafiamiento y
seguimiento, se realizaron con los responsables de Control Escolar de cada Institucion y con las y los beneficiarios, procurando en todo
momento evitar toda interferencia que pusiera en riesgo la operacion del programa.

Evaluacidn Ex - post o Terminal

Mide la eficacia y pertinencia de los programas sociales, una vez finalizada su ejecucion. Esta ultima etapa del ciclo de un ejercicio
presupuestal (por componente del Programa), arroja datos sobre las metas y objetivos alcanzados, los efectos esperados y no esperados,
asi como el impacto de la intervencion. En ella se confrontan los productos y resultados de los procesos de transformacion de la realidad,
con parametros de juicio que responden a los objetivos planteados inicialmente, los que a su vez deben traducirse en indicadores con el fin
de obtener conclusiones sobre el margen de logro o fracaso, a partir de los cuales se formularan recomendaciones de las dimensiones:
construccion de objetivos, perfil del programa, metodologia de formulacion, programacion e implementacién de los mismos.

En esta fase se compara la evaluacion diagnéstica, con la informacion obtenida mediante el monitoreo y las metas alcanzadas en cada
componente. Ademas de la informacidn ya referida, la evaluacién final se aliment6 del acopio y analisis de la documentacion emitida por
cada institucion participante; y los datos recogidos en las etapas de evaluacion previas.

Es importante resaltar la pertinencia de que el personal operativo adscrito al programa, participe en el desarrollo y disefio de su
Evaluacion Interna. Son ellas y ellos, quienes observan, registran, recogen, sistematizan, analizan y resuelven durante su instrumentacion;
son ellos y ellas entonces, quienes tienen el panorama general de los problemas y aciertos, que alimentaran la evaluacion.
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Ruta Critica
Introduccion® Metodologia Evaluscidndel || Evaluaciénde || Evaluscién de Conclusiones y Referencias
dela Disedio del Coberturay Resultados y Recomendaciones Documentales
Evaluacién Programa Operacién Satisfacclén
10 horas | 40 boras { 30 horas I 60 horas ‘ 2% horas | iS5 hoews | 24 horas

11.4. Fuentes de Informacién
De gabinete.

* Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Articulo 3°

* Ley General de Educacion. Articulos 3, 13, fraccion IV y 20.

* Estatuto de Gobierno del Distrito Federal. Articulos 87 y 115

* Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal. Articulos 15 Fraccion XIX y 16 Fraccion 111 y IV, articulo 23 Quater,
fracciones I, 11, 111, IX, X.

* Ley de Educacion del Distrito Federal. Articulos 13, 38,49y 119.

* Ley de Atencion Integral para el Desarrollo de las nifias y los nifios en Primera Infancia en el Distrito Federal. Articulos 4, 7 fracciones
I, 11, IV y articulo 10.

* Ley que Regula el Funcionamiento de los Centros de Atencién y Cuidado Infantil para el Distrito Federal. Articulos 2, 7 fraccion 1l y V,
articulo 13 fraccion V, articulos 14 y 51.

* Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal. Articulos 34, 97 y 102.

* Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal. Articulo 12 y 13, fraccion 11y 111, 32, 33, 34, fraccion 1y 11, 35, 36, 38,39 y 42 de la
* Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal. Articulos 50, 51 y 58, fraccion I, 11, 111, IV, VI, VIII, IX, XI.

* Ley de Proteccién de datos Personales para el Distrito Federal. Articulos 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 13, 14, 15, 16, 19, 20, 21y 22.

* Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica del Distrito Federal. Articulos 14, fraccién XXI, 36 y 38 fracciones | y V.

* Ley de Planeacion del Desarrollo del Distrito Federal. Articulos 13, 32, 33, 34y 35.

* Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018

* Programa Sectorial de Educacion y Cultura 2013-2018

* Bases de datos del Programa

* Padrones de Beneficiarios

* Actas de Evaluacion remitidas por la Universidad Pedagdgica Nacional y el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162.

De campo.
Se disefiaron y aplicaron dos instrumentos para medir los niveles de satisfaccién del Programa.
El primer instrumento, denominado "Encuesta para Padres de Familia 2014", buscé medir la percepcion de la calidad en los servicios
educativo-asistenciales, a través de la identificacion de una mejor practica docente por parte de las agentes educativas y responsables de
Centros, beneficiarias del Programa, como resultado de su proceso de formacion y/o actualizacion en el ambito docente.
El segundo instrumento, denominado "'Percepcion de calidad y expectativas alcanzadas por el Programa Formacion y Actualizacion
en Educacion Inicial y Preescolar", busca medir en qué nivel el Programa, cubre las necesidades y expectativas de las y los
beneficiarios; al mismo tiempo que identifica la percepcion sobre el mismo.
En ambos casos se obtuvo una muestra aleatoria sistematica para la aplicacion de dichas encuestas, desafortunadamente, hubo
limitaciones en la aplicacion de las mismas. El primer factor que se interpuso fue falta de personal exprofeso para su levantamiento,
tiempo, y recursos para el traslado a los Centros, lo que impidi6 el acopio del nimero ideal de encuestas determinadas en la muestra
aleatoria.
En total se aplicaron 106 encuestas del primer instrumento y 216 del segundo.

I11. Evaluacidn del Disefio del Programa

111.1. Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal
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Las Reglas de Operacion del Programa publicadas el 30 de enero de 2014, recogen la retroalimentacion obtenida en los ejercicios
anteriores, siendo ésta un punto de partida para mejorar, y en su caso, reorientar los medios a través de los cuales se busca el
cumplimiento del Fin. Como ya ha sido expuesto, mediante el Programa materia de esta Evaluacidn, la Secretaria de Educacion del
Distrito Federal, ha buscado incidir en un mayor impulso al mejoramiento de la calidad de la educacidn, con el propoésito de que las y los
responsables del cuidado y educacion de las nifias y los nifios, cuenten con conocimientos, competencias y habilidades que favorezcan el
desarrollo pleno de las capacidades de los infantes inscritos en los CACI, pablicos y comunitarios. Para lograrlo, ha dirigido sus esfuerzos
al abatimiento del rezago académico.

El disefio del Programa Formacion y Actualizacién en Educacién Inicial y Preescolar, ejercicio 2014, en gran parte fue encuadrado y
ejecutado con la Metodologia de Marco Ldgico; consecuentemente su matriz ha sido trabajada a la par, con los reportes elaborados y
enviados por periodos trimestrales al area administrativa de la Secretaria de Educacién, que al mismo tiempo reporta a la Secretaria de
Finanzas; buscando siempre la homologacion de criterios en los indicadores y resultados. Dichos indicadores, antes de su publicacion en
la Gaceta Oficial del Distrito Federal, fueron sometidos y aprobados por el Comité de Planeacion para el Desarrollo en el Distrito Federal.
En el presente cuadro se analizara el disefio del Programa contra los aspectos solicitados por la normatividad para la elaboracion de las
Reglas de Operacion de Programas Sociales en el 2014, para el Distrito Federal.

APARTADO NIVEL DE CUMPLIMIENTO JUSTIFICACION

Se incluye un diagnodstico donde se identifica claramente: La
problemética y su magnitud; linea basal; forma en que se busca

Introduccion SATISFACTORIO incidir; y la definicion de la poblacion referencial, poblacion
potencial, poblacidn objetivo y poblacion beneficiaria.

Dependencia o El apartado sefiala la dependencia directamente responsable de la

entidad ejecucion del Programa, asi como la unidad administrativa

responsable del SATISFACTORIO

Programa

involucrada en la operacién del mismo.

El objetivo general fue disefiado y esta fundamentado en el &rbol de
objetivos establecido en la Planeacion del Proyecto. Se empled la
metodologia del marco l6gico para dicho fin. Los objetivos
especificos estan alineados al Propdsito del Programa.

Del "Objetivo General". Es concreto y mesurable. Define y
especifica lo que se busca alcanzar. Indica a través de qué tipo de
beneficios trata de incidir. Establece la poblacién objetivo; la
cantidad, género, edad y pertenencia étnica, son algunos factores de
la poblacién objetivo, que si bien no fueron descritos ampliamente

jeti en este punto, fueron desarrollados en el apartado de Introduccion.
O;gjce;:,\f:zz Y SATISFACTORIO

De los "Objetivos Especificos”. Muestran definidos, el propdsito y
la estrategia de cada uno de los componentes del Programa, que se
aplicarian para alcanzar el Objetivo General. Establecen los
servicios a otorgarse dentro del marco del Programa.

De los "Alcances". Se identifica la trascendencia del Programa, al
fundamentar los componentes del mismo en la Carta Magna y en
las necesidades de un segmento vulnerable de la poblacion. Por otra
parte, sefiala la repercusién positiva de la ejecucion de los
componentes.

La planeacion de cada uno de los componentes y estrategias, fueron
disefiadas en funcidn del logro de los objetivos. En congruencia con
la metodologia de Planificacion de los Resultados del Desarrollo, la
metodologia de Gestion Basada en Resultados ambas del PNUD y
los Lineamientos de para la elaboracion de las Reglas de Operacion
Metas fisicas SATISFACTORIO de los Programas Sociales para el Ejercicio 2014, las metas fisicas
que fueron programadas para ser alcanzadas en el Ejercicio 2014
son cuantificables, medibles, verificables y alcanzables,
impactando en los objetivos del Programa. En el mismo marco de
metodologias, la linea de base y las metas fisicas, usan la misma
unidad de medicion y estan alineadas con los Indicadores.
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El Programa, busca la universalidad gradualmente, por lo que la
delimitacién del ambito socio espacial del Programa, son los
Centros de Atencion y Cuidado Infantil (CACI) Centros
Comunitarios de Atencién a la Infancia (CCAI) y Centros de
Educacion Inicial (CEI), distribuidos en las 16 demarcaciones
politicas que conforman el Distrito Federal.

Por razones atribuibles a la movilidad laboral en los Centros de
Atencion y Cuidado Infantil, pablicos y comunitarios; a la
evolucion e innovacion en los paradigmas pedagogicos y sociales,
que requieren una constante actualizacion; a la falta de
normatividad local en materia de profesionalizacion y actualizacion
del personal docente, y; por lo tanto, a la pequefia infraestructura
instalada para este proposito, la universalidad no puede ser
alcanzada en un periodo corto y mucho menos focalizar por areas
(porque se excluiria de una mejora educativa a las de por si ya
vulnerables comunidades donde se localizan dichos Centros),
aunque si es posible lograr la universalidad a un mediano y largo
plazo.

Como parte de los Supuestos que la metodologia del marco l6gico
considera, un factor social externo supuso un riesgo en el desarrollo
y ejecucién de uno de los componentes del Programa. La
Universidad Pedagdgica Nacional, pospuso el ingreso de la 9a.
Generacion a la Licenciatura en Educacion Preescolar, por
cuestiones internas.

Resultado del retraso mencionado y después de solventar sus
contratiempos, se sostuvieron reuniones de trabajo para
reprogramar las fechas de inicio de curso para la nueva Generacién
de la Licenciatura y se logré la exencién del costo de la titulacion
de la 5a Generacion, por lo que disminuyd el monto que la
Secretaria tendria que cubrir, y la meta fisica programada, pero sin
afectar los estudios de las docentes y directivas de los Centros,
integrantes de esa 5a. Generacion.

La recalendarizacion, la disminucién de la meta fisica y el monto a
cubrir, fueron publicados en las Modificaciones a las Reglas de
Operacion del Programa, el 8 de julio de 2014; y el 22 de julio del
mismo afio, se publicaron las Modificaciones a la Convocatoria, en
especifico del Componente Licenciatura en Educacion Preescolar,
donde se anuncian las nuevas fechas para el proceso de registro,
seleccion, publicacion de resultados, notificaciones e inscripciones.
La eventualidad, no requiri6 actividades de redisefio mayores y fue
solucionada sin que afectara el objetivo general y los objetivos
especificos del Programa, de inicio definido.

La Programacién Presupuestal se fundamenté y vinculd
directamente con las metas fisicas, sobre productos y componentes,
como parte integral del proceso para alcanzar el logro del Propdsito
y Objetivo Central del Programa.

En este apartado, se integrd el monto total del recurso monetario
SATISFACTORIO presupuestado y autorizado para el ejercicio fiscal 2014, para cubrir

Programacion

Presupuestal las necesidades y objetivos del Programa.
Por otra parte, se desglosan por completo los conceptos y costos
unitarios de los componentes; asi como la periodicidad con la que
se otorga cada beneficio.
Requisitos y Se pr_egisgn con claridad los requerimientos a cumplir para ser
Procedimientos PARCIALMENTE beneflgllarlos_ d_el Programa; que son aqo_rdes con el tipo de
de acceso SATISFACTORIO poblacién objetivo y de acuerdo a los requisitos solicitados por las

casas de estudio con las que se colaboré.
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Se indica la documentacion a presentar, la forma, los tiempos en los
que se debid realizar el procedimiento de acceso. De igual forma,
se registra el area operativa a cargo, horarios de oficina y
ubicacion.

Se precisan los criterios de acceso y de seleccion para ser incluidos
en el Programa y se menciona que en caso de que las solicitudes
sean mayores a lo que contempla el presupuesto autorizado, se
incorporaran solamente a las personas que cumplan con lo
estipulado en las Reglas de Operacion y la Convocatoria respectiva.

Se informan los medios, a través de los cuales las o los solicitantes
podrian conocer el resultado de aceptacion o no al Programa.

Se precisa que en ningdn caso, las y los funcionarios podran
solicitar o proceder de manera diferente a lo estipulado en las
Reglas de Operacion.

No se mencionan procedimientos de permanencia.

Procedimientos
de
Instrumentacion

SATISFACTORIO

Se precisan las formas en que se difundird la convocatoria de
acceso al Programa y a sus componentes, asi como la ubicacion de
oficinas para este mismo propdsito. Se incluyen teléfonos de
consulta y horarios.

Se refieren los mecanismos, procedimientos, lugares, horarios de
atencion y periodos de registro para el acceso al Programa,
seflalando la unidad administrativa responsable del registro e
inclusion de los participantes.

Atendiendo a la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal,
su Reglamento, la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica del Distrito Federal y Lineamientos para la Elaboracion de
las Reglas de Operacion de los Programas Sociales para el
Ejercicio 2014, se sefiala que los datos personales de las personas
beneficiarias, se regiran de acuerdo a la normatividad aplicable. En
cumplimiento al articulo 38 de la Ley de Transparencia y Acceso a
la Informacién Publica del Distrito Federal, se refiere la leyenda
que deberan llevar impreso los formatos del Programa.

Se especifica que los formatos, trdmites y consultas son gratuitos.

Por Gltimo, se indican todas las actividades, acciones y gestiones a
realizar para garantizar la entrega del servicio a los beneficiarios,
garantizando su atencion completa. Se sefiala la unidad
administrativa responsable de la implementacion y refiere las
actividades y procedimientos de supervision y evaluacion, asi como
los instrumentos a utilizar.

Procedimiento
de quejao
inconformidad
ciudadana

SATISFACTORIO

Se indica el proceso para interponer quejas, asi como el area de
recepcion y atencion, los servidores publicos responsables de su
atencion y seguimiento. Se sefialan los medios con que cuenta la
dependencia para interponer guejas.

Por Gltimo, la Procuraduria Social y la Contraloria Interna, son
sefialadas como instituciones adicionales, en las cuales pueden
interponer su queja.

Mecanismos de
exigibilidad

SATISFACTORIO

En este apartado de las Reglas de Operacion 2014, sefiala las
oficinas donde los requisitos, derechos, obligaciones,
procedimientos y plazos estan a la vista del publico. Se sefiala el
procedimiento para exigir a la autoridad responsable el
cumplimiento de la prestacion del servicio.

Se establecen los casos donde se podra exigir los derechos por
incumplimiento y violacion de los mismos.
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Se indica que la Contraloria General del Gobierno del Distrito
Federal, es el 6rgano competente para conocer las denuncias de
violacién e incumplimiento de derechos, en materia de desarrollo
social.

Se sefiala el area encargada de la realizacion de la evaluacion
interna del Programa y a continuacién define la temporalidad de la
evaluacion y publicacién de los resultados, fundamentandose en lo
estipulado en el articulo 42 de la Ley de Desarrollo Social para el
Distrito Federal.

Los indicadores propuestos en las Reglas de Operacién para la
evaluacion interna, fueron disefiados para su intervencion con una
férmula de calculo diferente, en relacion a la que se esta trabajando
actualmente; la cual, si bien mide el impacto en la calidad de los
servicios educativos que realiza la plantilla docente y directiva de
los Centros de Atencion y Cuidado Infantil, publicos vy
comunitarios en el Distrito Federal, no lo hace de forma mas
efectiva, como los indicadores propuestos en este trabajo.

Mecanismos de Dicha situacion no implica una falla en su disefio, al contrario,
evaluacién e PARCIALMENTESATISFACTORIO | ahora nos provee de insumos que con un mejor entendimiento de la
indicadores Metodologia del Marco Logico para la planificacion, el

seguimiento y la evaluacion de programas, y desde una perspectiva
de presupuestacion basada en resultados; nos arroja una evaluacion
mas precisa y siempre alineada al logro de los objetivos
establecidos.

Es importante destacar que aunque los objetivos especificos se
median en forma diferente a la ahora propuesta, estaban y estan
alineados al cumplimiento del Propésito y Fin del Programa.

Los indicadores, tienen los atributos de ser especificos, realizables,
medibles, relevantes y se enmarcan en una linea de tiempo
planeada.

Se indica que la Evaluacion Interna se llevara a cabo bajo los
Lineamientos emitidos por el Consejo de Evaluacion del Desarrollo
Social del Distrito Federal.

Se abre la posibilidad de que directivos y docentes, comunidad en

Formas de general, interesados en el cumplimiento del Programa vy
participacion SATISFACTORIO autoridades, participen presentando comentarios u observaciones
social respecto al mismo. Se indican las formas, los teléfonos, horarios,

oficinas y el area para ejercer su participacion.

Articulacion con

Otros PARCIALMENTE Se indica que se articula con el resto de los programas de la
Programas SATISFACTORIO Secretaria, pero no la manera en que se complementan.
Sociales

De lo anterior, podemos observar que se identifica con satisfaccion:

a) La Dependencia responsable de la operacion y disefio del Programa;

b) El problema central, sus causas y efectos; el objetivo central, objetivos especificos, alcances, y los medios para llegar a los fines
buscados;

¢) La poblacién potencial y poblacion objetivo, asi como la meta fisica por alcanzar;

d) Los recursos a emplear para el cumplimiento de los objetivos del Programa;

e) Los requisitos, procedimientos de acceso por componente y criterios de seleccion;

f) Los procedimientos de instrumentacion, precisando como se difundira el Programa, su operacion y registro de beneficiarios, y;

g) Mecanismos de exigibilidad y formas de participacion social.

Tres de los trece apartados son determinados “parcialmente satisfactorios":

* Porque los Requisitos y Procedimientos de Acceso no especifican los mecanismos de permanencia.
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* Mecanismos de evaluacion e indicadores. Porque en la Matriz de Marco Logico, no se incluyen el nivel de Actividades; ademas los
Indicadores son abordados para evaluar, desde la razén de la ldgica vertical, del nivel "Componente" hacia arriba, dejando de lado el
progreso de las actividades realizadas. Lo anterior, NO implica que estos Indicadores hayan dejado de medir y poseer los atributos de ser
especificos, realizables, medibles, relevantes y de estar enmarcados en una linea de tiempo planeada. Por lo tanto, se precisa que midieron
el progreso hacia el logro y los logros al final de los periodos establecidos.

* Si bien, la Articulacion del Programa con otros Programas Sociales menciona con qué otros Programas se articula, no sefiala el
como se articula.

Apego a las Leyes y Reglamentos aplicables
Consistencia Normativa y alineacién con la Politica Social del Distrito Federal
El disefio de las Reglas de Operacién 2014, se realizaron dentro del marco juridico y social expuesto a continuacion:

La carta magna y el Estado mexicano, velaran y cumpliran con el principio de interés superior de la nifiez, quien dentro de sus derechos,
contempla la satisfaccion del derecho universal a la educacién, el cual, estd declarado como obligatoriedad por parte del Estado, el cual
debe brindar una educacién de calidad, laica y gratuita para que los individuos, cursen la educacion bésica (preescolar, primaria y
secundaria) y media superior. Lo anterior, se estipula en los articulos 3 y 4 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, y; se regula a través de la Ley General de Educacion, que en sus articulos 2, 4, 7, 8, 9, 11, 13, fraccion IV y 20, reafirman
las obligaciones y facultades del Estado para garantizar la educacion preescolar; asi como la promocion y atencion -directamente,
mediante sus organismos descentralizados, a través de apoyos financieros, o bien, por cualquier otro medio- de la educacion inicial,
necesarios para el desarrollo del pais.

Asimismo, se indica que las autoridades educativas locales deben prestar los servicios de formacion, actualizacion, capacitacion y
superacion profesional para los maestros de educacién béasica, conforme a las disposiciones generales que la Secretaria de Educacion
Publica determine; teniendo como finalidad, la formacion, con nivel de licenciatura, de maestros de educacion inicial, basica, especial y
de educacion fisica, incluyendo la indigena, al igual que la realizacion de programas de especializacion, maestria y doctorado. También
podran suscribir convenios de colaboracién con instituciones de educacién superior nacionales o del extranjero para ampliar las opciones
de formacion, actualizacién y superacion docente.

De acuerdo a lo dispuesto en los articulos 87 y 115 del Estatuto de Gobierno del Distrito Federal; 15 Fraccion XIX, 16 Fraccion 111y
IV, y 23 Quater fracciones I, Il, Ill, IX y X de la Ley Orgénica de la Administracion Publica del Distrito Federal, se otorga
personalidad juridica a la Secretaria de Educacion local, para auxiliar al Jefe de Gobierno en el ejercicio de sus atribuciones, como es
planear, programar, organizar, coordinar, controlar y evaluar, servicios educativos en el Distrito Federal, con el fin de impulsar y
fortalecer la educacidn publica; siempre alineado a lo establecido en el Plan Nacional de Desarrollo y el Programa General de Desarrollo
del Distrito Federal. Asi mismo, tiene la facultad de formular, coordinar y ejecutar programas educativos, sociales y; anteproyectos y
programas presupuestales que le correspondan.

La Ley de Educacion del Distrito Federal, a través de los articulos 1, 2 y 4, otorga la competencia al Jefe de Gobierno del Distrito
Federal, a través de la Secretaria de Educacion local, de aplicar y vigilar los servicios educativos que imparta el Gobierno del Distrito
Federal, sus organismos descentralizados, sus 6rganos desconcentrados y los particulares con autorizacion o reconocimiento de validez
oficial de estudios en los términos establecidos por el Gobierno Federal; las leyes, normatividad, reglamentos y demas disposiciones
aplicables y vigentes.

Posteriormente, en el articulo 5, se establece como inalienable e imprescriptible, el derecho a las mismas oportunidades de acceso y
permanencia en los servicios educativos en todos los tipos, niveles y modalidades que preste el Gobierno del Distrito Federal, quien debe
garantizarlo con equidad e igualdad, considerando los distintos factores sociales, econémicos o de otra indole de los distintos grupos y
sectores de la poblacion. En cuanto a lo que el sistema educativo escolarizado, no escolarizado y mixto respecta, el articulo 6 indica, que
debera ser una educacion integral permanente, flexible, comunitaria, y democratica, con la participacion directa del conjunto de sectores
interesados para hacer realidad el incremento en los niveles de aprendizaje.

Por otra parte, los articulos 8, 9, 10, 12, 13 y 38, de la Ley de Educacion del Distrito Federal, atribuye a la Secretaria de Educacion del
Distrito Federal, la vigilancia, el cumplimiento y aplicacion del articulo 3° constitucional, y de las leyes mencionadas en los parrafos
anteriores; atendiendo e impartiendo todos los tipos y modalidades educativas, prestando los servicios de educacién inicial, basica —
incluyendo la indigena- y especial, media superior y superior; garantizando que la educacion que se imparta en el nivel inicial, debe
buscar favorecer el desarrollo fisico, cognoscitivo, afectivo, ladico, artistico y social, incluyendo la orientacion a padres de familia o
tutores para la educacion de sus hijos.
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Finalmente, los articulos 49 y 119, indican que también debe evaluar permanentemente los métodos y técnicas de formacién y
capacitacion del personal docente para la planificacion, desarrollo y evaluacion del proceso educativo, exhortando a los profesores en
activo sin formacion normalista que ejerzan la docencia en escuelas de educacion bésica, a capacitarse y actualizarse permanentemente.
Por ello, ésta Secretaria debe satisfacer las necesidades de la poblacion y garantizar una buena calidad en materia educativa, desarrollando
acciones para establecer programas de capacitacion, actualizacion y superacion pedagdgica de los docentes.

Con base en los articulos 4, 7 fraccion I, 11, IV y 10, de la Ley de Atencién Integral para el Desarrollo de las nifias y los nifios en
Primera Infancia en el Distrito Federal, se atribuye a la Administracion Publica del Distrito Federal, a través de las acciones
institucionales, promover, proteger y garantizar la atencion integral de las nifias y los nifios en primera infancia; ya que son agentes
sociales con derechos y debe promoverse la oportunidad de desarrollo que genere movilidad social e integracional en los aspectos social y
economico. Por tal motivo, el Jefe de Gobierno del Distrito Federal integrara al Proyecto Presupuestal de Egresos del Distrito Federal y
en los programas operativos de cada afio, los recursos suficientes para el desarrollo y ampliacién de los programas y servicios para la
atencion de las nifias y los nifios en primera infancia. Los servidores publicos estan obligados a dar cumplimiento a lo establecido en
dicha Ley, quedando sujetos, en caso de incumplimiento, al procedimiento que derive de la Ley Federal de Responsabilidades de los
Servidores Publicos.

Los articulos 2, 7 fraccion 11 'y V, de la Ley que Regula el Funcionamiento de los Centros de Atencion y Cuidado Infantil para el
Distrito Federal, mandata a las dependencias publicas locales y autoridades correspondientes, garantizar y velar por la integridad de los
nifios y las nifias a través de la aplicacion de dicha Ley. En el articulo 13 fraccion V, se indica que la Secretaria de Educacion formara
parte del Comité de Desarrollo Interinstitucional de Atencidn y Cuidado de la Infancia, el cual tiene como uno de sus objetivos, observar
que los Centros de Atencion y Cuidado Infantil (CACI), cumplan con las disposiciones normativas aplicables y vigentes.

Aunado a esto, en los articulos 22 y 51, se menciona que los CACI que ademas de dar cuidado y atencion infantil, impartan educacién
inicial o preescolar, deberdn promover la capacitacion y formacion docente. La supervision se llevara a cabo coordinadamente entre la
Secretaria de Educacion y el DIF-DF. Los cursos tendran por finalidad, garantizar y certificar la calidad de los servicios que se presten en
los CACI, ademas de establecer un sistema permanente de capacitacion y actualizacion del personal para su debida certificacion, a fin de
estimular y reconocer la calidad en la prestacion del servicio.

En cumplimiento con la Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal, y lo planteado en su articulo 34, la Secretaria de
Educacion, elabora sus Programas Operativos Anuales para la ejecucion del Programa General de Desarrollo del Distrito Federal y de los
programas de mediano plazo, desagregando en su contenido la poblacién objetivo y alcance de los mismos, a la fecha en que se
ejecutaran, debiendo presentar los indicadores que seran utilizados para la evaluacion de cada programa. Por otra parte, se crean reglas de
operacion como se indica en el articulo 97, para asegurar la transparencia de los apoyos. En el articulo 102, se indica que con el proposito
de elevar el impacto de los recursos, evitar duplicidades en las acciones y en el otorgamiento de beneficios, se deberd someter a la
aprobacion del Comité de Planeacién del Desarrollo, la creacion y operacion de programas de desarrollo social que otorguen subsidios,
apoyos y ayudas a la poblacion del Distrito Federal.

En la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, en el articulo 12 y articulo 13, fraccion 1l y Ill; se faculta a la titular de la
Secretaria de Educacion local, y a un servidor publico de la misma, como miembros del Consejo de Desarrollo Social, que es un 6rgano
de consulta, opinién, asesoria y vinculacion entre gobierno y sociedad. En su articulo 32, y en el articulo 50 de su Reglamento, indican
que los programas sociales de la Administracion Puablica del Distrito Federal, deberan establecer anualmente los lineamientos y
mecanismos de operacion, incluyendo al menos, la dependencia o entidad responsable del programa; los objetivos y alcances; sus metas
fisicas; su programacion presupuestal; los requisitos y procedimientos de acceso; los procedimientos de instrumentacion; el
procedimiento de queja o inconformidad ciudadana; los mecanismos de exigibilidad; los mecanismos de evaluacion y los indicadores; las
formas de participacion social y la articulacion con otros programas sociales.

De conformidad con los articulos 33 y 34 fracciones | y 1l de la Ley mencionada en el parrafo anterior; 51 y 58 fracciéon I, 11, 111, IV, VI,
VI, IX, XI de su Reglamento, se reitera que todos los programas sociales deberan contar con reglas de operacion. La convocatoria para
su integracion sefiala que dichas reglas deberan publicarse a mas tardar el 31 de enero del afio de ejercicio, en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, a fin de que cualquier persona pueda conocerlas. De igual forma, los programas sociales deben contar con un padrén de
beneficiarios, que se publicard a mas tardar el 31 de marzo del afio del siguiente ejercicio y en un sélo formato: los nombres, edad, sexo,
unidad territorial y delegacion de los beneficiarios del programa y la misma version debera ser enviada en la misma fecha, de manera
impresa y en archivo electrénico, a la Asamblea Legislativa del Distrito Federal. En el Art. 42 indica que se debe realizar una evaluacion
interna por afio, y que sus resultados deben publicarse y entregarse en un plazo no mayor a seis meses después de finalizado el ejercicio
fiscal.

En los articulos 35 y 36 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal; 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 13, 14, 15, 16, 19, 20, 21y 22 de la
Ley de Proteccion de datos Personales para el Distrito Federal y; 14, fraccion XXI, 36 y 38 fracciones | y 1V de la Ley de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Distrito Federal, se indica que los datos personales de los beneficiarios que se
recaban y se publican en los padrones, deberan respetar el derecho a la vida privada, el honor y la integridad del beneficiario. Con base en
ello, los formatos de registro solo solicitan su nombre completo, lugar y fecha de nacimiento, sexo, edad, grado maximo de estudios,
domicilio, ocupacion, y Clave Unica de Registro de Poblacion.
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El Art. 38 del Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, indica que todo programa social es de caracter
publico, por lo que en las listas de beneficiarias, se integrara la leyenda: “Este programa es de caracter pablico, no es patrocinado ni
promovido por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el
uso de este programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los recursos
de este programa en el Distrito Federal, sera sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente”.

Todo programa social debe ser sometido a una evaluacioén, en cumplimiento a lo indicado en los articulos 39 y 42 del mencionado
Reglamento, para detectar los aciertos y fortalezas e identificar los problemas (si existieran) y poder reorientar el programa y fortalecerlo.
Por lo tanto, la evaluacion sera interna y externa. La evaluacién interna es la que deben efectuar anualmente y conforme a los
lineamientos que emita el Consejo de Evaluacion, las Dependencias, Organos Desconcentrados, Delegaciones y Entidades de la
Administracion Publica del Distrito Federal que ejecuten programas sociales. Los resultados de las evaluaciones internas y externas seran
publicados en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, incluidos en el Sistema de Informacion del Desarrollo Social y entregados a la
Comision de Desarrollo Social de la Asamblea Legislativa del Distrito Federal.

Los programas sociales que se realizan en la Secretaria de Educacion local, se alinean a los programas enmarcados en la Ley de
Planeacion del Desarrollo del Distrito Federal. En el articulo 13y 33, se indica que el Sistema de Planeacion del Desarrollo del Distrito
Federal se organizara a partir del Programa General, del cual se derivaran los programas sectoriales, institucionales y especiales, que son
considerados como programas de mediano plazo (programas sectoriales, programas institucionales y programas especiales). Estos
programas son descritos en los articulos 34, 35 y 36 respectivamente, refiriendo que los programas disefiados por la Secretaria de
Educacion del Distrito Federal cumplen con alguno de éstos.

Contribucion del Programa para garantizar los 12 Principios de la Politica Social establecidos en el Art. 40  de la Ley de
Desarrollo Social para el Distrito Federal

PRINCIPIO CONTRIBUCION DEL PROGRAMA SOCIAL

El Programa Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, busca beneficiar
gradualmente al universo del personal que desarrolla labores docentes y directivas, en los Centros
de Atencion y Cuidado Infantil (CACI) Centros Comunitarios de Atencion a la Infancia (CCAI) y
Centros de Educacion Inicial (CEI) en el Distrito Federal, ofreciéndoles modalidades pedagdgicas
UNIVERSALIDAD que atiendan a sus necesidades e intereses, impartidas por instituciones educativas que tengan la
posibilidad de otorgar documentos de acreditacion con reconocimiento oficial, tomando como
referencia el Gltimo grado de estudios cursado.

Los beneficios de Formacién y Actualizacion, suponen reducir la brecha de desigualdad que por
décadas se habia acentuado, entre el personal de centros escolares de atencion a la primera infancia
oficiales y privados; con los de financiamiento mixto (dependientes del Gobierno Local) o
comunitario (que funciona mediante cuotas de recuperacion) que implica recursos econdmicos
muy limitados, que dificilmente se podian destinar para procesos de profesionalizacion inicial y
IGUALDAD continua. El presupuesto que el Gobierno del Distrito Federal, designa a través de su Secretaria de
Educacion, para la operacion de este Programa Social, las modalidades semi-presenciales con el
uso de las TIC"s, con adecuaciones curriculares para realizarse en periodos de tiempo cortos,
ponen a la poblacidn objetivo en condiciones de igualdad.

El tema de la feminizacion de la docencia, tipica de América Latina, ha dejado de ser expresion del
avance de las oportunidades educativas y laborales de la mujer, para convertirse en un signo mas
de la desvalorizacion social del oficio docente. Un oficio que, para el caso de la educacion inicial y
preescolar, es percibido como una labor sencilla, requerida mas de paciencia que de estudios o
preparacion, con horarios holgados, y con un salario acorde a ese nivel de preparacion y exigencia.
Al ser percibida como “una profesion para mujeres que trabajan medio dia” algunos hasta
justifican la baja percepcion.

EQUIDAD DE
GENERO
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El programa entre otros propositos, busca dignificar la practica docente y directiva de las mujeres,
contribuyendo a fomentar una economia competitiva mediante la oferta de formacién y
actualizacion; sin obviar que ain cuando participen cada vez mas en actividades laborales y en la
economia familiar, las madres siguen siendo las proveedoras directas de cuidado de sus hijas e
hijos.

Las acciones del Programa permiten a las nifias y los nifios en situacion de vulnerabilidad social,
revertir los efectos de cualquier forma de desigualdad, recibiendo una educacion de calidad, al
igual que en otros centros escolares con mayores y mejores instalaciones y recursos; al ser
impartida por personal profesionalizado y actualizado en los paradigmas, enfoques y metodologias
pedagbgicas actuales, que les brindan herramientas para promover bases sélidas en sus alumnas y
alumnos para el aprendizaje continuo, desarrollo integral y la construccion de competencias para la
EQUIDAD SOCIAL | vida. El focalizar las acciones de formacién y actualizacion en educacion inicial y preescolar, en
ciertas zonas marginadas de la ciudad, contrapondria la equidad de la oferta educativa de calidad,
proporcionada en los Centros de Atencion y Cuidado Infantil comunitarios, los cuales estan
distribuidos también, en zonas marginadas de las 16 delegaciones politicas del Distrito Federal.

Los centros escolares en donde se ubica la poblacion objetivo del Programa, emergieron para dar
respuesta a la necesidad de atender a las nifias y los nifios de 45 dias de nacidos hasta los 6 afios de
edad, promovidos por mujeres de la propia comunidad en donde se ubicaron. La autoridad
educativa conocié de su surgimiento y los clasificé dentro de la educacion “no-formal”. Sus
promotoras “agentes educativas”, no tenian formacion docente e incluso contaban con escasa

JUSTICIA escolaridad. Por su labor, no percibian un salario, sino una bonificacién o un subsidio, y a menudo,
DISTRIBUTIVA colaboraban de manera voluntaria. Esa diferencia ya no tiene sentido, la voluntad gubernamental
expresada a través del programa, contribuy6 a elevar su nivel académico y certificar sus saberes,
superando la inequidad, exclusién y desigualdad, que a través de ellas impactaba también a las
nifias y los nifios.

Tradicionalmente en México, se ha considerado la atencion y educacién de los nifios pequefios
como tareas femeninas y exclusivas del ambito familiar; sin embargo, la estructura y dindmica de
DIVERSIDAD las familias han evolucionado, de tal suerte que cada vez se procura involucrar por igual a hombres
y mujeres en acciones de crianza y desarrollo integral.

Los CACI no son insulas autonomas. Operan bajo el marco legal vigente para el sector educativo
nacional. Sus alumnas y alumnos, son parte de la Estadistica Nacional, por lo que la certificacion
de sus estudios esta garantizada. Para ello, el programa se disefia apegandose, tanto en las leyes
nacionales y locales vigentes, pero sobre todo, tomando en consideracion a la poblacién infantil a
la que se atiende y las caracteristicas del contexto en el que operan. Los Acuerdos
Interinstitucionales suscritos entre la Administracion Federal de Servicios Educativos en el Distrito
Federal y esta Secretaria, establecen los compromisos de las partes que articulan los esfuerzos,
entre los que se destacan las acciones de formacion y actualizacion del personal.

Los Centros Escolares se ubican en las 16 delegaciones del Distrito Federal, en las que existe
demanda de servicios que respondan a las necesidades de horario, alimentacion, calidad y calidez
en la atencién de las nifias y los nifios. El Programa pretende atender al personal de todos los
centros, siempre y cuando cumplan con los requisitos de acceso, sin discriminar la ubicacion
territorial. Es de destacar, que existen demarcaciones politicas, que por su densidad de poblacién,
concentran el mayor nimero de CACI, sobre todo en modalidad comunitaria, como son:
Iztapalapa, Tlalpan y Gustavo A. Madero, por lo que el nimero de beneficiarias y beneficiarios
pueden ser congruentes con esta circunstancia.

Los derechos de las y los interesados, estan garantizados mediante el cumplimiento de los
requisitos y criterios de seleccion para acceder al programa, asi como de los procedimientos,
EXIGIBILIDAD fechas, lugares y horarios establecidos para lograr su ingreso. Para ello, la Subdireccion de
Educacion Preescolar, Responsable directa de la operacién del programa, ha puesto especial
cuidado de publicar, y mantener a la vista del pablico, la informacion correspondiente.

INTEGRALIDAD

TERRITORIALIDAD
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Para el disefio, reorientacion y/o adecuacion del programa, se toma en consideracion la voz de las
y los directamente interesados, de las autoridades educativas federales, de las y los responsables de
los Centros, de las instituciones participantes como la Universidad Pedagdgica Nacional y el
PARTICIPACION Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial, asi como de las autoridades de esta Secretaria de
Educacién, para que la oferta educativa dirigida a la poblacion objetivo, responda a sus
caracteristicas, necesidades e intereses, siempre en beneficio del interés superior de las nifias y los
nifos.

Sin dejar de proteger los datos personales de las y los beneficiarios, en cumplimiento a las leyes en
la materia, los avances en las metas, los padrones (con los datos autorizados), y los recursos
TRANSPARENCIA | aplicados para la operacion del programa, son publicados tanto en la pagina oficial de la Secretaria
de Educacion del Distrito Federal, como en el Portal de la Oficina de Informacién Publica. Dicha
informacion es cruzada y validada por las areas involucradas, tanto internas como externas.

Los convenios de colaboracién suscritos, tanto con la Universidad Pedagdgica Nacional, como con
el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial 162, se han realizado bajo los criterios de
EFECTIVIDAD legalidad, honestidad, austeridad, eficiencia, eficacia, economia, racionalidad, resultados,
transparencia y rendicién de cuentas; ademas con una perspectiva que fomente la equidad de
género y con enfoque de respeto a los derechos humanos.

La realidad actual en el pais y de manera concreta en la Ciudad de México, demanda la mejora en la calidad educativa, como prioridad
politica y social, especialmente por las tasas de pobreza, la desigualdad y el aumento de la criminalidad. Los Centros de Atencion y
Cuidado Infantil publicos y comunitarios, iniciaron y contintan trabajando para coadyuvar en la solucion de una demanda social sentida:
la atencion de nifias y nifios de la primera infancia. Tarea ejecutada por mujeres en su gran mayoria, que no pasaron necesariamente por el
tamiz de las autoridades educativas, para demostrar que contaban o no con el perfil académico, que garantizara un desempefio acorde a las
necesidades de la comunidad infantil y normatividad vigente en el sector.

Sus origenes, formas de organizacion, fuentes de financiamiento, pero sobre todo el grupo etario y prioritario de la poblacidn a los que
dirigen sus esfuerzos, dan cuenta de que los proyectos en los que comparten responsabilidades gobierno y sociedad civil organizada,
garantizan el cumplimiento de los principios que rigen la politica social del Distrito Federal.
Derechos Sociales que se contribuye a garantizar a través del Programa Social
Referente normativo: PROGRAMA DE DERECHOS HUMANOS DEL DISTRITO FEDERAL
Capitulo 17. Derecho a la educacion
Objetivo general
Respetar, proteger, promover y garantizar, bajo el principio de igualdad y no discriminacion, el derecho a la educacion de las personas
que habitan y transitan el Distrito Federal.
17.3 Disponibilidad, acceso y permanencia en la Educacion Basica.
Objetivo especifico:
Fomentar, en coordinacidon con las autoridades federales correspondientes, la disponibilidad de instituciones, personal y
programas de ensefianza asi como la accesibilidad y permanencia en la educacion bésica para las y los nifios y jovenes del
Distrito Federal en condiciones de no discriminacion e igualdad.
Estrategia:
Ampliar la disponibilidad de instituciones, personal docente y de programas de ensefianza adecuados y suficientes para atender
las nuevas necesidades en materia de educacion preescolar.

Linea de Accion 969

Disefiar, llevar a cabo y evaluar procesos de capacitacion y actualizacion continua para el personal docente y administrativo que labora en
Centros de Educacion Preescolar

Forma en que el Programa Social contribuye a su cumplimiento
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Dentro del apartado de la Justificacién del capitulo relacionado con el Derecho a la Educacion, se hace referencia que los datos oficiales
en cuanto a la educacidn preescolar, muestran que el Distrito Federal es la octava entidad federativa en atencion y asistencia escolar en
este nivel educativo; sin embargo no alcanza la cobertura al cien por ciento, lo que hace necesario disefiar un programa y una estrategia
que permita seguir trabajando, ampliando y reformulando proyectos para facilitar a nifios y nifias una educacion preescolar segura y de
calidad, que les brinde las capacidades y habilidades adecuadas para su futuro.

El Programa Social contribuye a su cumplimiento, porque la atencién del rezago educativo docente y directivo, se considera fundamental
para transformar la practica docente; para marcar la diferencia entre un proceso que se reduce a la simple transmision y repeticion de
informacion, o que se constituya una experiencia constructiva y enriquecedora.

Alineacion y contribucién del Programa Social con el Programa General de Desarrollo del D.F., 2013-2018

EJE 1. Equidad e inclusién para el desarrollo humano.

PROGRAMA SECTORIAL. Educacién y cultura

I1. AREA DE OPORTUNIDAD 3. Educacién

Deficiente calidad y persistencia de inequidad en el acceso al sistema educativo que obstaculizan la permanencia, eficiencia terminal,
logros académicos y formacion integral.

OBJETIVO c P
INSTITUCIONAL META SECTORIAL META INSTITUCIONAL LINEA DE ACCION
1. Impulsar el mejoramiento de | 1. Incrementar en al menos | 1l. Impulsar la formacion de | XII. Fortalecer la operacion
la calidad de la educacion para | 40% la cantidad de acciones | los docentes de la Ciudad de | de los Centros
que los estudiantes cuenten con | institucionales de  los | México entendida como Ciudad | Comunitarios transferidos al
los conocimientos integrantes del sector, en el | del Aprendizaje a través de la | Gobierno  del  Distrito

cientificos, competencias y | marco de las facultades y | creacion de un instituto | Federal a fin de mejorar los
habilidades que favorezcan el | ambitos de competencia del | especializado y de acciones por | servicios educativos y de
desarrollo pleno de sus | Gobierno  del  Distrito | nivel educativo con ese | asistencia a la poblacion
capacidades y de los valores | Federal, cuyos componentes | propésito, a fin de contribuir a | atendida y contribuir asi
que demanda una sociedad | estén orientados a elevar | incrementar la cantidad de | para la mejora de la equidad
democrética e igualitaria, entre | con efectividad y eficiencia | acciones institucionales de los | y la calidad de la educacion

los que destacan la laicidad y el | los resultados de | integrantes del sector cuyos | inicial y preescolar durante
enfoque de género y de | aprendizaje significativo de | componentes estan orientados a | los préximos cuatro afios.
derechos humanos. las escuelas e instituciones | elevar los resultados de

educativas publicas de la | aprendizaje significativo de las

Ciudad de México en los | escuelas e instituciones

siguientes cuatro afos. educativas  publicas 'y  del

sistema no formal, en los
siguientes cuatro afos.

2. Aumentar la equidad en el | 2. Incrementar en al menos | I. Establecer y desarrollar un | XVIII La SEDU fomentara
acceso a una educacion formal, | un 10% el numero de | programa cuyos componentes | en al menos 10% las
consolidando  los  derechos | beneficiarios de las | estén orientados a elevar los | acciones de formacion y
asociados a la educacion y | acciones para aumentar la | resultados de  aprendizaje | actualizacion de las
programas de apoyo | coberturay reducir la significativo en la accidn | personas  que  ofrecen

institucional, con estandares de | desercion escolar en los | alfabetizadora de la Ciudad de | atencion y  educacion
calidad y abatir la desercion | niveles de educacion media | México en los siguientes cuatro | asistencial a los infantes
escolar, con especial atencion | superior y superior, en | afios, a fin de contribuir a | matriculados en Centros de

hacia las  personas en | 2018. incrementar las acciones | Atencion y Cuidado
desventaja y condiciones de institucionales de los | Infantil, en los proximos
vulnerabilidad. integrantes del sector para | cuatro afios.

elevar la efectividad y eficacia
del aprendizaje.




29 de Junio de 2015 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL 155

111.2. Arbol de Problemas
Problema, sus causas, efectos y linea base

Existen datos que evidencian que desde 1946, el entonces Departamento del Distrito Federal, con el propésito de apoyar prioritariamente
a mujeres que requerian cumplir con una doble funcién (madres y sustento econémico para sus familias), inicié la prestacion de servicios
a nifios y nifias de 45 dias de nacidos a 5 afios 11 meses de edad, a través de los Centros de Atencion Infantil (CAI), en sus diversas
denominaciones (guarderias, estancias infantiles, CENDIS, etc.); accion a la que el Gobierno del Distrito Federal ha dado continuidad,
ofreciendo modalidades que han permitido la consolidacidon de los servicios integrales.

Hasta principios de la Gltima década del siglo XX, México arrastraba una herencia de 9 afios de escolaridad: 6 afios de primaria'y 3 de
secundaria. La atencién de nifias y nifios menores de 6 afios (educacion inicial y preescolar) no entraba en las prioridades del Sistema
Educativo. En 1992, a partir de la firma del Acuerdo Nacional para la Modernizacion de la Educacion Basica (ANMEB), que marcaba la
Gltima gran reforma de la educacion basica, contempl6 entre otras acciones el redisefio de los curriculos de los 3 niveles: preescolar,
primaria y secundaria.

El Plan Nacional de Desarrollo 2001-2006, establecié como uno de sus objetivos rectores del area de desarrollo social y humano mejorar
los niveles de educacion y de bienestar de los mexicanos, por lo que habrian de adoptarse medidas para lograr la cobertura total en la
educacion preescolar.

Por ello, el 12 de noviembre de 2002, se publicé en el Diario Oficial de la Federacidn el Decreto por el que se adiciona el Articulo 3° en
su parrafo 1°, fracciones Ill, V, y VI y el articulo 31 en su fraccion I, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
mediante el cual el poder constituyente permanente, dispuso la obligatoriedad de la Educacion Preescolar en México.

El Articulo V transitorio de dicho Decreto, determiné que para el ciclo escolar 2004-2005, seria obligatorio cursar el 3er. grado de
educacion preescolar; el 20. a partir del ciclo 2005-2006, y el lo. a partir del ciclo 2008-2009 y, que en ese plazo, el estado mexicano
habria de universalizar en todo el pais, con calidad, la oferta de este servicio educativo

A su vez, en el Articulo VI transitorio se dispuso que las autoridades educativas federales, en coordinacion con las locales, establecerian
programas especiales y tomarian las decisiones pertinentes para asegurar el acceso de los educandos a los servicios de educacion
preescolar, para las zonas donde no hubiera sido posible establecer la infraestructura para la prestacion del servicio de educacion
preescolar.

Para asegurar que las nifias y los nifios fuesen atendidos por personal profesionalizado, la Secretaria de Educacion Publica promulgd el
Acuerdo 357, que estipula en su Art. 17 que para impartir educacion preescolar en el D.F., se requiere titulo profesional de Profesora de
Educacion Preescolar o Licenciada en Educacion Preescolar, expedido por instituciones publicas o privadas con incorporacion de estudios
al Sistema Educativo Nacional.

Por tal motivo y con la finalidad de que los Centros de Atencidn Infantil (CAI) dependientes de los organismos y delegaciones del
Gobierno del Distrito Federal, continuaran prestando servicios de este nivel educativo, la Secretaria de Educacion Publica a través de la
Titular de la Administracion Federal de Servicios Educativos del D.F., y el Gobierno del Distrito Federal representado por su Secretario
de Desarrollo Social, firmaron el 24 de mayo de 2005, un Convenio de Coordinacion para aplicar y dar seguimiento al Programa Especial
para la Acreditacion de la Educacion Preescolar de los nifios y nifias inscritos en estos CAl.

El convenio establece en su Clausula 5* “Las partes convienen la continuidad del servicio de Educacion preescolar con el personal que
actualmente se encuentra laborando en los Centros de Atencion a la Infancia sefialados en el presente convenio. Para ello, la “SEP” y el
“GDF” realizaran convenios especificos de colaboracion, a efecto de dar inicio al proceso de capacitacion y profesionalizacion del
personal, adscrito a dichos centros, de conformidad con lo establecido en el articulo 4° transitorio del decreto por el que se aprueba el
diverso por el que se adiciona el articulo 3°, en su parrafo 1°, fracciones Ill, V' 'y VI y el Articulo 31 en su fraccion 1, de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos”.

Posteriormente el 7 de abril de 2010, se suscribiria el Acuerdo para la instrumentacion de acciones tendientes a favorecer el acceso a
la educacion preescolar de los menores que acuden a los centros comunitarios en el Distrito Federal; entre la Secretaria de
Educacion Publica “LA SEP”, a través de la Administracion Federal de Servicios Educativos en el Distrito Federal “LA AFSEDF”, y el
Gobierno del Distrito Federal “EL GDF”, a través de su Secretaria de Educacion “LA SE”, contemplando 242 Centros.

Complementando al instrumento juridico anterior, el 19 de agosto de 2011 se firmd el Acuerdo para la instrumentacion de acciones
tendientes a favorecer el acceso a la educacion preescolar de los menores que acuden a los centros de educacion inicial en el
Distrito Federal, sumando 25 Centros mas.
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En el texto de estos Acuerdos, las partes acordaron llevar a cabo la transferencia de la atencién y seguimiento de los Centros
Comunitarios de Atencién a la Infancia (CCAI) y Centros de Educacién Inicial (CEI), que por varias décadas venian operando en el
Distrito Federal, bajo la etiqueta de educacion no formal. A través de los Acuerdos, se garantiza la acreditacion de la educacién preescolar
de los menores, conforme a las disposiciones legales vigentes en materia educativa y de seguridad, garantizandoles su desarrollo
educativo e integridad fisica.

EN EL 2007

Al crearse la Secretaria de Educacién del Distrito Federal (SEGDF), se revisa el cumplimiento del Convenio suscrito en 2005, no
encontrando avance alguno. En tal virtud se disefid y aplicd una cédula de diagnostico en cada CAI responsabilidad de las 16
Delegaciones y la Oficialia Mayor. La aplicacion de la cédula tenia como propdsito conocer la situacion de los centros, en los rubros de:

* Aplicacion de planes y programas educativos oficiales

* Estado fisico de las instalaciones

* Equipamiento

* Material didactico

* Perfil académico del personal

* Incorporacion oficial y

* Matricula, entre otros.

Centros de Atencion a la Infancia dependientes de las 16 delegaciones, asi como de la Oficialia Mayor del G.D.F. (1a Fase)
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Fuente: Direccién de Educacion Inicial y Basica, SEDF. 2007
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Perfil académico del personal

685
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Educacidn

Fuente: Direccién de Educacion Inicial y Basica, SEDF. 2007

Los resultados arrojados por el diagnostico a 285 CAl, especificamente en el rubro de perfil académico del personal, hicieron evidente
que un importante ndmero de personas, poseian muchos afios de experiencia en el cuidado y atencion de las nifias y los nifios; no obstante
no haber recibido formacion académica necesaria y adecuada a las demandas educativas, estipuladas por la normatividad aplicable. Sin
embargo, de 1,312 personas frente a grupo de preescolares, sélo 130 (9.90 %) eran educadoras o licenciadas en educacion preescolar:

cumplian con el perfil requerido.
EN EL 2008

En este afio, se extendid la aplicacion del instrumento de diagndstico, a los CAIl a cargo de los Organismos del Gobierno del Distrito
Federal.

Aplicacion de la Cédula de Diagnostico (2a.
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Fuente: Direccién de Educacion Inicial y Basica, SEDF. 2008
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Situacién académica de 505 personas adscritas a los CAl de los Organismos del Gobierno del

300

D.F.
Fuente: Direccién de Educacion Inicial y Bésica, SEDF. 2008

Nuevamente los datos que se observan en la gréfica, evidencian que apenas el 17% del personal, adscrito a los Centros de los Organismos
del G.D.F., contaban con la preparacidn académica requerida para impartir educacion preescolar.

EN EL 2010
Luego de que la AFSEDF transfiriera a esta Secretaria la operacion y seguimiento de 242 Centros Comunitarios, se hizo indispensable
conocer los antecedentes escolares del personal con el que venian operando, conociendo que solo el 9.4% del total del personal que tenian

bajo su responsabilidad la atencién de nifias y nifios, cumplian con el perfil requerido.

Perfil académico del personal adscrito a los CCAI (3a Fase)
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EN EL 2011

Se transfieren a través del Acuerdo complementario, 25 Centros de Educacion Inicial (CEI). De 130 personas adscritas a éstos, sélo 3 que
equivalen al 2% estaban tituladas en la Licenciatura en Educacion Preescolar.
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Fuente: Direccién de Educacion Inicial y Basica, SEDF. 2011
Problematica social, que da origen al Programa Social

Como se menciond, a inicios de la segunda mitad del siglo pasado, la Ciudad de México incorpor6 a su dindmica urbana grandes
extensiones de tierras ejidales, comunales y semiurbanas, en donde asentd su vivienda la poblacién rural que emigré a la ciudad en busca
de trabajo y mejores condiciones de vida. La necesidad de un lugar donde vivir, de servicios publicos, de regularizacion de la tenencia de
la tierra y la carencia de escuelas, entre otros problemas, llevé a autoridades locales por una parte, y por otra a miembros de las
comunidades, a organizarse y buscar alternativas para mejorar sus condiciones de vida, priorizando el cuidado y atencion de las y los
nifios menores de 6 afios, en atencién a un fenémeno social que emergi6 casi de manera simultanea: la insercion al ambito laboral de las
mujeres, madres de familia, sobre todo en actividades informales, sin garantia de prestaciones sociales.

Sociedad civil organizada y gobierno local, coincidieron en su interés por promover, establecer y/o construir espacios educativos, para la
atencién de nifias y nifios Lactantes (45 dias de nacidos a 18 meses de edad); Maternales (1 afio 6 meses a 3 afios), y Preescolares (3 a 5
afios 11 meses).

Esos centros recibieron diferentes denominaciones:
Centro de Desarrollo Infantil (CENDI). A cargo de las 16 delegaciones y organismos del gobierno local (DDF); que iniciaron su
funcionamiento, en su gran mayoria, en espacios adaptados al interior de los mercados publicos o de las propias dependencias, con

personal pagado por cada entidad.

Centro Comunitario de Atencion a la Infancia (CCAI). Proyectos de auto-gestién y organizacion social, en los que miembros de
comunidades marginadas toman en sus manos la tarea de resolver la necesidad de atencién a la primera infancia.

Centros de Educacion Inicial (CEI). En la tltima década del siglo XX, las autoridades educativas federales, promovieron la creacion de
centros escolares en una modalidad mixta: auto-organizativa y con apoyos de la SEP, para la atencion de esta poblacidn atarea.
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Con los CCAI sumados a los CEI, surge todo un movimiento de autogestién, en el que principalmente grupos de mujeres participan en la
promocién de servicios para su comunidad, buscando cubrir las necesidades de atencion educativa-asistencial, de nifias y nifios, que el
Estado aunque instancia competente, no garantizaba. Los Centros comenzaron sus actividades en condiciones precarias y con recursos
limitados, ya que las aportaciones voluntarias de las madres, padres y/o responsables de la tutela, eran y son hoy dia, insuficientes para
adquirir insumos para la alimentacion de los menores y materiales educativos. En su gran mayoria funcionaban en casas-habitacion
propias, otros en espacios prestados, e incluso (28) en instalaciones propiedad del gobierno local.

Una de las estrategias emprendidas por los CCAl y CEl, fue formar redes para compartir experiencias y problematicas, ademas de
constituirse en comisiones para gestionar apoyos y recursos, ante organismos gubernamentales y no gubernamentales. La caracteristica
fundamental en su operacion, es la participacion activa de las familias y actores de la comunidad en la que estan inmersos, quienes
ademas de interesarse por la forma de trabajo, son la fuente de financiamiento y apoyo, para la resolucién de sus necesidades.

Desde su origen, los CENDI, CCAIl y CEl, ofertaron atencién educativa-asistencial a lactantes, maternales y preescolares, sin que
necesariamente estuviesen obligados a lograr su incorporacion oficial al Sistema Educativo Nacional, toda vez que entonces la educacion
inicial y la preescolar no tenian el caracter de obligatoriedad. No formaban parte de la Educacion Basica.

Quienes coordinaban los CENDI, CCAIl y CEIl y las que atendian directamente a las nifias y los nifios, fueron Ilamadas madres
educadoras, educadoras comunitarias 0 populares, agentes educativas, coordinadoras educativas, maestras, etc., quienes no
necesariamente tenian una formacion e identidad profesional. Se clasificd a estos centros en la modalidad “no-formal”, implicando una
politica de puertas abiertas al ingreso de educadoras legos (falta de instruccién o que no tienen experiencia o conocimientos en la
materia), que trabajaban no por un salario, sino por una bonificacién o apoyo y, a menudo, de manera voluntaria.

A través de las gréficas anteriores, resultantes de evaluaciones diagnésticas en los diferentes tipos de centros, se conocid el nivel de
estudios del personal que realizaba tareas directivas y docentes, recabando resultados alarmantes, pues sélo alrededor del 10% cubrian el
perfil requerido en el Acuerdo 357, que regula la prestacion de los servicios de educacién preescolar, alineado a la Reforma del Art. 3°
Constitucional, de noviembre 12, de 2002.

Se destaca que la infraestructura instalada por la autoridad educativa federal en la Ciudad de México, es de 29 CENDI, a los que en modo
alguno el grueso de la poblacion puede aspirar acceder a sus servicios, ya que son exclusivos de las hijas y los hijos de trabajadores de la
Secretaria de Educacion Publica.

Esta realidad, sumada al rezago en la formacion académica del personal de CENDI, CCAIl y CEl, y la importancia de la atencion a la
primera infancia, favorecieron que en 2008 esta Secretaria disefiara y pusiera en operacion un Programa de Actualizacion, Certificacion y
Profesionalizacion, vigente hasta 2013, cuyos componentes organizados y sisteméticos son dirigidos al personal de los Centros,
considerando el Gltimo grado de estudios cursado por cada personay el nivel que atienden: lactantes, maternales o preescolares.
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ARBOL DE PROBLEMAS
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social,
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I11. 3. ARBOL DE OBJETIVOS

Mejora de la calidad educativa que reciben las
y los nifios, matriculados en zonas de alta
marginalidad social.
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docente y directivo en servicio,
con Programas curriculares
ejecutivos de nivel tacnico y
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pedagogica y normativa.
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ARBOL DE ACCIONES

Mejorade la calidad educativa que reciben las
y los nifios, matriculados en zonas de alta
marginalidad social.
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111.4. RESUMEN NARRATIVO
RESUMEN NARRATIVO DE OBJETIVOS DEL PROGRAMA SOCIAL
Nivel Obijetivo

Fin Contribuir en el mejoramiento de la calidad en los servicios educativo-asistenciales que se
ofrecen a las nifias y los nifios matriculados en los Centros de Atencion y Cuidado Infantil
(CACI), Centros Comunitarios de Atencién a la Infancia (CCAI) y Centros de Educacién
Inicial (CEI) del Distrito Federal, mediante la formacién y actualizaciéon del personal
docente y directivo.

Propésito El personal a cargo de la atencion educativa asistencial de las nifias y los nifios inscritos
en los CACI publicos y comunitarios en el Distrito Federal, se ha profesionalizado y/o
actualizado.

Componentes Servicios de formacion y actualizacion otorgados al personal docente y directivo, con
Programas Ejecutivos de nivel técnico y superior, con curricula pedagdgica, asistencial,
normativa y en educacién infantil. (Licenciatura en Educacion Preescolar, Maestria en
Educacion Basica y Seminario de Actualizacion Docente en Asistencia Educativa)

Actividades Gestion de Convenios de Colaboracion
Elaboracion y publicacion de las Convocatorias de ingreso al Programa
Incorporacion de docentes a la formacion y actualizacion.

Monitoreo y seguimiento al personal docente y directivo incluido en el Programa
111.5. MATRIZ DE INDICADORES DEL PROGRAMA SOCIAL
Objetivo Nombre del Tipo de Formula de Unidad de Medios de Unidad
indicador indicador célculo medida verificacion responsable de
medicion

Fin: Contribuir en el | Porcentaje de | Eficacia (Ndmero de | Porcentaje Encuestas Subdireccion
mejoramiento de la | docentes y padres y madres aplicadas/ de Educacion
calidad en  los|directivos que de familia que "Encuesta  para | Preescolar
servicios educativo- | mejoran su manifestaron, a padres de
asistenciales que se | practica docente través de Familia"
ofrecen a las niflas y | a partir de su encuestas,

los nifios
matriculados en los
Centros de Atencién
y Cuidado Infantil
(CACI), Centros
Comunitarios de
Atencion a la
Infancia (CCAI) y

Centros de
Educacion Inicial
(CEIl) del Distrito
Federal, mediante la
formacion y

actualizacion del
personal docente y
directivo.

integracion  en
procesos de
actualizacion y
formacién en el
afo 2014, de
acuerdo a los
resultados de la
aplicacion de las
encuestas de
satisfaccion, a
madres y padres
de familia.

mejora en el
desarrollo de las
capacidades de
sus hijos e hijas,
producto de una
mejor  préctica
docente por parte
de la profesora
integrante de
algun proceso de

formacion 0
actualizacion del
Programa /
NUmero de
padres y madres
de familia
programados

para ser
encuestados)*

100
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Propésito: El | Porcentaje de | Eficacia (NdUmero de | Porcentaje Padrones de | Subdireccion
personal a cargo de | docentes y beneficiarios Beneficiarios de Educacion
la atencion educativa | directivos egresados de TE Preescolar
asistencial de las | participantes en el periodo
nifias y los nifios | profesionalizado escolar 2014 /
inscritos en  los|s NUmero de total
CACI publicos vy beneficiarios de
comunitarios en el TE al inicio del
DF se ha trayecto
profesionalizado. formativo)*100

TE=
Licenciatura en
Educacion
Preescolar,
Maestria en
Educacion
Basica 0
Seminario en
Asistente
Educativa
*Para este
indicador se
toma en cuenta
Unicamente a los
beneficiarios
incluidos en los
componentes de
acuerdo a las
normas de los
Programas
Institucionales,
han finalizado su
ciclo formativo.
Componentes: Porcentaje de 1. (Ndm. De
Servicios de | docentes docentes
formacion y | participantes en cursaron la
actualizacion los diversos Licenciatura en
otorgados al | componentes de Educacién
personal docente vy | formacién y Preescolar,
directivo, con | actualizacion, enero-diciembre
Programas durante  enero- de 2014 / Num.
Ejecutivos de nivel | diciembre de De docentes
técnico y superior, | 2014 programados en
con curricula 2014)*100 Pad q Subdireccion
pedagdgica, Eficacia Porcentaje Ba rones de de Educacion
A . eneficiarios
asistencial, Preescolar

normativa 'y en
educacion infantil.
(Licenciatura en
Educacion

Preescolar, Maestria
en Educacion Bésica
y  Seminario de
Actualizacion

Docente en
Asistente Educativo)
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2. (NOm. De
docentes

cursaron la
Maestria en
Educacion

Béasica, enero-

diciembre de
2014 / Num. De
docentes
programados en
2014) *100

3. (Ndm. De
docentes que

cursaron el
Seminario de
Formacion
Docente en
Asistente
Educativo,

enero-diciembre
2014 / Num. De
docentes
programadas en
2014) *100
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Actividades:
1. Gestion
Convenios
Colaboracion

publicacion de
Convocatorias

docentes a
formacion
actualizacion

2. Elaboracién

ingreso al Programa

3. Incorporaciéon de

Actividades
desarrolladas
para incidir en la
formacion y
realizacion de los
componentes del
periodo  enero-
diciembre de
2014

Eficacia

1.1 (Numero de
Convenios de
Colaboracion
celebrados en el
2014 / Namero
de Convenios de
Colaboracion
programados a
celebrar durante
2014)*100

2.1 (Ndmero de
convocatorias
elaboradas y
publicadas en el
2014 / Namero
de convocatorias
programadas
para elaborar y
publicar en el
2014)*100

3.1 (Numero de
docentes
incorporadas  a
los procesos de
formacion y
actualizacién
durante 2014 /
NUmero de
docentes
programadas
para incorporar a
los procesos de
formacion y
actualizacioén
durante
2014)*100

1.
Documentos
(Acuerdo o
Convenio
signado)

2.
Convocatoria
elaborada vy
publicada

3. Porcentaje

1.1 Convenio
Especifico de
Colaboracion

signado entre la
SEDU vy la UPN
1.2 Convenio de
Colaboracion

signado entre la
SEDU y el
CECATI 162

2. Convocatoria
del Programa
Social publicada
el 4 de marzo de
2014, y; la
Modificacion a la
Convocatoria

publicada el 22
de julio de 2014.

3. Padrones de
Beneficiarios

Subdireccion
de Educacion
Preescolar
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4.  Monitoreo 'y
seguimiento al
personal docente y
directivo incluido en
el Programa
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4. Porcentaje

4. Padrones de
beneficiarios
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4.1 (Ndmero de
beneficiarias (os)
que concluyeron
sus cuatrimestres

de la
Licenciatura en
Educacion
Preescolar
durante el

2014/Numero de
beneficiarias (0s)
inscritos en los
cuatrimestres de
la licenciatura en
educacion

preescolar en el
2014.)*100

4.2 (Ndmero de
beneficiarias (0s)
que concluyeron
sus cuatrimestres
de la Maestria en
Educacion

Basica durante el
2014/Numero de
beneficiarias (0s)
inscritos en los
cuatrimestres de
la Maestria en
Educacién

Basica en el
2014.)*100
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4.3 (Numero de
beneficiarias (0s)
que concluyeron
el Seminario de

Formacion
Docente en
Asistente
Educativo
durante el 2014 /
Numero de

beneficiarias (0s)
inscritos en el
Seminario de
Formacion
Docente en
Asistente
Educativo
durante el
2014)*100

111.6. Consistencia Interna del Programa Social (Logica Vertical)

La légica vertical (que se puede leer hacia arriba y hacia abajo, en la primer columna de la matriz de indicadores), clarifica la relacion
entre los diferentes niveles de objetivos. La construccion de la descripcion de las Actividades en la Matriz, envuelve un detallado desglose
de la cadena de causales en el disefio de la actividad (relacion medio-fin).

Tomando como base el Resumen Narrativo, del punto 111.4, anteriormente desarrollado, podemos definir la logica vertical del Programa,
como a continuacion se muestra:

* Si la gestion de Convenios de Colaboracion y Convocatoria de Ingreso al Programa; la incorporacion y reinscripcion de docentes a
Programas de educacion técnica y universitaria, y; el Monitoreo y seguimiento al personal docente, son llevados a cabo, entonces se
podran producir y programar actividades para formar y actualizar agentes educativas y directoras;

* Si los Programas de educacidn técnica y universitaria a desarrollar son gestionados y programados, entonces resultara en la realizacion
de servicios de formacion y actualizacion para personal docente y directivo de los CACI publicos del GDF y comunitarios en el Distrito
Federal;

* Si el Seminario de Formacion Docente en Asistencia Educativa, la Licenciatura en Educacion Preescolar y la Maestria en Educacion
Basica son realizados, entonces las agentes educativas y directivas(os) de los CACI publicos del GDF y comunitarios en el Distrito
Federal, se formaran y actualizaran;

* Si las agentes educativas y directivas(os) de los CACI publicos del GDF y comunitarios en el Distrito Federal cursan completamente los
trayectos formativos y de actualizacion, entonces el personal a cargo de la atencion educativa asistencial de nifias y nifios serd
profesionalizado y actualizado, y ;

* Si el personal a cargo de la atencion educativa asistencial de nifias y nifios es profesionalizado y actualizado, entonces contribuird en el
mejoramiento de la calidad en los servicios educativo-asistenciales que se ofrecen a las nifias y los nifios matriculados en los Centros de
Atencidén y Cuidado Infantil (CACI), Centros Comunitarios de Atencion a la Infancia (CCAI) y Centros de Educacion Inicial (CEI) del
Distrito Federal.

Cada nivel, por lo tanto, proporciona el fundamento para el siguiente: Las actividades producen componentes, los componentes llevan al
Proposito, el cual resulta en el Fin del Programa.

La légica vertical de la matriz contenida en las Reglas de Operacion publicadas en el 2014, es la siguiente:

* Si los procesos de formacion y actualizacion son producidos, entonces el objetivo de los Componentes sera logrado;
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* Si la profesionalizacion y actualizaciéon es terminada eficientemente, entonces las participantes obtuvieron nuevos conocimientos y
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acreditaron al dominio de los mismos, por lo que su formacién y/o actualizacion seran certificados, y;

* Si las participantes en los procesos de profesionalizacion y actualizacién son certificados por las instituciones educativas respectivas,
entonces contribuira en el mejoramiento de la calidad en los servicios educativo-asistenciales que se ofrecen a las nifias y los nifios
matriculados en los Centros de Atencion y Cuidado Infantil (CACI), Centros Comunitarios de Atencion a la Infancia (CCAI) y Centros de
Educacioén Inicial (CEI) del Distrito Federal.

Como resultado de evaluar la consistencia y ldgica interna del Programa se constata que:

29 de Junio de 2015

1. La argumentacion ldgica es adecuada al problema previamente definido, por lo que existe coherencia entre los objetivos, estrategias y

metas del programa.

2. Los objetivos y las estrategias empleadas permiten incidir efectivamente en la solucién del problema.

3. Los resultados producto de la ejecucion del Programa estan directa y claramente vinculados con los problemas y las necesidades
identificadas en el diagndstico

4. Las actividades implementadas son necesarias y suficientes, pero existe una gran falta de recursos humanos y materiales para
desarrollarlos propiamente, y asi lograr su ejecucién ideal y plena.

5. Los componentes son necesarios Yy suficientes para lograr el propdsito del Programa

111.7. ANALISIS DE INVOLUCRADOS DEL PROGRAMA

Beneficiarias y
beneficiarios

formacion

académica formal,
por lo que carecen
de  documentos

que avalen vy
acrediten esa
experiencia.

Lograr mediante su
formacion y
actualizacion, acceder
a la titularidad de
grupo o de un Centro.
Obtener una mayor
remuneracion

econdmica.

Desarrollarse personal
y profesionalmente.

Asegurar su fuente de
ingresos.

adultas que
superan los 40
afios de edad.

Para la atencion de

niflas y  nifios
lactantes

maternales, es
necesario al menos
acreditar ser

Asistente Educativa
o0 Puericultista.

Agentes Descripcion Intereses Como es Poder de Obstaculos a
participantes percibido el influencia 'y vencer
problema mandato

Personal que | Desarrollar un trabajo | Con el acceso al | Bajo. Para dar | La falta de
realiza actividades | educativo de mayor | programa, el | cumplimiento al | tiempo, el cual
docentes y | calidad que beneficie a | problema se | Acuerdo 357 que | deben compartir
directivas en los | las nifias y los nifios. transforma en una | regula la prestacion | con deberes
Centros de | Formalizar sus | oportunidad, que | de la educacion | laborales y la
Atencion competencias docentes | supera sus | preescolar, es | atencion de su
Cuidado Infantil | construidas durante | limitaciones indispensable  ser | familia y hogar.
(CACI), con | varios afios de servicio, | econdmicas y de | Licenciada (0) en | Recursos
varios afios de | mediante procesos de | tiempo, Educacion econoémicos
experiencia en la | formacion en | disminuyendo el | Preescolar, para | limitados para
atencion de nifias | instituciones con | rezago académico | poder impartir la | cubrir gastos de
y nifios lactantes, | acreditacion oficial de | y tecnoldgico, ya | educacion de este | materiales de
maternales y | estudios. que en la mayoria | nivel. apoyo
preescolares, que de los casos se transporte.
no han recibido trata de mujeres Rezago

tecnoldgico, pues
sus habilidades en
el uso de las
TIC's son
limitadas.
Habilidades de
aprendizaje,
disminuidas, por
el tiempo
transcurrido desde
que
interrumpieron
sus estudios.
Miedo a la
frustracion y al
fracaso.

No poner en
practica los
conocimientos
adquiridos, en su
trabajo con los
nifos y nifas.
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Familia de los
Beneficiarios

Esposos (as),
hijos (as), padres,
madres, nietos

(as).

No perder su fuente de
ingresos y de atencién
doméstica.

Se ven
amenazados, pues
consideran que la
superacion
profesional de la o
el beneficiario,
supone un riesgo
de cambio de
actitud, que
impactara en los
cuidados,
atenciones, y
resolucion de sus
problemas.

Pocos y pocas son
quienes les
alientan, apoyan y
motivan.

Alto. Las relaciones
filiales, econémicas

y de poder, se
convierten en armas
que utilizan

Algunos familiares
para condicionar o
permitirles, acceder
a la actualizacion,
profesionalizacion.

Condicionamiento
s de los miembros
de su familia.
Deficiente
administracion de
su tiempo, para
combinar
actividades
laborales,
estudiantiles y el
rol que juega al
interior de su
familia.

Responsable del
Programa

Secretaria de
Educacion del
Gobierno del
Distrito Federal
Personal adscrito
a la Subdireccion
de Educacion
Preescolar

Impulsar el
mejoramiento de la
calidad de la educacion
para que las y los nifios
inscritos en los CACI

cuenten con
competencias de
aprendizaje que
favorezcan el

desarrollo pleno de sus
capacidades, con
enfoque de género y
derechos humanos.
Llevar un seguimiento
puntual de la asistencia
y participacion de las y
los beneficiarios.

Detectar
oportunamente
cambios en su
situacion  laboral o
personal  que los

pongan en riesgo de
desercion.

No generar
programas de
formacion y

actualizacion del
personal a cargo
de la atencién las
y los nifios y los
nifios menores a 6

afios, genera
inequidad e
incrementa la

desigualdad. La
SEDU
desatenderia  las
atribuciones y
facultades que la
ley le mandata, asi
como los
Compromisos
internacionales en
favor de la

infancia. No
existe  personal
que se haya
contratado ex-
profeso para
realizar tareas de
monitoreo y

acompafiamiento,
por lo que tienen
que compartir su

jornada  laboral
con las
actividades

previstas en su
contrato.

Muy Alto. La
autorizacion de la
continuidad de la
operacion del
programa, esta
sujeta a la voluntad
politica de los

tomadores de
decisiones 'y la
asignacion de

recursos suficientes;
Medio. El personal
debe estar atento
ante el riesgo de que
los beneficiarios

dejen de cumplir
con los requisitos
para continuar con
su proceso
formativo,
brindandoles
asesoria y
notificando a la
Secretaria y UPN.

La poca
importancia  que
se da la educacion
de las nifias y
nifios de la
primera infancia,
sin considerar que
tienen derecho a

recibir los
servicios de
atencion, cuidado
y desarrollo
integral, en
condiciones de
calidad, calidez,
seguridad,
proteccion y
respeto  a  sus
derechos,

garantizando el
interés superior de
la nifiez. La falta

de personal
contratado con
fines de
monitoreo y
seguimiento.

Asignar recursos
para pasajes.
Compensar el
tiempo que

emplean fuera de
su tiempo laboral,
para asistir a los
sitios donde se
imparten los
Cursos.
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Instituciones
participantes

Universidad
Pedagdgica
Nacional, Centro
de Capacitacion
para el Trabajo
Industrial No. 162

Coordinar  esfuerzos
con el fin de que el
resultado final sea la
formacion de
educadores (as)
conscientes de su papel
como  gestores de
aprendizaje y
transformadores de
realidades, reflexivos,
capaces de aplicar
innovadoramente  los
avances cientificos en
su practica docente,

promoviendo el
desarrollo  de las
competencias y

capacidades de manera
integral en las nifias y
los nifios.

Existe voluntad
politica de las
instituciones de
los diferentes
ordenes de
gobierno, para la
suscripcion de
Convenios de
Colaboracion, que
permitan la
sinergia de los
recursos
asignados, para
lograr la
actualizaciony
formacion del
personal docente.

Medio. La
administracion y
corresponsabilidad
en la operacion y
seguimiento del
programa, permite
que los beneficios
lleguen
directamente a la
poblacion objetivo.

Cambio de
administracion,
que derivo en la
revision de los

programas

curriculares,
retrasando el
ingreso de las y
los beneficiarios
de la 9a
generacion.

Las nifias y los
nifios

Nifias y nifios
menores de 6 afios
de edad,

principalmente
hijos de madres
trabajadoras, que
no cuentan con el
soporte  familiar
para su cuidado y
atencioén, por lo
que se encuentran
matriculados en
los Centros de
Atencion y
Cuidado  Infantil
(CACI).

Garantizar el ejercicio
pleno de sus derechos
humanos, relacionados
con la salud,
proteccion, cuidado y
educacion en la
primera infancia, que

promuevan su
desarrollo potencial en
los aspectos
emocional, fisico,

cognitivo y social, a
partir de vinculos y
respuestas apropiadas
y positivas.

La atencion,
cuidado y
educacion de
calidad, solo se
puede garantizar
con agentes
educativos

actualizados y
profesionalizados.
Quienes por
muchos afios han

realizado  tareas
docentes y
directivas, sin
haber recibido
formacion
académica,
requieren
certificarse  para
que reciban

autorizacion para
trabajar con los
nifios y las nifas.

Alto.
compromisos
internacionales,
nacionales y locales
que se han suscrito
en favor de la
primera  infancia,
exige el
cumplimiento  del
interés superior del
nifio, para lo cual

Los

los diferentes
ordenes de
gobierno, 'y la
sociedad civil
organizada,
desarrollan acciones
puntuales y
concretas.

La falta  del
reconocimiento e

importancia  que
tiene la atencion,
cuidado y

educacion de las
nifias y nifios en la
primera infancia.

No contar con los

suficientes
recursos,
programas y
politicas que
garanticen

plenamente  sus
derechos.
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Madres, padres o | Que sus hijas e hijos | La integracion de | Medio. En un | Que la madre,
Responsables de | reciban cuidados, | las mujeres | ejercicio de | padre 0
cuidado y crianza | atencién y educacion | madres al | corresponsabilidad, | responsable,
de las niflas y | con calidad y calidez, | mercado laboral | la madre, padre o | reconozca la
nifios que asisten | que les  permitan | ha impactado en | responsable de | importancia que
a los Centros de | adquirir experiencias | el tiempo | crianza, deben | tiene su
Atenci6n y | significativas que | destinado a la | establecer una | intervencion en el
Cuidado Infantil | promuevan su | atencion de los | eficiente desarrollo integral
(CACI). desarrollo presente y | menores; lo que | comunicacion, con | de su hija o hijo.
futuro. ha hecho | las agentes | No delegar toda la
Padre_s_de indispensable la | educativas, para | responsabilidad a
familia operacién de | acompafiar el [la (el) agente
espacios en los | proceso de | educativa, sino
que se comparta | desarrollo integral | compartirla.

la crianza,
cuidado y
educacion, con
agentes

educativas

adscritas a los
CACI.

de su hija o hijo.

Secretaria de
Educacion
Publica (SEP)

A través de la Ley
General de
Educacion y el
Acuerdo

Secretarial No.
357, establece los
requisitos y

procedimientos
relacionados con
la  autorizacion
para impartir
educacion
preescolar.

El Acuerdo 357, Art.
15: para desempefiar el
cargo 0 puesto de
Director, se requiere
ser Profesor de
Educacidon Preescolar o
Licenciado en
Educacion Preescolar,
0 bien, tener titulo en
alguna licenciatura
vinculada  con la
educacion. Art. 16:

Para impartir
educacion  preescolar
en el Distrito Federal,
se  requiere titulo
profesional de Profesor
en Educacién
Preescolar 0
Licenciado en
Educacion Preescolar,
expedido por
instituciones publicas o
incorporadas al sistema
educativo nacional.

La Secretaria de
Educacion

Publica, garantiza
la certificacion de
los estudios de los
nifios y las nifias,
siempre y cuando
el CACI, cumpla,
entre otras
disposiciones, con
el perfil docente

estipulado  para
realizar tareas
docentes y
directivas. El
personal adscrito

a los CACI, no es
contemplado en
los programas de
profesionalizacion
que esa
dependencia

despliega para
todas las escuelas
oficiales de
educacion bésica.

Alto. La no
observancia de las
disposiciones

legales, pone en
riesgo la operacion
y funcionamiento de
los CACI, la
pérdida de la fuente
de empleo de las

personas, 'y por
altimo 'y mas
importante, se

cierran las opciones
de espacios de
atencion, cuidado y
educacion de las
nifias y los nifios.

Dejar de ejercer

solamente
acciones
regulatorias, y
disponer de

recursos federales,
para en conjunto
con el gobierno
local, se apoye la
profesionalizacion
del personal, o las
instalaciones  de
los CACI.
Visualizando que
son centros
escolares que
coadyuvan con la
SEP a dar
respuesta  a la
problemética de
atencion de las
niflas y nifios
menores de 6
afios;  atribucion
que por ley le
corresponde.
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111.8. Complementariedad o coincidencia con otros Programas Sociales

El Programa se complementa con solamente un programa de la SEP como se muestra en el siguiente cuadro:

29 de Junio de 2015

Programa Quién lo | Objetivo Poblacién Bienes ylo | Complementariedad o [ Justificacion
social opera general objetivo servicios que | coincidencia
otorga
Contribuir  a | Personal docente, | La SEP | El programa social de la|* El programa social de la
asegurar la | técnico docente, | aportard SEP como el programa | SEP, atendera a las 32
calidad de los | con funciones de | recursos social de la SEDU, se | Entidades Federativas,
aprendizajes en | direccion, de | financieros, complementan al contribuir | siempre que cumplan con la
la  educacion | supervision, de | asesoria, al mejoramiento de la | elaboracion del programa
bésica, asesorfa técnica | acompafiamien | calidad de los servicios | de trabajo que describa las
mediante  los | pedagdgica, to académico y | educativos, actualizando y | acciones a implementar
procesos  de | cuerpos apoyo técnico. | profesionalizando al | durante el ejercicio fiscal
formacion, académicos, asi personal docente activo en | 2015 y realice lo solicitado
capacitacion, como el personal Educacion  Preescolar. Al | en sus Reglas de Operacion
actualizacion, | que forma parte abarcar ambos programas la|* Con los  recursos
superacion, de las instancias profesionalizacién y | financieros las instancias
Desarrollo desarrollo locales actualizacion docente, se | locales podran  realizar
Profesional | Secretaria de | profesional y | responsables del impulsa el mecanismo de | capacitaciones, adquisicion,
Docente para | Educacién | avance cultural | Servicio mejora educativa a nivel | disefio y elaboracion de
el ejercicio Publica del  personal | Profesional preescolar en el Distrito | materiales de  apoyo,
fiscal 2015 docente. Docente y de los Federal. contribuir al desarrollo del
Centros de uso educativo de las TIC,
Maestros, que entre otros. * El programa
laboren en social de la SEDU, ofrece
escuelas de servicios de formacion vy
educacion basica actualizacion en programas
de sostenimiento de nivel técnico y superior
publico. (Licenciatura en Educacion
Preescolar, Maestria en
Educacion Bésica vy
Seminario de Actualizacion
Docente en  Asistente
Educativo).
111.9. Objetivos de Corto, Mediano y Largo Plazo
Efectos DERECHO SOCIAL SOCIALES Y ECONOMICOS POLITICOS
Plaz ATENDIDO CULTURALES
Corto Plazo | Derecho a la Educacién /
(1-2 afios) Baja calidad educativa

Instrumentar y  operar

acciones de formacion y | madres trabajadores, en el | desarrollan labores docentes | tomadores de decisiones,
actualizacion para al | cuidado, crianza y atencién | y directivas en los CACI, | de que a pesar de los
personal docente y directivo | educativa, promoviendo | pablicos y Comunitarios, | esfuerzos del sistema
de los CACI, publicos y | cambios positivos en el | opciones de formacion y | educativo o posiblemente
comunitarios, tendientes a la | desarrollo de sus hijas e hijos, | actualizacion, adecuados a | en parte debido a él, la
construccion de | garantizandoles servicios de | sus intereses y necesidades, | desigualdad en la
competencias pedagogicas | calidad a través de la | que no afecten su economia | educacion se mantiene y, a

que posibiliten la mejora de
la atencion dirigida a las
nifias y los nifios lactantes,
maternales y preescolares.

Coadyuvar con los padres y

actualizacion de directivos y
los Centros de
Atencién y Cuidado Infantil..

docentes de

Ofrecer a las personas que

familiar, toda vez que el
costo de la operacion del
Programa, es cubierto con
recursos del gobierno local,
posibilitando un desempefio
docente de mayor calidad.

Sensibilizar a las y los

este fendmeno, no escapa
la Ciudad de México; por
lo que se requiere
considerar  que  todo
cambio educativo debe
estar ligado a la mejora del
personal docente, sobre
todo de educacion inicial y
preescolar, a partir del
impulso de su formacion y
actualizacion profesional.
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Mediano Integrar gradualmente al | Lograr que el personal
Plazo (3-5 | personal directivo y | docente y directivo revalore
afios) docente de los CACI, | su trabajo y les motive a la
publicos y comunitarios, | construccion de
a procesos de formacién | competencias docentes de
y actualizacién continua | manera continua, para la
en educacion inicial y | mejora de los servicios
preescolar, con la | educativos, afirmando el
intencién de favorecer la | reconocimiento de madres,
implementacion padres y de la comunidad,
innovadora de las teorias | en la que se desempefian..
pedagbgicas
contemporaneas, en su
préctica docente
cotidiana.
Respetar, proteger y | Consolidar a los CACI ante
garantizar, bajo el | padres y madres de escasos
principio de igualdad y | recursos y con amplias
no discriminacion, el | jornadas de trabajo, como
derecho a la educacion | una opcién de cuidado y
sobre todo de las nifias y | educacion de calidad, para
Largo I0~s nifios menores de 6 !asylgs nifios de la primera
Plazos | &fios que viven 'y |nfanc!a, toda vez  que
~ transitan en el Distrito | garantizan la acreditacion de
afios - .
Federal. estudios, operan mediante
aportaciones  voluntarias,
horarios accesibles y
cercanos a sus trabajos u
hogares.

Alcanzar una mejora en
las percepciones
econdmicas del personal
de los CACI, publicos y
comunitarios,
profesionalizado y
actualizado, al impartir
educacion de  mayor
calidad; que les garantice
seguridad laboral, que
aliente un mejor
desempefio en beneficio
de las hijas e hijos de
madres y padres
trabajadores de escasos
recursos y que cumple
con amplias jornadas de
trabajo.

Fomentar el disefio de

politicas  pubicas a
favor de la primera
infancia, que no
generalicen y

estandaricen las
decisiones; que tomen
en cuenta los contextos
territoriales,
econémicos y sociales,
de las distintas zonas
del Distrito Federal;
diferenciando el tipo de
centros escolares, las
conformacién de las
familias, condiciones
de las y los docentes y
especialmente, la
historia personal de
cada nifia y cada nifio
que deriven en acciones
pertinentes y
acompafiadas de
asignacion de recursos
para su operacion .

Lograr decisiones
politicas que otorguen
la importancia debida al
desarrollo de las y los
docentes y directivos,
admitiendo que son
ellas y ellos, quienes
tienen en sus manos la

tarea de mediar el
encuentro  entre el
proyecto politico
educativo y sus
destinatarios en un
proceso de
comunicacién directa,

cercana y profunda.

1V. Evaluacion de Coberturay Operacion

1V.1. Cobertura del Programa Social

Poblacién Referencial

La Ciudad de México es la entidad del pais en la que se concentra la mayor y mejor infraestructura educativa en todos los niveles, desde
los centros escolares que atienden a nifias y nifios de pocos dias de nacidos, hasta las de educacién superior, con gran oferta tanto publica,
privada y de la sociedad civil organizada. A pesar de esta condicion, la federacion no ha logrado garantizar la cobertura en la atencion de
nifias y nifios lactantes, maternales y preescolares, por lo que otros actores sociales coadyuvan a ampliar los servicios de cuidado y
educacion dirigidos a los menores de 6 afios de edad. Durante el Ciclo Escolar 2013-2014, en la Ciudad de México operaron 3,734
centros preescolares, con 13,201 docentes y 3,365 directivos, atendiendo 304, 881 nifios y nifias de 3 a 6 afios. No existen datos confiables
que reflejen el cuidado y atencion de los menores a 3 afios.

Poblacién Potencial
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La Ley que regula el funcionamiento de los Centros de Atencion y Cuidado Infantil (CACI) para Distrito Federal (GODF, 19/V111/2011),
mandata a esta Secretaria a disefiar y operar programas de formacion docente, ampliando la cobertura al personal que realiza tareas
docentes y directivas adscrito a los CACI, cualquiera que sea su denominacién, de caracter publico o comunitario, que proporcionen
servicios de cuidado y educacion a nifias y nifios a partir de 45 dias de nacidos, hasta 5 afios once meses de edad.

El Comité de Desarrollo Interinstitucional de Atencién y Cuidado de la Infancia (CODIACI), que vela por el cumplimiento de dicha Ley,
registré en 2014 un padrén de 1,364 CACI publicos y comunitarios; es por eso, que estimando una estructura minima operativa de 5
personas en cada uno, se tendria una demanda potencial de 6,820 personas.

Poblacién Objetivo

En 2014, operaron 237 Centros Comunitarios y Centros de Educacién Inicial, atendiendo a 13,844 nifias y nifios lactantes, maternales y
preescolares, bajo la responsabilidad de 1,450 docentes y responsables de centros; cantidad que sumo a personas adscritas a los Centros
de Desarrollo Infantil (CENDI), dependientes de las delegaciones y los organismos del Gobierno del Distrito Federal.

Porque un programa de formacion para docentes y directivos en servicio implica, tanto como proceso de recuperacion y revaloracion de
su experiencia, asi como un proceso de perfeccionamiento continuo, se contemplé beneficiar a 749 aspirantes que cubran con los
requisitos explicitados en las Reglas de Operacion del Programa:

* 527 Con Certificado de Bachillerato y promedio minimo de 7; para integrarse a la Licenciatura en Educacién Preescolar, con apoyo
de las TIC's impartida por la Universidad Pedagdgica Nacional.

* 72 Profesionales de la Educacion, con titulo y cédula profesional de Licenciatura, cursaron el Gltimo tramo de la Maestria en
Educacion Bésica, con apoyo de las TIC's, impartida por la Universidad Pedagdgica Nacional.

* 150 Con estudios de Educacion Bésica, participarian en el Seminario de Actualizacién Docente en Asistencia Educativa, impartido
por el CECATI 162.

Poblacion Beneficiaria

Se considera aquella que habiendo cubierto los requisitos de seleccion establecidos en las Reglas de Operacion, ademas de la ponderacion
satisfactoria resultante de la entrevista, fue integrada al Programa:

COMPONENTE BENEFICIARIAS
Licenciatura en Educacién Preescolar (LEPTIC) 551
Maestria en Educacion Béasica (MEBTIC) 72
Seminario de Actualizacion Docente en Asistencia Educativa 150
TOTAL 773

El componente Licenciatura en Educacion Preescolar registrd una desviacion positiva del 4.5% de acuerdo a lo programado, toda vez que
algunas alumnas que se habian rezagado en su proceso formativo, por adeudar algunos créditos o por haber solicitado baja temporal,
solicitaron su reinscripcion para cursar materias o reanudar sus estudios, incrementando la meta prevista.

Evolucion del componente Licenciatura en Educacion Preescolar, UPN.

NO.' . No. Real de Beneficiarias que L
p Fecha de Beneficiarios L . - %eEficiencia
Generacion . - beneficiarios concluyeron el Plan de .
ingreso Previstos en h . Terminal
C - ingresados Estudios
onvenio

la Oct. 2008 100 100 61 61 %

2a Mayo 2009 100 137 89 65%

3a Mayo 2010 100 163 142 87%
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42 Sept. 2010 100 100 61 61%
5a Feb. 2011 100 102 77 75%
6a Sept. 2011 100 185 107 58%
Ta Feb. 2012 150 150
8a Oct. 2012 150 153
9a Agosto 14 200 209
Evolucion del componente Maestria en Educacion Béasica, UPN.
Generacion o Nogeneivarios | e || e
ingreso Estudios
la Marzo 2011 30 30%
2a Agosto 2012 264 63 31.5%
2013 -
2014 R

Evolucion del componente Seminario en Asistencia Educativa

Ejercicio No. beneficiarias (0s) %Eficiencia Terminal
2009 70 100%
2010 132 100%
2011 110 110%
2012 110 110%
2013 100 100%
2014 150 100%

1V.2. Congruencia de la Operacion del Programa con su Disefio

I. Dependencia o entidad responsable del programa

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

La Coordinacién General de Educacion, es el area encargada del Programa, tal como se estipula en las Reglas de Operacion.

Para la ejecucion directa de las actividades, se auxilio en la Subdireccién de Educacion Preescolar.

I1. Objetivos y Alcances

177
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Nivel de Cumplimiento. SATISFACTORIO

El Objetivo General y los Objetivos Especificos planteados, se alinearon con los resultados operativos que se esperaban a través de los
componentes del Programa. En términos generales se concluye que se intervino satisfactoriamente en la consecucion de los Objetivos y
Alcances plasmados en las Reglas de Operacién, del ejercicio 2014; asi como en las Modificaciones publicadas en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, el 8 Julio de 2014. Dichas Modificaciones, se materializaron en una reprogramacién de meta fisica, necesaria en cuanto a
los dos objetivos relacionados con los componentes impartidos por la Universidad Pedagdgica Nacional, debido al surgimiento de
externalidades atribuibles esa casa de estudios (se ahondara mas sobre este aspecto, mas adelante cuando se evallen las metas fisicas). El
objetivo especifico relativo al Seminario en Asistencia Educativa, que imparte el CECATI 162, se cumplid sin contratiempo alguno.

I11. Metas fisicas
Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

La meta fisica, fue programada en funcién de la consecucion de los objetivos del Programa para 2014, en base al universo de la poblacion
y buscando siempre, cumplir con los principios de una presupuestacion basada en resultados. Dichas metas fueron cuantificables,
medibles, verificables y alcanzables. A final del 2014, el Programa alcanz6 las metas planteadas.

En las Reglas de Operacidn publicadas el 30 de enero de 2014, se contempl6 la profesionalizacion de 717 docentes; la especializacion de
87 profesionales de la educacion y la actualizacion de 150 agentes educativos, dando un total de 954 beneficiarios provenientes de los
CACI, publicos y comunitarios del Distrito Federal.

Como se mencion en el analisis de la consistencia normativa del Programa, como consecuencia de un supuesto externo a esta Secretaria
de Educacidn, se redisefiaron las metas fisicas de los Componentes atendidos por la Universidad Pedagégica Nacional. Después de que la
UPN solventara sus contratiempos y de los acuerdos contraidos en mesas de trabajo, entre la SEDU y la UPN, se reprogramé la fecha de
inicio de cursos para la 9a. Generacion de la Licenciatura; se realizaron actividades de andlisis para determinar si el monto calculado para
cubrir los procesos educativos de los beneficiarios, eran los correctos. Se detectd una confusién atribuible a que la 5a. Generacion de la
Licenciatura en Educacion Preescolar, terminaba sus estudios en marzo de 2014, por lo que habia sido contemplado para ella, un nuevo
cuatrimestre; siendo que el monto correspondiente para cubrir los estudios de 87 docentes pertenecientes a esa Generacion, ya estaban
sufragados con el presupuesto del afio anterior (2013).

Caso similar, ocurrié con 15 beneficiarios integrantes de la Maestria en Educacion Preescolar, quienes desde el 2013, ya tenian el monto
de sus estudios cubiertos. La recalendarizacion, la disminucién del monto a cubrir y la disminucion de la meta fisica, fueron publicadas en
las Modificaciones a las Reglas de Operacion del Programa Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, el 8 de julio de
2014

Metas fisicas registradas en las Reglas de Operacion 2014, publicadas el 30 de enero de 2014 en la Gaceta Oficial del Distrito Federal,
numero 1788 bis:

Las y los beneficiarios se distribuyeron inicialmente de la siguiente manera:

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL CECATI NO. 162
SEMINARIO DE
LICENCIATURA EN . a . ACTUALIZACION DOCENTE
EDUCACION PREESCOLAR e EN ASISTENCIA
EDUCATIVA
NUMERO NUMERO DE
GENERACION DE GENERACION | PROFESIONALES DE NUMERO DE DOCENTES
DOCENTES LA EDUCACION
5a 87
62 134
72 126 2a 87 150
g2 170
92 100
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10a 100 |

Subtotal 717 87 150
Poblaplpn _ 954

Beneficiaria

Las metas fisicas plasmadas en las ""Modificaciones a las Reglas de Operacion del Programa Formacion y Actualizacién en
Educacién Inicial y Preescolar,...", publicadas el 8 de julio de 2014 en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, nimero 1895, son
distribuidas de la siguiente manera:

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL CECATI NO 162
SEMINARIO DE
ACTUALIZACION
LICENCIATURA EN _ , ;
) MAESTRIA EN EDUCACION BASICA DOCENTE EN
EDUCACION PREESCOLAR ASISTENCIA
EDUCATIVA
. NUMERO DE .
GENERACION NDUO'\QEET\I(;ESE GENERACION | PROFESIONALES DE NDUO'\?:EEF;?EDSE
LA EDUCACION
62 107
72 100
2a 72 150
ga 120
92 200
Subtotal 527 72 150
Poblacion 749
Beneficiaria

La eventualidad mencionada, no requirié mayores actividades de redisefio y fue solucionada sin que afectara el objetivo general y los
objetivos especificos del Programa, definidos desde la primera version. Las metas fisicas finales se alinearon con las reprogramadas. Cabe
mencionar, que la meta final obtenida en el componente Licenciatura en Educacion Preescolar, fue rebasada por 24 beneficiarios, que
representa una desviacion positiva del 4.5%, y atiende a la reincorporacion de beneficiarias que por razones de salud o personales, se
habian rezagado en su proceso de formacion, asi como de la movilidad laboral existente en los CACI.

IV. Programacion presupuestal
Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

El presupuesto aplicado durante el ejercicio fiscal 2014, cubri6 eficiente y eficazmente los productos necesarios y utilizados para el logro
de los Objetivos de cada uno de los componentes del Programa.

En las Reglas de Operacion, se contemplé un monto de $1'603,920.00 para cubrir la profesionalizacion de 717 docentes en la Licenciatura
en Educacion Preescolar; $271,440.00 para cubrir la especializacion de 87 profesionales de la educacién, a través de la Maestria en
Educacion Basica, ambas al amparo del 70. Convenio Especifico de Colaboracidn signado entre la SEDU y la Universidad Pedagdgica
Nacional y, $218,550.00 para sufragar la actualizacion de 150 agentes educativos, a través del Seminario de Actualizacion Docente en
Asistencia Educativa, al amparo del Convenio celebrado entre la SEDU y el CECATI 162, dando un total general de $2'093,910.00.

Derivado de lo expuesto en el punto anterior, 11l. METAS FISICAS, sobre las modificaciones a lo programado inicialmente, el
presupuesto sufrié los siguientes cambios, que se ajustan en proporcion directa con los beneficiarios activos y por ingresar en la nueva
generacion, como se muestra a continuacion:
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Licenciatura en Educacién Preescolar

* Costo de inscripcion anual por persona: $652.00 (seiscientos cincuenta y dos pesos 00/100 M.N.)
* Costo cuatrimestral por persona: $652.00 (seiscientos cincuenta y dos pesos 00/100 M.N.)

Maestria en Educacion Bésica

* Costo de inscripcion anual por persona: $ 780.00 (setecientos ochenta pesos 00/100 M.N.)
* Costo cuatrimestral por persona: $780.00 (setecientos ochenta pesos 00/100 M.N.)

29 de Junio de 2015

MONTO TOTAL .
LICENCIATURA ) NUMERO DE IO TETAL
EN EDUCACION | POBLACION Ol CUATRIMESTRESA | CUATRIMESTRES
PREESCOLAR OBJETIVO POR INSCRIPCION
) CURSAR DURANTE
GENERACION ANUAL POR - POR GENERACION
GENERACION GENERACION
6? 107 $ 69, 764.00 2 $ 139, 528.00
78 100 $ 65, 200.00 3 $ 195, 600.00
ga 120 $ 78, 240.00 3 $ 234, 720.00
92 200 $ 130, 400.00 1 $ 130, 400.00
SUBTOTAL 527 $343, 604.00 $ 700, 248.00
$ 1043, 852.00
_ MONTO TOTAL .
EDUCACION | POBLACION CUATRIMESTRES A | MONTOTOTAL
TN OBJETIVO POR INSCRIPCION SR CUATRIMESTRESP
e T GENERACION ANUAL POR S OR GENERACION
GENERACION
28 72 $ 56, 160.00 3 $ 168, 480.00
SUBTOTAL $ 224, 640.00
TOTAL $1° 268, 492.00
SEMINARIO .
ASISTENTE PSEJLQC;\'/%N COSTO POR DOCENTE MONTO TOTAL
EDUCATIVO
TOTAL 150 $ 1, 457.00 $ 218, 550. 00

El ejercicio del presupuesto asignado al programa, es a través de la firma de Convenios de Colaboracion con instituciones educativas, en
este caso, con la Universidad Pedagdgica Nacional y el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162, las cudles se obligan a
realizar la formacion y actualizacion de las y los beneficiarios, a través de la Licenciatura en Educacion Preescolar, la Maestria en
Educacion Bésica y el Seminario de Actualizacion Docente en Asistencia Educativa, respectivamente. Por ello, los servicios
contemplados por el Programa Social, fueron otorgados en tiempo y forma, segln lo establecido en las Reglas de Operacion y su

Convocatoria, asi como las Modificaciones a las mismas.
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V. Requisitos y procedimientos de acceso
Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

Los requisitos de acceso solicitados a los beneficiaros del Programa obedecieron a lo establecido en las Reglas de Operacion y su
Convocatoria.

El procedimiento de acceso obedecié a lo establecido en las Reglas de Operacion. Los procedimientos de acceso y seleccion estan
claramente definidos y fueron ejecutados de manera adecuada por las areas competentes. El total de los procedimientos que se derivan de
la operacién del Programa estan estandarizados.

V1. Procedimientos de instrumentacion

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

De acuerdo a lo establecido en las Reglas de Operacion, los mecanismos, procedimientos, lugares, horarios de atencion y periodos de
registro, fueron Ilevados en tiempo y forma. Aln cuando hubieron contratiempos, se proporcioné acompafiamiento eficaz y eficiente, a las
y los interesados con el fin de mantenerlos informados de los acontecimientos y servicios otorgados en el Programa.

VII. Procedimientos de queja o inconformidad

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

Los mecanismos existentes para presentar quejas o inconformidades fueron adecuados. Dichos mecanismos, se dieron a conocer en la
reunion informativa y se exhibieron en las oficinas de la Subdireccion de Educacién Preescolar. No se recibié queja o inconformidad
alguna.

VIII. Mecanismos de exigibilidad

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

Los mecanismos de exigibilidad existentes fueron adecuados y en pro de una inclusion equitativa al Programa. Dichos mecanismos, se
sefialaron en las Reglas de Operacion y Convocatoria del Programa; ademas de que fueron explicados en la reunion informativa y
estuvieron visibles en las oficinas de la Subdireccion de Educacion Preescolar. No se recibi¢ solicitud alguna de exigibilidad.

IX. Mecanismos de evaluacion e indicadores

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

Se manifiesta que el area encargada de realizar las acciones de evaluacién y la encomendada para realizar dicha tarea, es la misma.

Los insumos de informacion recogidos para la medicion de los Indicadores plasmados en las Reglas de Operacion, fueron también
materia prima para la deteccion de la necesidad del redisefio de los Indicadores originales. Esta razon fundamenta el disefio de nuevos
indicadores, que miden de una forma més eficiente los Objetivos contenidos en la Matriz de Marco Logico. Los nuevos indicadores,
complementaron a los anteriormente publicados. Este conjunto de indicadores son los que efectivamente se ejecutaron para efectos de
monitoreo, reporte y evaluacion. De haber hecho uso exclusivo de los indicadores establecidos originalmente, no se hubieran detectado
las ineficiencias o fallas en el Programa, que hubiera derivado en un mal desarrollo o un impacto precario en el logro de los objetivos.

X. Formas de participacion

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO

La participacion por parte de la sociedad, es vital para la retroalimentacion del Programa, para identificar si atiende o no, las necesidades,
expectativas y exigencias de la Poblacién Objetivo.

La promocion de la participacion social, implica un mayor esfuerzo y actitud proactiva del personal operativo del programa; porque si
bien es cierto que los usuarios manifiestan su satisfaccion por las acciones del programa, también lo es que el equipo de trabajo debe estar
atento a escuchar y resolver en su caso, los problemas y las opiniones de las y los beneficiarios, durante los procesos de monitoreo,
reuniones de trabajo o en la atencidn de gabinete.

XI. Articulacion con otros programas sociales

Nivel de cumplimiento. SATISFACTORIO
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El Programa Social Formacién y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, forma parte de los Programas operados por la
Secretaria de Educacién del Distrito Federal y tienen como objetivo elevar la calidad de la educacién basica en la entidad. EI Programa,
materia de esta evaluacion, se enfoca en la formacién y actualizacion de docentes y directivos, que contribuyan en el mejoramiento de la
calidad en los servicios educativo-asistenciales (nivel inicial y preescolar), que se ofrecen a las nifias y los nifios matriculados en los
CACI publicos y comunitarios del Distrito Federal.

1V.3. Valoracién de los Procesos del Programa Social
Para la instrumentacion y operacién del Programa Social, fue necesario contar con recursos humanos (con quién hacer) y recursos

materiales y financieros (con qué hacer).

Recursos humanos

Subdirectorade Educacton
Preescolar
1 Persom

Comrezponsable en |3 elaborsacn de
Regias de Operacion, Convocaonss,
Corvernos de colvoracion, Evaluacion
Internay gestion administrativa

1 Persona

Cocrdnador General del Programa
Socialy Vinouacion
Interinstrtucional

1 Persons

Participantes en acciones de
mMonitoreo, actudliz 3con del PAItiCipantes en acciones de
padron de benaficianos del MONToreo y actual aadn da los
COmponanteSeminanio en padrones delos componentes
Asistencia EQUCAiva Impartido por LEPTICy MEBTIC, impartidos por 1
& CECATILS2 Universidad Pedagogica Nacional

2 Personas S Personas

El equipo estuvo conformado con profesionales de distintas disciplinas, todas afines al &mbito educativo, con perfil académico de
Licenciatura y/o Maestria, cuya experiencia se aproveché en cada uno de los principales procesos de la operacion del Programa. Es
prudente apuntar que las y los profesionales aludidos, sumaron estas actividades a otras con las que compartieron su jornada laboral y que
fueron el motivo de su contratacion, bajo la modalidad de honorarios asimilados a salarios.

Desde 2008 y bajo un esquema diferente, venian participando en el seguimiento de las mismas modalidades de profesionalizacion y
actualizacion; que al transformarse en componentes de un programa social, hizo necesario establecer sesiones colegiadas para conocer las
Reglas de Operacidn, su contenido, objetivos y componentes, entre otros.

Recursos materiales

Para su andlisis, se hace una enumeracion desagregada de los recursos materiales que se utilizaron en las diferentes tareas del Programa:

* Se contd con las oficinas necesarias para las entrevistas, atencion de aspirantes y beneficiarios, asi como para las actividades de
gabinete.

* Cada integrante del equipo contaba con el equipo y mobiliario para el desarrollo de sus actividades: escritorio, computadora, sillas, etc.
* Material consumible de oficina, suficientes.

Recursos financieros
Los recursos presupuestales autorizados para la realizacion del Programa, se circunscribieron Gnicamente a cubrir los montos establecidos

en los Convenios de Colaboracion, firmados tanto con el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162, como con la
Universidad Pedagogica Nacional.
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No se autorizaron otras erogaciones para la realizacion de reuniones, para gastos de pasajes para el traslado de las personas que cubrieron
el monitoreo en las 6 sedes de la Universidad Pedagdgica Nacional, en las que se impartié la Licenciatura en Educacion Preescolar y la
Maestria en Educacion Basica o a las instalaciones del CECATI 162; es decir, los gastos "extras" fueron devengados con recursos de los

propios trabajadores.

A continuacion se muestra la asignacion presupuestal (desagregada y total), para cumplir con los objetivos del Programa de Formacion y
Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, con cargo a la partida presupuestal 4451 Ayudas Sociales a Instituciones sin Fines de
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Lucro, para el ejercicio 2014:

; MONTO MONTO TOTAL
COMPONENTES Pg:JL;rCI\'/%N TOTAL POR POR PAGO DE MONTO TOTAL
INSCRIPCION | CUATRIMESTRES
Licenciatura en 527 $343, 604.00 $ 700, 248.00 $1'043, 852.00
Educacion Preescolar
Maestria en Educacion 72 $56, 160.00 $ 168, 480.00 $ 224, 640.00
Basica
Seminario de
Actualizacion Docente 150 - $ 218, 550. 00 $ 218, 550. 00
en Asistencia Educativa
TOTAL 749 $399.764 $1087.278.00 $1'487,042.00

Principales procesos seguidos en las diferentes etapas de la operacion del Programa Social

Ambito Proceso Areas involucradas
Administrativo Realizar los tramites necesarios que inician con la | Secretaria de Finanzas; Direccion de
autorizacion de la suficiencia presupuestal que garantice la | Administracion y Subdireccion de
instrumentacion del Programa, Educacién Preescolar de la Secretaria
de Educacion del D.F.
Juridico Elaboracion de las Reglas de Operacion y la Convocatoria | COPLADE,  Consejeria  Juridica,
respectiva, basadas en los Lineamientos publicados en la | Direccion Ejecutiva de Asuntos
Gaceta Oficial del Distrito Federal; someterlas para su | Juridicos 'y  Subdireccion  de
aprobacion ante COPLADE-DF y, posteriormente, tramitar | Educacion Preescolar de la SEDU.
su publicacion en la Gaceta Oficial del Distrito Federal.
Juridico Elaboracion de Convenios de Colaboracion con la | Areas Juridicas de la UPN y CECATI
Universidad Pedagdgica Nacional y el Centro de | 162; Direccion Ejecutiva de Asuntos
Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162 Juridicos 'y  Subdireccién  de
Educacion Preescolar de la SEDU
Operacion Acciones de monitoreo en cada una de las 6 Unidades de la | Personal de la UPN, CECATI y
UPN, en donde se atiende a la poblacion beneficiaria; asi | adscrito a la Subdireccion de
como en las instalaciones del CECATI 162. Educacion Preescolar de la SEDU
Operacion Elaboracion, alimentacién, actualizacién y administraciéon | Personal adscrito a la Subdireccién de
del padrén de beneficiarios y base de datos Educacion Preescolar de la SEDU.




184 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL 29 de Junio de 2015

Evaluacion Elaboracion de la Evaluacion Interna, con base en los | EVALUA-DF; Direccion de
Lineamientos publicados en la Gaceta Oficial del Distrito | Planeacion y  Subdireccién  de
Federal Educacion Preescolar.

Valoracién general.

Con base en la informacion vertida, se concluye que las areas involucradas en cada proceso, han desempefiado sus funciones y
atribuciones, con eficiencia y actitud proactiva, que permitieron el logro de los objetivos y las metas previstas, para el ejercicio 2014. Los
recursos presupuestales, como ya se anotd, se limitan al cumplimiento de los convenios y no se contemplan las erogaciones para la
realizacion de actividades propias de la operacién del Programa. En cuanto a los recursos humanos, es de resaltar la necesidad de
contratar personal exclusivo para el monitoreo, que provea de insumos para la elaboracion de la evaluacion del Programa.

1V.4. Seguimiento del Padrén de Beneficiarios o Derechohabientes

En cumplimiento a la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal y su Reglamento, el personal adscrito a la Subdireccion de Educacion
Preescolar, tiene implementados mecanismos de elaboracion, depuracion, actualizacion y resguardo del padron de beneficiarios del
Programa, éste Ultimo proceso, apegado a la Ley de Proteccion de Datos Personales. Ya en apartados anteriores se ha dejado manifiesta,
la carencia de personal que realice labores exclusivas en los diversos procesos, y dentro de estos procesos esta la sistematizacion,
depuracion y actualizacién de los padrones.

La publicacion de la version publica de los Padrones de Beneficiarios, integrados en los componentes contemplados en las Reglas de
Operacion, se realiz6 el 31 de marzo del presente afio en la Gaceta Oficial del Distrito Federal. Se resalta la enorme utilidad que la
informacion resultante de la administracion de los datos registrados reporta, para valorar la pertinencia del programa, el impacto en la
problemética que lo origina, y sobre todo, para que los tomadores de decisiones autoricen su continuidad, reorientacion o en su caso,
terminacion del mismo.

A continuacion se incluye la descripcion de los procedimientos que se realizan en la construccién y administracion de los padrones, asi
como el diagrama de flujo correspondiente.

Proceso: Integracion de padrones del Programa Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial y Preescolar, para las personas
que ofrecen atencion educativa asistencial, a las nifias y los nifios matriculados en los centros de atencién y cuidado infantil
(CACI), centros comunitarios de atencion a la infancia (CCAI) y centros de educacion inicial (CEI) en el Distrito Federal.

Responsable No. Descripcion Tiempo
. Acude a la Subdireccion de Educacion Preescolar, para entregar .
Aspirante 1 g 1dia
documentacién.
Subdireccion de 5 Recibe y coteja los documentos establecidos en los requisitos de ingreso en 20 minutos
Educacién Preescolar Reglas de Operacidn, si no cumple, finaliza el procedimiento
Subdireccion de . . . .
., 3 Integra expediente y llena Formato de Registro de Aspirantes 30 minutos
Educacién Preescolar
Subdireccién de . . .
., 4 Agenda cita para Entrevista 10 minutos
Educacién Preescolar
Aspirante 5 Se presenta a entrevista para seguir con proceso de seleccién del programa. 1dia
. ., Aplica entrevista para reconocer las competencias docentes y saber del interés
Subdireccion de . o . . .
., 6 para su profesionalizacion. Se confronta informacion documental contra la 40 minutos
Educacién Preescolar L . . . .
definida en la entrevista, si no cumple, finaliza el procedimiento
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Sub@l}reccmn de 7 Registra informacion en base de datos 1dia
Educacién Preescolar
Sub(:?llreccmn de 8 Publica resultados de seleccionados y envia listado a la Institucion Educativa 3 dias
Educacion Preescolar
Aspirante 9 Realiza trdmite de inscripcion en la Institucion Educativa 1dia
Instituciones Realiza inscripcion de nuevos beneficiarias(os) y reinscripcion de alumnas(os)
. 10 . 1 semana
Educativas matriculados.
Subdireccion de . . . T .
., 11 Recibe informacion sobre altas, bajas, y egresos de beneficiarias (0s) 1dia
Educacién Preescolar
Subdireccion de . . — —_— .
., 12 Actualiza y depura Padron de beneficiarias y beneficiarios 1dia
Educacién Preescolar
Subdireccion de L . N .
., 13 Integracién de Padrdn de beneficiarias (0s) 1dia
Educacion Preescolar
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Proceso: Integracion de Padrones del Programa

Subdirecclon de Educacion Preescolar Asplrante Instituclones Educativas

Acude o la Subdireccion
de Educacion Preescolar |
para entrega de
documentacion

INICIO

il 7

Recibe y coteju los 2
documentos establecidos
en los requisitos de
Ingreso en Reglas de
Operacion
Documentos
oficiales
NO
S1
Integra expediento y 3

Henn Formato de
Registro de Aspirantes

Fxpediente
individual y
Formato de
Registro de
Asplrantes

" 4
Agenda cita para
ontrev st <1
S presenta entrevista
\l/ PATD BERUIT CON Proceso 5
Anl | de seleccion nl prograpaa
1 ontrey y ; 1
plica entrevisi y Entrevista
confrontn
Informacion
documental contra la p
" A}
obtenidu en In
(
enirevista ntrevista
Se
descarta la
posibilida
dde
acceso al
Programn
cgisiri 7
informacion en
buse de datos
" y e Realiza inscripeion de
Publica t€sultados Realiza tramite de A .'_‘ ¥
o SANING 0 nuevos beneficiarios y | 10
de seleceion y envia ingeripeion en In S
N X relnseripeion de
listados a la Institucion
Unatliioldn Bdusasian alumnas (0s)
ARt Listudo de o matricalndos, Depura
Fducutivi 0 U Fduentivi Y
o beneficiarios matricula

Recibe Informacion
sobre altas, bajas y
egresos de
beneficiarios
ale
Actualiza y depura

Padron de 12
Beneliciarios 13

Integraeion de
Padron de
Beneficinrios

Padron de
Beneliciarios

IIN DEL
'ROCEDIMIENTO),
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IV.5. MECANISMOS DE SEGUIMIENTO DE INDICADORES

En el presente apartado, se definiran las caracteristicas de los insumos a obtener para determinar el progreso hacia el logro de los
objetivos previamente establecidos por el Programa:

Indicador de FIN. Para que fuese posible la medicion de este indicador, se disefié una encuesta de satisfaccion para ser aplicada a las
madres, padres o tutores de nifias y nifios que recibian, servicios educativo-asistenciales por parte de docentes y/o directivos beneficiarios
de este Programa. El mencionado instrumento, buscé medir la percepcion de la calidad de la educacion recibida por sus hijas e hijos, la
cual fue proporcionada por una docente y/o directiva integrante ya sea de la Licenciatura en Educacion Preescolar, la Maestria en
Educacion Basica o el Seminario de Actualizacion Docente en Asistente Educativo. Para la aplicacion de la encuesta, se determiné una
muestra aleatoria sistematica con un margen de error del 5%; desafortunadamente por los pocos recursos humanos y el poco tiempo
disponible para realizar este ejercicio, solamente se aplico la encuesta a una muestra aleatoria de 106 padres o madres de familia.

Indicadores de Propésito. Para la obtencion de estos indicadores, fue necesario:

* Remitirnos a las actas de evaluacion emitidas por la Universidad Pedagdgica Nacional, que acreditaron la graduacion de 107
beneficiarias de la 6a. Generacidn de la Licenciatura en Educacion Preescolar, y compararlas con el nimero de beneficiarias que iniciaron
su trayecto formativo en el 2011.

* Remitirnos a las actas de evaluacion emitidas por la Universidad Pedagdgica Nacional, que acreditaron la graduacion de 72
beneficiarias de la 2a. Generacion de la Maestria en Educacion Bésica, y compararlas con el nimero de beneficiarias que iniciaron su
trayecto formativo en el 2012.

* Remitirnos a las Constancias emitidas por el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162, que acreditaron el término y
certificacion de las beneficiarias en el Seminario de Actualizacion Docente en asistente Educativo, y compararlas con el nimero de
beneficiarias que iniciaron su trayecto formativo durante 2014.

Las actas de evaluacion emitidas por la UPN, son recibidas en la Subdireccion de Educacion Preescolar cada que un cuatrimestre termina.
Las Constancias que emite el CECATI 162, son recibidas cada que termina el Seminario, lo cual pasa cada dos veces a lo largo del afio.

Indicadores de Componentes. El presente indicador mide el porcentaje en que la cobertura programada para este afio, se lleva a cabo. Su
medicién se alimenta de los datos obtenidos de los padrones de beneficiarios, generados trimestralmente, contra lo programado para el
Ejercicio 2014. Los padrones son integrados a partir de la lista de inscritos a los componentes y de las actas de evaluacion o constancias
recibidas en la Subdireccion de Educacion Preescolar. Otro instrumento de cotejo, es la base de datos del Programa Social, la cual
compila la informacion de las beneficiarias desde su solicitud de ingreso al Programa.

Indicadores de Actividades.

* Para la obtencidn del Indicador relativo a la elaboracion y gestién de los 2 de Convenios que dan pie a las acciones de
profesionalizacién y actualizacion, se trabaja conjuntamente con el area juridica de esta Secretaria, y al mismo tiempo, con las areas
directivas y juridicas de la UPN. Mismo caso, es empleado con el CECATI 162, donde se mantiene coordinacion con su &rea de
Vinculacion, de tal forma que concluyen las gestiones con la firma de los Convenios.

* El logro de la elaboracion y publicacion de las Reglas de Operacion, proviene del disefio del Proyecto o Programa Social, de sus
antecedentes, y de el redisefio enfocado a mejorar la practica del Programa. La Subdireccion de Educacion Inicial fue la encargada de
redactar y publicar las mencionadas Reglas, con el acompafiamiento del &rea juridica de la Secretaria, quien auxilié con la revision de las
mismas, gestion para la aprobacion de las mismas dentro de la Secretaria y ante el COPLADE.

Posteriormente, a peticion de la Subdireccion de Educacion Preescolar, fueron enviadas a publicacion, tal como la ley lo marca.

* Este Indicador mide los ingresos y reingresos programados, en los componentes de la UPN y el CECATI 162 (cuatrimestres o
semestre), respectivamente. Para efectuar su medicion, se usa la informacion recopilada en: las actas de evaluacion de la UPN; en los
reportes del monitoreo, y; en los padrones y base de datos del Programa.

* Los Ultimos tres Indicadores miden la el progreso de los beneficiarios a través de su formacién dentro del Programa Social. Para ello, es
necesario mantener un monitoreo a los integrantes de cada componente, con visitas de campo para detectar debilidades en la operacion del
componente; o inquietudes y problemas que llegaran a tener los beneficiarios. También, es importante auxiliarse en listas de asistencias y
actas de evaluacion o constancias (segun sea el caso).

IV.6. AVANCES EN LAS RECOMENDACIONES DE LA EVALUACION INTERNA
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El 5 de diciembre de 2012, tom6 posesion la nueva Administracion de la Secretaria de Educacién del Distrito Federal. De inmediato,
inicié un proceso sistematico de revision de sus lineas estratégicas, programas y acciones institucionales, con la finalidad de valorar
aquellas que se encontraban disefiadas adecuadamente y contribuian de manera sustantiva en la resolucién de los problemas educativos de
la Ciudad de México, a través de la intervencion de su gobierno, mediante la entrega de ayudas, apoyos y/o subsidios. Esta situacion,
supuso la suspensién provisional durante 2013 del Programa, por lo que no se publicaron Reglas de Operacion en ese afio.

A continuacion se muestra, el estado que guardan las recomendaciones derivadas de la Evaluacion Interna del Ejercicio 2012.

Plazo Recomendacion o sugerencia realizada durante la evaluacion Etapa de Situacion al
del Programa correspondiente al ejercicio 2012. incidenciaen el | primer semestre
Programa 2015

"Resultado de los altos indices de "NO ACREDITACION®",
obtenidos durante el ejercicio 2012, se analiza de forma muy
puntual y cercana la operacion, funcionamiento, pertinencia del
Programa de Actualizacion y Profesionalizacion Docente 2012"
en sus Lineas de Accion:

* Entrega de apoyo econémico para cubrir el costo de la 1lay 2a
etapas del Examen General de Conocimientos ante el Centro
Nacional para la Evaluacion de la Educacion Superior.

CORTO Se determina que dados los resultados obtenidos, derivados de las
PLAZO formas de evaluacidn utilizada por Conocimientos ante el Centro
Nacional para la Evaluacion de la Educacion Superior
(CENEVAL), esta linea de accion ya no resulta pertinente, los
resultados limitan el avance en la atencién de las necesidades de
Profesionalizacion docente, por lo que se ha tomado la
determinacion de suspender la implementacion de dicho
programa, valorando la posibilidad de sustituirlo por otro que
tenga mayor impacto en las comunidades educativas y que a su
vez favorezca el cumplimiento de la normatividad vigente en
materia de Educacion Preescolar y el eficiente uso de los recursos
asignados.”

OPERACION CONCLUIDO

Como resultado de dicha revision, se concluyo que el componente Licenciatura en Educacion Preescolar, a través del Examen General de
Conocimientos ante CENEVAL, no estaba generando resultados satisfactorios y por ende no se avanzaba en el cumplimiento del Acuerdo
357-SEP, que exige personal con perfil especifico para desempefiar funciones de responsable de centro y/o grupo, en los Centros de
Atencidn y Cuidado Infantil, en sus modalidades pablicos y comunitarios.

Para no dejar de atender con pertinencia el rezago académico del personal, asi como los Convenios y Acuerdos suscritos con la
Administracion Federal de Servicios Educativos en el Distrito Federal; se integré al Programa Social la oferta de la Licenciatura en
Educacion Preescolar, que desde 2008 venia impartiendo al personal objetivo, la Universidad Pedagogica Nacional, bajo el esquema de
Convenio de Colaboracion.

V.1. Principales Resultados del Programa
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MATRIZ DE INDICADORES
— Nombre del Tipo de . . Valor del | Unidad de | Medios de Uil
Objetivo Indi ; Férmula de Célculo » » .. .. | Responsable
ndicador | Indicador Indicador Medida | Verificacion d
e Medicion
Fin: Contribuir en | 749 docentes (NUmero de padres y
el mejoramiento |y directivos madres de familia
de la calidad en|mejoran su gque manifestaron, a
los servicios | practica través de encuestas,
educativo- docente a mejora en el
asistenciales que | partir de su desarrollo de las
se ofrecen a las | integracion capacidades de sus
nifias y los nifios | en procesos hijas e hijos,
matriculados  en | de producto de una
los Centros de | actualizacion mejor practica
Atencion y |y formacién docente por parte de Encuestas
Cuidado Infantil [en el afio la profesora - S
(CACI), Centros | 2014 de | ¢ . integrante de algln ( 90/106 ) - aplicadas / Subdlrecm_on
D ' Eficacia *100 = | Porcentaje | "Encuesta de Educacion
Comunitarios  de | acuerdo a los proceso de 84.90% d |
Atencion a la|resultados de formacion o %I para  padres | Preescolar
- S o de Familia"
Infancia (CCAI) y | la aplicacion actualizacion del
Centros de | de las Programa / Numero
Educacién Inicial | encuestas de de padres y madres
(CEl) del Distrito | satisfaccion, de familia
Federal, mediante |a madres y programados  para
la formacion vy | padres de ser  encuestados)*
actualizacion  del | familia. 100
personal docente y
directivo.
Propdsito: El | Porcentaje de 1. (Ndmero de
personal a cargo | docentes vy beneficiarios
de la atencion | directivos egresados de
educativa participantes LEPTIC 6a.
asistencial de las|en los Generacion, en el
nifias y los nifios | procesos para periodo escolar 2014 | 1. (107 /
inscritos en los|su desarrollo / Namero de total | 107) * 100
CACI publicos vy | integral beneficiarios de | =100%
comunitarios en el | durante el LEPTIC 6a.
DF se ha | periodo Generacion al inicio
profesionalizado. | enero - del trayecto
diciembre de formativo en L
2014, o 2011)*100 ) Padrones de Subdireccion
Eficacia 2. (Nomero de Porcentaje Beneficiarios de Educacion
beneficiarios Preescolar
egresados de MEB
2a. Generacion, en el
periodo escolar 2014
/ Numero de total | 5 72 1
beneficiarios de 200) * 100
MEB 2a. Generacion | - 3604

al inicio del trayecto
formativo en
2012)*100
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3. (Ndmero de
beneficiarios egresados
de Seminario Asistente
Educativo en el periodo
escolar 2014 / NUmero
de total beneficiarios de
Seminario Asistente
Educativo al inicio del
trayecto formativo en
2014)*100

TE= Licenciatura en
Educacion  Preescolar,
Maestria en Educacion
Bésica 0 Seminario en
Asistente Educativa
*Para este indicador se
toma en cuenta
Unicamente a  los
beneficiarios incluidos
en los componentes que
de acuerdo a las normas
de la UPN y CECATI
162, han iniciado y
concluido su ciclo
formativo.

3. (150 /
150) * 100
= 100%

Componentes:
Servicios de
formacion y
actualizacion
otorgados al personal
docente y directivo,
con Programas
Ejecutivos de nivel
técnico 'y superior,

Porcentaje de
docentes

1. (Ndm. de docentes
que cursaron la
Licenciatura en
Educacion  Preescolar,
enero-diciembre de
2014 / NUm. de
docentes programados
en 2014)*100

2. (Num. de docentes

1.
(551/527)*
100 =
104.5%

2.(72072)*1

diciembre de
2014

con ~ curricula participantes que cursaron la | 00 = 100%
pedagogica, en 105 diversos Maestria en Educacion o
asistencial, componentes Basica, enero- Padrones de Subdireccion
normativa 'y en de fc?rmacién Eficacia diciembre de 2014 / Porcentaje Beneficiarios de Educacién
edycaci_én infantil. actualizacion y Nim. de docentes Preescolar
I(Elalgceggilgaura en dl_Jr_ante enero- Erlc())%ramados en 2014)
Preescolar, Maestria g;)clllelmbre de 3. (NUm. de docentes | 3.
en Educacion Basica que  cursaron el | (150/150)*
y ngln_a}rlo de Seminario de | 100 =100%
Actualizacion Formacion Docente en
Docente en Asistente Asistente  Educativo,
Educativo) enero-diciembre 2014 /
Nim. de docentes
programadas en 2014)
*100
Actividades: Actividades Eficacia 1. (Namero de|1l (2/2) *|1. 1.1 Convenio | Subdireccion
desarrolladas Convenios de | 100 = 100% | Documentos | Especifico de | de Educacion
para incidir en Colaboracion (Acuerdo o | Colaboracion | Preescolar
la formacién y celebrados en el 2014 / Convenio signado entre
realizacion de Numero de Convenios signado) la SEDU vy la
los de Colaboracion UPN
componentes programados a celebrar
del periodo durante 2014)*100
enero-
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1. Gestion de
Convenios de
Colaboracion

2. Elaboracion y
publicacién de las
Convocatorias de
ingreso al
Programa

3. Incorporacion
de docentes a la
formacion y
actualizacion.

4. Monitoreo vy
seguimiento al
personal docente y
directivo incluido
en el Programa

GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

2. (NOmero de
convocatorias
elaboradas y
publicadas en el
2014 / Numero de
convocatorias
programadas  para
elaborar y publicar
en el 2014)*100

3. (Numero de
docentes

incorporadas a los
procesos de
formacion y
actualizacion durante
2014 / Numero de
docentes

programadas  para
incorporar a  los

procesos de
formacion y
actualizacion durante
2014)*100

4.1 (Nimero de
beneficiarias (0s)
que concluyeron sus
cuatrimestres de la
Licenciatura en
Educacién
Preescolar durante el
2014/Numero de
beneficiarias (0s)
inscritos en  los
cuatrimestres de la
Maestria en
Educacién Bésica en
el 2014.)*100

2.(1/1)
100
100%

3. (773

*

/

749) * 100

103.20%

4.1

(551/527)

* 100
104.5%
4.2
(72/72)
100
100%

2.Convocato
ria elaborada
y publicada

3.
Porcentaje

1.2 Convenio
de
Colaboracion
signado entre
la SEDU y el
CECATI 162
2.
Convocatoria
del Programa
Social
publicada el
4 de marzo
de 2014, vy;
la
Modificacién
a la
Convocatoria
publicada el
22 de julio
de 2014.

3. Padrones
de
Beneficiarios

4. Porcentaje

191

4. Actas de
evaluacion;
Padrones de
beneficiarios
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4.2 (NOmero de
beneficiarias (0s)
que concluyeron sus
cuatrimestres de la

Maestria en
Educacion Basica
durante el

2014/Numero de
beneficiarias (0s)
inscritos  en  los
cuatrimestres de la
Maestria en
Educacion Bésica en
el 2014.)*100

4.3 (NUmero de
beneficiarias (0s) | 4.3
que concluyeron el | (150/150)

Seminario de | *100 =
Formacion Docente | 100%
en Asistente

Educativo durante el
2014 / Numero de
beneficiarias (0s)
inscritos en el
Seminario de
Formaciéon Docente
en Asistente
Educativo durante el
2014)*100

Siguiendo la ldgica vertical del Resumen Narrativo de los Objetivos contenidos en la Matriz de Marco Ldgico, e interpretandolos de abajo
hacia arriba, los resultados obtenidos de la Evaluacion Interna del Programa Social Ejercicio 2014, nos arrojan que:

1. Indicador de Fin. A través de los resultados del andlisis hecho a las respuestas obtenidas a través de la "Encuesta para Padres de
Familia", realizada para medir la percepcion de los padres, madres y/o tutores de nifios y nifias, que estan bajo la responsabilidad del
personal beneficiario del Programa, se concluye que existe un mejoramiento positivo de la calidad en los servicios educativo-
asistenciales, que han impactado directamente en el desarrollo integral de los menores. De la muestra poblacional estudiada para medir
esta percepcidn, 86% de las madres o padres encuestados, manifiestan que ha habido un incremento en la calidad educativa proporcionada
por las docentes; el desarrollo de las capacidades de las nifias y los nifios para la observacion, planteamiento de preguntas y reflexiones
criticas, son mayores y mejores. Asimismo, observan avances satisfactorios en los aprendizajes y en el aprovechamiento escolar de los
menores, ya que la docente emplea distintos métodos y materiales didacticos para estimular la construccién de competencias.

2. Indicadores de Proposito. Derivado del andlisis realizado a las actas de evaluacion, emitidas por la Universidad Pedagdgica Nacional,
y al soporte documental entregado por el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162, se reporta que:

* Concluyeron su formacion como Licenciadas en Educacion Preescolar, las 107 beneficiarias, que en el 2014 integraban la 6a.
Generacién, al amparo del 70. Convenio de Colaboracion suscrito con la Universidad Pedagdgica Nacional.

*36% de las y los integrantes de la 2a. Generacion de la Maestria en Educacion Bésica, concluyeron sus estudios de posgrado al amparo
del 70. Convenio de Colaboracion suscrito con la Universidad Pedagdgica Nacional.

* 150 beneficiarios y beneficiarios que iniciaron su proceso de actualizacion a través del Seminario de Actualizacion Docente en
Asistente Educativo, terminaron en tiempo y forma, al amparo del Convenio de Colaboracién suscrito con Centro de Capacitacion para el
Trabajo Industrial No. 162, recibiendo la certificacion oficial correspondiente.

Los insumos para calcular el presente indicador, son recopilados cada vez que finaliza el periodo fijado en el calendario escolar de la UPN
y el CECATI 162, respectivamente.
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3. Indicadores de Componentes. Derivado del andlisis realizado a las actas de evaluacion, emitidas por la Universidad Pedagdgica
Nacional, y a las constancias emitidas por el Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial No. 162, se reporta que:

* Licenciatura en Educacion Preescolar. Se obtuvo un 4.5% adicional con respecto a la meta fisica programada a cubrir durante el 2014,
resultado de la movilidad laboral en los Centros, y a la reintegracion de alumnas que habian solicitado baja temporal por cuestiones de
salud o personales.

* Maestria en Educacion Preescolar. Se cubrié el 100% de la meta fisica programada para 2014.

* Seminario de Actualizacién Docente en Asistente Educativo. La meta fisica establecida para actualizar a docentes en Asistente
Educativo durante 2014, fue de 150 beneficiarias. Dicha meta fue cubierta al 100%.

Factores internos de la UPN, como se ha mencionado a lo largo del documento, supusieron un riesgo para la consecucién de los
componentes proveidos por esta casa de estudios. Una vez resueltos dichos factores, y tras mesas de trabajo sostenidas para reponer el
tiempo retrasado en el Programa, se retomaron las actividades y se concluyeron con éxito las metas fijadas.

Los servicios de formacion y actualizacion otorgados al personal docente y directivo, son Programas Ejecutivos de nivel técnico y
superior, con curricula pedagogica, asistencial y normativa que atiende a las necesidades y requerimientos de la poblacién objetivo. La
meta fisica, se program6 en base al universo de la poblacién y buscando siempre, cumplir con los principios de una presupuestacion
basada en resultados.

4. Indicadores de Actividades. Derivado del anélisis realizado a los insumos necesarios para implementar los indicadores de este nivel,
se obtiene que:

* De la gestion de 2 Convenios de Colaboracién necesarios y programados para la realizacion de los Componentes, se signaron 2
Convenios, uno con la UPN y otro con el CECATI 162, sin ningun contratiempo, lo cual representa un cumplimiento del 100%. Se
mantuvo coordinacion y apoyo con el area juridica de la SEDU, para la elaboracion de ambos Convenios. Es importante mencionar, que
el Convenio celebrado con la UPN, se rige por un Convenio Marco, donde se acuerda la elaboracién, mantenimiento e imparticién del
Programa Curricular de la Licenciatura en Educacion Preescolar y de la Maestria en Educacion Bésica.

* Con respecto a la Convocatoria programada, se elaboré y publicé dicha Convocatoria, lo cual representa un cumplimiento del 100%. Se
mantuvo coordinacion y apoyo con el area juridica de la SEDU, para la revision y gestion para la publicacion en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal.

* De la compulsa realizada entre la base de datos de la Subdireccion de Educacion Preescolar y el soporte documental emitido y enviado
por la UPN y el CECATI 162, respectivamente, se rebaso la meta fisica de incorporaciones y reincorporaciones esperada. El 3.20% es
resultado de la reincorporacion al Componente Licenciatura en Educacion Preescolar, de alumnas que habian solicitado baja temporal por
cuestiones de salud o personales y de la movilidad laboral existente en los CACI comunitarios.

*EI monitoreo y seguimiento al personal docente y directivo incluido en el Programa, reporta que el total de las beneficiarias inscritas en
la Licenciatura en Educacion Preescolar, en los distintos cuatrimestres contemplados durante 2014, concluyeron los cuatrimestres en los
que se inscribieron.

*El monitoreo y seguimiento al personal docente y directivo incluido en el Programa, reporta que el total de las beneficiarias inscritas en
la Maestria en Educacion Preescolar, en los distintos cuatrimestres contemplados durante 2014, concluyeron los cuatrimestres en los que
se inscribieron.

*EI monitoreo y seguimiento al personal docente y directivo incluido en el Programa, reporta que el total de las beneficiarias inscritas en
el Seminario de Actualizacion en Asistencia Educativa, durante 2014, concluyeron su trayecto formativo.

De acuerdo para el instrumento "Encuesta para Padres de Familia", es de importancia retomar, que no sélo la practica de las metodologias
pedagdgicas han sido objeto de mejora, también las relaciones interpersonales de las beneficiaras han mejorado, de acuerdo a la
percepcion de los padres, madres o tutores de nifias y nifios. La comunicacion entre docente-nifio y docente-padres, es mas eficiente, lo
que deriva en retroalimentacion vital, que se refleja en el desarrollo del menor, y en la mejora de la imagen profesional de las agentes
educativas y directivos.
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V.2. PERCEPCION DE LAS PERSONAS BENEFICIARIAS O DERECHOHABIENTES

El instrumento "'Percepcidn de calidad y expectativas alcanzadas por el Programa Formacion y Actualizacion en Educacion Inicial
y Preescolar", aplicado a las y los beneficiarios del Programa, mide en qué nivel se cubren las necesidades y expectativas de las y los
beneficiarios; al mismo tiempo que identifica la percepcion sobre el mismo. Como se comenté en el apartado de Fuentes de Informacion,
se determind una muestra aleatoria sistematica para la aplicacion de la mencionada encuesta, pero debido a diversos factores, sélo se
pudieron obtener los resultados de 216 encuestas.

En relacién al grado en que el Programa cubre las expectativas y necesidades de las beneficiarias y los beneficiarios, el 95% de las
personas encuestadas manifiestan que los Componentes integrantes del Programa, inciden en el desarrollo de sus competencias
pedagdgicas, didacticas, de investigacion, planificacion y gestion. Asimismo, coinciden en que los contenidos de los Planes de Estudio, se
ajustan a sus necesidades y a la normatividad educativa vigente, lo cual les permite articular los conocimientos teéricos con la préactica.
Por otra parte, 207 personas califican como Buena, Muy Buena y Excelente, la satisfaccion que el Programa les deja, por el logro de sus
metas profesionales y personales, encaminadas a la mejora de su practica docente y al reconocimiento de su desempefio por parte de los
padres, madres y tutores.

Directivos y docentes beneficiarios, coinciden en que las caracteristicas de la Licenciatura en Educacion Preescolar y la Maestria en
Educacidn Basica, impartidas en la modalidad de estudio mixta, que significa que las clases se atenderan de forma presencial y en linea,
es un factor clave en cuanto a la facilidad que les representa para estudiar, ya que solamente asisten al aula de clases una vez por semana,
permitiéndoles realizar sus actividades laborales y cumplir con sus compromisos familiares. Otro atributo de estos dos componentes y del
Seminario de Actualizacion Docente en Asistencia Educativa, es que los planes de estudios fueron disefiados y actualizadas
constantemente, tomando en consideracion las caracteristicas especificas de los Centros de Atencién y Cuidado Infantil, pablicos y
comunitarios. En relacion al Seminario y a la Licenciatura en Educacién Preescolar, los trayectos formativos se cursan en menor tiempo
que en otras casas de estudio; lo anterior sin afectar la calidad en los contenidos del disefio curricular.

Las y los beneficiarios, al ser personal docente y directivo en activo, participan desde dos dimensiones: como estudiantes y como agentes
educativos, lo cual les permite implementar en su préctica docente diaria, lo aprendido en la Licenciatura, Maestria o Seminario, segun
corresponda. Por esa razon, su participacion es constante y apegada a los lineamientos que las casas de estudio establecen para el
cumplimiento de los objetivos. Su contribucién no termina en el dmbito personal, ya que al poner en practica los conocimientos
adquiridos, permea en la préactica de sus compafieras de Centro, quienes también (en menor proporcion), mejoran sus metodologias y
planeaciones. El beneficio que les representa es una revalorizacion de su profesion, el incremento en la calidad de sus servicios educativo-
asistenciales, y una latente mejora econémica en sus percepciones.

De acuerdo a la encuesta aplicada, las y los integrantes del Programa, valoran como "Muy bien", los beneficios que obtienen de los
servicios de formacion y actualizacion del programa. El 95% de 216 encuestados, evalan con calificaciones de Buena, Muy Buena y
Excelente, los resultados de las competencias y formacion adquiridas, derivado de la profesionalizacion o actualizacién tomada.

Las principales peticiones realizadas por la poblacién objetivo del Programa, son trayectos formativos y de actualizacion, que contemplen
los escasos recursos econdémicos y de tiempo con que cuentan; que las instalaciones a donde asistan a tomar sus clases presenciales estén
en diversos puntos de la ciudad; que los Componentes se contextualizaran con la realidad social existente en el Distrito Federal y, que la
Licenciatura, la Maestria y el Seminario, sean programas ejecutivos, con duracion reducida, sin afectar la fortaleza curricular.

En cuanto a la medicion de la percepcion de la calidad de la operacion del Programa, el 82% de los encuestados la considera Muy buena o
Excelente; el 14.5% Buenay el 2% regular. El otro 0.5% no contesto ese reactivo.

En cuanto a la percepcion de la calidad del Programa Social, el 79% de los encuestados considera al Programa Muy Bueno o Excelente;
mientras que el 17% la califica como Buena y el 3.5% como Regular. El 0.5% restante, no contesto este reactivo.

Para resumir, los Componentes que forman el Programa, presentan muy buenos niveles de satisfaccion, que se pueden atribuir a que
cumplen con las expectativas, necesidades, especificidades y a largo plazo, representan beneficios para el logro de los objetivos de cada
integrante del Programa.
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OBJETIVO GENERAL

Integrar a las docentes de los CACI,
CCAIl Y CEI del Distrito Federal, a
procesos de formacion y actualizacion

continua en educacién inicial y
preescolar, con la intencién de
favorecer la implementacion

innovadora de las teorias pedagogicas

contempordneas en las practicas
docentes cotidianas, incidiendo de
manera directa en el desarrollo

integral de las competencias y
capacidades de las nifias y los nifios
de 45 dias de nacidos, a 6 afios de
edad matriculados en los Centros.

FORTALEZAS

* Los objetivos del programa se centran en
desarrollar competencias docentes para
fortalecer una atencion de mayor calidad de
las nifias y los nifios.

e El Programa tiene una linea base que
identifica al personal con rezago académico
adscrito a CCAl y CEL.

* La realizacion de monitoreo constante de
las y los beneficiarios permite detectar
problemas que pongan en riesgo su
permanencia y conclusion de estudios.

* Los operadores del programa demuestran
capacidad para detectar fallas u obstaculos
en la operacion, y de resolver
contingencias.

* La curricula ofertada por la UPN y el
CECATI 162, ha sido disefiada para atender
las necesidades del programa.

* La SEDU contempla en su programacion
presupuestal anual recursos para el
programa.

DEBILIDADES

* Los recursos financieros aprobados
para el programa sélo contemplan
erogaciones para cubrir los convenios
con la UPN y el CECATI, por lo que el
personal debe utilizar recursos propios
para pasajes y otros gastos.

 El programa no cuenta con personal
que se dedique expresamente a las
acciones de monitoreo del programa y
dé seguimiento directamente en las
aulas a la evaluacion del impacto de la
formacion.

e El componente Maestria en
Educacion  Baésica  registr6  un
decremento  considerable en la

permanencia de beneficiarios, debido a
que no se les ofertd la beca-comision,
lo que pone en riesgo la continuidad del
componente.

* No se cuenta con datos recientes de la
poblacion potencial (personal de los
CACI Publicos).

* Los indicadores de la Matriz de
marco légico establecidos en las Reglas

de Operacion 2014 del Programa,

deben ser mejorados y

complementados.
OPORTUNIDADES POTENCIALIDADES DESAFIOS

e El Programa sectorial alienta la
mejora en educacion preescolar.

e Existe el interés de los padres
porque las y los nifios reciban una
educacion inicial de calidad

¢ La facultad conferida a la SEDU, en
la operacion de los CACI, contempla
el incidir en la mejora educativa,
mediante el desarrollo del capital
humano.

e Las y los beneficiarios tienen interés
por acceder a cursos de actualizacion
y estudios de nivel superior.

* Las y los beneficiarios buscan a
través de la actualizacion y formacion
la titularidad en los grupos que
atienden y/o de los Centros que
atienden.

1. La experiencia y capacidad del personal
del Programa permite generar sinergias con
la comunidad y otros organismos
gubernamentales con objetivos similares al
estar alineados al mismo Eje del PGD del
DF.

2. El Programa tiene un enfoque especial en
el fortalecimiento de competencias
educativas de los beneficiarios y su impacto
se puede maximizar aprovechando los
CCAl y CEl.

3.Disefiar un componente especifico para la
atencion de la educacion de calidad en los
CCAl y CEl, aprovechando los programas
sectoriales del GDF.

1.Canalizar el interés genuino de los
beneficiarios en mejorar su movilidad
educativa y laboral para aumentar la
calidad del programa

2. El Programa General de Desarrollo
del DF contribuye a la necesidad de
diagnosticar el trabajo docente en los
CCAIl Y CEl

3. El reconocimiento del trabajo de los
Centros Comunitarios por la mejora de
sus servicios, puede documentarse para
obtener mayores recursos.
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e La comunidad ha realizado un
reconocimiento positivo al trabajo de
los Centros Comunitarios por la
mejora de sus servicios, aunados a su
cercania y horarios flexibles.

AMENAZAS RIESGOS LIMITACIONES

e Las personas adscritas a los Centros | 1. El impacto de un cambio en las | 1. Reducir las operaciones del
iniciaron la atencion de nifias y nifios, | prioridades de la curricula a causa de un | programa en lo que respecta al
sin que tuvieran la formacién | cambio administrativo de la UPN podria ser | componente de maestria.

académica necesaria para garantizar a | minimizado gracias al compromiso Yy | 2. Establecer alianzas con ONG's para
calidad. capacidad del personal normativo Yy | incrementar la presencia del tema en la
« La importancia del cuidado y | OPerativo del Programa. agenda politica.

educacion de las nifias y los nifios de
la primera infancia tiene una debil | 2. El monitoreo constante sobre el status de
posicion en la agenda politica federal. | los beneficiarios contribuye a subsanar los
motivos de desercion de los beneficiarios

o - : or causas externas al programa
eLas politicas publicas relacionadas al P prog

sector poblacional de 0 a 6 afios se
basan principalmente en la atencion [ 3. Los objetivos del programa permiten
de la salud y supervivencia. generar un escenario propicio para la
elaboracion de programas o actividades
institucionales enfocadas a mejorar la
calidad educativa en menores de 0 a 6 afios

e La carga de responsabilidades
laborales y familiares, asi como la
falta de recursos econémicos, limitan
la asistencia para la formacion vy
actualizacion del personal.

e La movilidad laboral de las y los
beneficiarios hacia trabajos de mayor
remuneracion.

 Las modificaciones al curriculum y
disposiciones, tanto de la Universidad
Pedagégica Nacional, como del
CECATI 162 amenazan los resultados
del programa.

* La UPN cambio la administracion,
lo que derivé en la revision de los
programas curriculares, y el retraso en
el ingreso de las y los beneficiarios.

* El Gobierno Federal no contempla a
esta poblacion docente en sus
programas de mejoramiento
profesional.

VI. Conclusiones y Recomendaciones
VI.1. Conclusiones de la Evaluacion Interna.

1. El disefio y operacion del Programa Social, se alinea a la Politica Social, Programa General de Desarrollo y Programa de Derechos
Humanos del Distrito Federal, asi como a la normatividad vigente y aplicable.

2. Los objetivos del Programa se centran en desarrollar competencias docentes para fortalecer una atencion de mayor calidad a 13,604
nifias y nifios, menores de 6 afios, inscritos en los Centros Comunitarios y Centros de Educacién Inicial (ciclo escolar 2014-2015),
garantizando su derecho a la educacién.

3. La experiencia y capacidad del personal que participa en la operacion del Programa, permite generar sinergias con la comunidad y
organismos de los diferentes ambitos de gobierno, que persiguen objetivos similares, al estar alineados al mismo Eje del Programa
General de Gobierno del Distrito Federal.
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4. El Programa tiene un enfoque especial en el fortalecimiento de competencias educativas de las y los beneficiarios. Su impacto se puede
maximizar, aprovechando las facultades conferidas a esta Secretaria, sobre la operacion de los CACI, a través de los Convenios y

Acuerdos suscritos.

5. El Programa atiende, aunque con limitaciones, un problema nodal que hasta la fecha no ha sido visibilizado de manera integral en las
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politicas educativas en favor de la primera infancia.

6.- Eliminar el componente Maestria en Educacién Basica, contemplado en el Convenio de Colaboracion suscrito con la Universidad
Pedagdgica Nacional, toda vez que los ltimos 72 beneficiarias (0s) concluyeron en diciembre de 2014, el dltimo tramo de su trayecto
formativo; por las siguientes razones: la convocatoria para este beneficio, se realiz6 de manera abierta a las y los profesionales de escuelas
publicas de educacion basica del Distrito Federal. Alrededor del 96%, de las y los beneficiarios eran provenientes de Jardines de Nifios,
Primarias y Secundarias bajo la administracion de la SEP, que tienen muy arraigada la tradicion de participar en procesos de
profesionalizacion, sobre todo para incrementar sus beneficios laborales (econémicos). Uno de esos beneficios es la BECA-COMISION,
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que les posibilita dejar de trabajar hasta concluir el trayecto formativo elegido, sin afectar la recepcién de su salario integro.

La oferta de esta SEDU, sélo contempl6 el pago de inscripcion y cuatrimestres, lo cual no convino a sus intereses, propiciando la

desercion masiva a los pocos meses de su ingreso.

VI1.2. Estrategias de Mejora

Elementos de la Matriz
FODA retomados

Estrategia de mejora propuesta

Etapa de
implementacion
dentro del

programa social

Efecto esperado

Eliminar el  componente
Maestria en Educacion Basica

Analizar distintas opciones de
estudios técnicos y de posgrado, con
la finalidad de continuar
actualizando y especializar a los
docentes y directivos.

Disefio y operacion

Reorientar el ejercicio de los
recursos hacia otro componente
que reporte mayores beneficios
a la comunidad educativa de los
Centros.

Actualizar los datos relativos
a la poblacién potencial de los
CAClI, publicos y
comunitarios en el Distrito
Federal, en concurrencia con
las Delegaciones y
organismos que integran la
Administracion del Distrito
Federal.

Elaborar mecanismos de
recopilacion y actualizacion de
datos, referentes a la escolaridad y
experiencia laboral de las personas a
cargo de la atencion educativa y
asistencial de  los  menores
matriculados en los CACI, publicos
y comunitarios en el Distrito
Federal.

Disefio

Identificar e integrar a la
poblacion potencial de los
CACI, publicos y comunitarios
en el Distrito Federal, en los
procesos de formacion 'y
actualizacion, en aras de elevar,
paulatinamente, la calidad de su
practica docente.

En el marco del disefio de las
Reglas de Operacion, y por

ende en el presupuesto
autorizado para la
implementacion del
Programa, incluir una

estructura minima operativa.

Llevar a cabo, con mayor fortaleza,
acciones de monitoreo, logistica y
mejora de la operacion del
Programa.

Disefio y operacion

Detectar y reportar a tiempo y
con eficiencia fortalezas,
oportunidades, debilidades vy
amenazas, de la operacion del
Programa y de los beneficiarios.

Asignar recursos financieros
orientados exclusivamente
para gastos de operacion del
monitoreo 'y logistica del
Programa.

Proyectar y proveer de recursos
financieros suficientes al érea,
destinados para pasajes de los
Responsables del monitoreo y
acciones de logisticas del Programa.

Disefio y monitoreo

Potenciar el cumplimiento de
los objetivos del monitoreo, que
derivaran en el ideal
cumplimiento de los Objetivo
Especifico de los Componentes
del Programa.

Mejorar los Indicadores de la
Matriz de Marco Logico para
las Reglas de Operacion del
Programa, para el ejercicio
2016.

Ampliar y en su caso, redisefiar los
Indicadores de la Matriz de Marco
Légico.

Disefio

Identificar con mayor eficacia
elementos que midan vy
retroalimenten la toma de
decisiones en relacion a la
direccién del Programa.
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V1.3. CRONOGRAMA DE INSTRUMENTACION

AREAS DE AREA(S) DE
ESTRATEGIA DE MEJORA PLAZO INSTRUMENTACION SEGUIMIENTO
Analizar distintas opciones de estudios
técnicos y de posgrado, con la finalidad Corto Subdireccién de Educacion Coordinacién General de
de continuar actualizando y especializar a Preescolar Educacién
los docentes y directivos.
Elaborar mecanismos de recopilacion y
actualizacion de datos, referentes a la
escolaridad y experiencia Igporal de _Ias . Subdireccion de Educacion Coordinacion General de
personas a cargo de la atencion educativa Mediano .
. . - Preescolar Educacion
y asistencial de los menores matriculados
en los CACI, publicos y comunitarios en
el Distrito Federal.
I;(!a/:r:esa deC;tgoﬁit:r%rc]) Igai{,?ir(:afortrr?;?é; Corto Subdireccion de Educacion Coordinacioén General de
L 109 y mej Preescolar Educacion
de la operacion del Programa.
Proyectar 'y proveer de recursos
financieros suficientes al area, destinados . L L, L
para pasajes de los Responsables del Corto Subdlrecg:ggsgglgrducacmn Coordlréaé:&zgcci;::eral de
monitoreo y acciones de logisticas del
Programa.
Ampliar y redisefar los Indicadores de la . Subdireccion de Educacion Coordinacion General de
. - Mediano i
Matriz de Marco Logico del Programa. Preescolar Educacion
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GLOSARIO:

GOFDF: GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

OECD: ORGANIZACION PARA LA COOPERACION Y EL DESARROLLO ECONOMICO
SEP: SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA

DOFF: DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION

PND: PLAN NACIONAL DE DESARROLLO

PROGRAMA DE SERVICIOS “SALUDARTE” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2014.
I. Introduccién

El presente documento de evaluacion interna del programa SaludArte representa un ejercicio de sistematizacion de la informacion
referente a la operacion durante el ciclo escolar 2013-2014, y tiene como propdsito, conforme a lo establecido en las Reglas de Operacion
de enero de 2014, identificar las areas de mejora y los avances en su implementacion, proveer informacién que apoye a la politica de
desarrollo social y a la mejora continua del mismo y a realizar una retroalimentacidn sobre los procesos de planeacion, disefio, y alcances
del programa.

La evaluacion esta considerada como el proceso de "Apreciacion sistematica y objetiva de un proyecto, programa o politica en curso o
concluido, de su disefio, su puesta en préctica y sus resultados" (OECD, s.f: 21),por lo que su "...objetivo es determinar la pertinencia y el
logro de los objetivos, asi como la eficiencia, la eficacia, el impacto y la sostenibilidad para el desarrollo. Una evaluacion debera
proporcionar informacion creible y atil, que permita incorporar las ensefianzas aprendidas en el proceso de toma de decisiones de
beneficiarios y donantes... Se trata de una apreciacion, tan sistematica y objetiva como sea posible, de una intervencién para el desarrollo
planeada, en curso o concluida." (OECD, s.f: 22).

La OCDE también refiere que los procesos de evaluacion interna constituyen la "evaluacion de una intervencion para el desarrollo
realizada por una unidad y/o personas que dependen de la gerencia o direccion de un organismo donante, asociado o de ejecucion.
Término conexo: autoevaluacion." (OECD, s.f: 26). Las Dependencias, los Organos Desconcentrados, las Delegaciones y las Entidades de
la Administracion Publica del Distrito Federal que ejecutan programas sociales deben ejecutar anualmente la evaluacion interna de los
mismos conforme a los lineamientos que se emitan por el Consejo de Evaluacién.

La Secretaria de Educacion del Distrito Federal (SEDU) incluye, entre los programas sociales y educativos que desarrolla y que deben ser
objeto de evaluacion interna en el periodo 2014, alPrograma SaludArte. Este ejercicio da cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 42 de
la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal (LDSDF), en el cual se plantea: "Las evaluaciones constituyen procesos de aplicacion
de un método sistematico que permite conocer, explicar y valorar al menos, el disefio, la operacién, los resultados y el impacto de la
politica y programas de Desarrollo Social. Las evaluaciones deberan detectar sus aciertos y fortalezas, identificar sus problemas y en su
caso, formular las observaciones y recomendaciones para su reorientacién y fortalecimiento." (GOFDF, 2000: 16-17).

A la vez se toman en cuenta los postulados abordados en los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del
Distrito Federal Operados en 2014 en los cuales se precisa que: "Al ser parte medular de los sistemas de monitoreo y evaluacion de la
politica social, la evaluacion interna de los programas sociales en el Distrito Federal brinda la oportunidad a las propias instituciones
responsables del disefio e implementacién de las politicas y programas de realizar un ejercicio de retroalimentacion sobre los procesos de
planeacion, disefio y alcances de los programas, incluyendo el diagnostico, la justificacion de la existencia de los programas sociales
como medios para combatir los problemas sociales mas apremiantes en la Ciudad; el monitoreo de la gestion de éstos y los principales
resultados, no so6lo cuantitativos, sino cualitativos, en el bienestar de la poblacion. Esta reflexion les permite detectar fortalezas,
debilidades, contradicciones y omisiones, otorgando a quienes operan el programa mayor claridad sobre las rutas que conviene seguir
para mejorarlos y/o reorientarlos. Por ello, no sdlo el cumplimiento en la realizacion de estos instrumentos de evaluacion y de planeacion
son importantes; la claridad, calidad y utilidad son trascendentales para lograr el objetivo perseguido.” (GOFDF N°48,2015: 54-55).

Asimismo, y como antecedente de la presente evaluacion, el Programa cuenta con una evaluacion interna previala cual fue publicada en la
Gaceta Oficial del D.F., niamero 1985 el 8 de julio de 2014 (paginas de la 45-71), por la que se presentaron los resultados
correspondientes al afio 2013.

11. Metodologia de la Evaluacion Interna 2014.

11.1 Descripcion del Objeto de Evaluacion
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El programa SaludArte arrancé en septiembre del 2013 con la finalidad de aumentar en la poblacién escolar de 84 primarias publicas de
jornada ampliada del Distrito Federal, las habilidades para el autocuidado y de relacién con su entorno, a través de la formacion en
nutricion, la activacion fisica, las artes y la formacién ciudadana.

De ese modo, su implementacion se orientd a contribuir a la atencion de los diez principales problemas en educacion diagnosticados por
la Escuela de Administracion Publica del Distrito Federal en cuya elaboracién participaron expertos en el campo educativo: prevalencia
de sobrepeso y obesidad en nifias y nifios en edad escolar, el problema de la convivencia escolar junto con falta de Educacion en Artes en
las escuelas e insuficiente actividad fisica y deporte, como los centralmente relevantes.

Para hacer esto posible, la Secretaria de Educacion del Distrito Federal firmé con la Secretaria de Educacion Publica (SEP) un Convenio
Marco de Coordinacién a partir del cual se hace posible operar el Programa en las escuelas de educacion publica operadas por el
Gobierno Federal a través de la Administracion Federal de Servicios Educativos en el Distrito Federal, con lo que se ha marcado un hito
para las acciones de coordinacion y de colaboracion entre el gobierno del Distrito Federal y el Gobierno Federal.

El disefio del Programa se realiz6 considerando la Metodologia del Marco Légico para establecer una matriz de indicadores, asi como su
légica horizontal y vertical. Para dar consistencia a la orientacion por resultados, la evaluacion externa quedo a cargo, tanto del Instituto
Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion "Salvador Zubiran", como del Instituto Nacional de Salud Publica (INSP), instituciones que
constituyen un aliado estratégico para la operacion del Programa.

El objetivo general del programa es:
De acuerdo con las Reglas de Operacién 2014, el objetivo consistio en:

Aumentar las habilidades para el autocuidado y de relacion con su entorno, en la poblacién escolar de primarias publicas de jornada
ampliada del Distrito Federal, en donde se implementa el Programa; a través de la formacion en nutricion, activacion fisica, artes y
formacién ciudadana.

Los objetivos especificos del Programa de Servicios SaludArte persiguen que los las nifias y nifios sean capaces de:

1. Desarrollar habilidades para distinguir las caracteristicas de una alimentacion saludable, a fin de evitar riesgos en su salud; a través de
formacidn en nutricién que incluya a sus cuidadores, asi como la practica y asistencia alimentaria.

2. Moldear el gusto por comida saludable de los y las nifias, a través de la exposicion por proximidad de la asistencia alimentaria.

3. Desarrollar en los y las nifias conocimientos y habilidades artisticas, de expresion y de convivencia escolar, para fortalecer sus
estrategias de pensamiento, relacion y analisis, autoestima, empatia, curiosidad y creatividad, asi como la disposicion para trabajar en
equipo y respetar la diversidad; a través de la formacion en danza, musica, teatro y/o el canto.

4. Desarrollar en las y los nifios destrezas motrices y el gusto por el movimiento, para mejorar su habilidad de expresién motora, su
autoconcepto y relacion con su entorno; a través de la activacion fisica.

5. Formar en valores prosociales y de convivencia que propicien ambientes en los que todas y todos puedan aprender.

Caracteristicas del programa

La coordinacidn general del Programa esta a cargo de la Secretaria de Educacion del Distrito Federal. El area encargada de su operacion
es la Direccion General de Educacion Baésica.

Las actividades del programa de servicios SaludArte se llevaron a cabo en escuelas primarias publicas de jornada ampliada, de lunes a
viernes en dias habiles escolares de acuerdo con el Calendario Escolar 2013-2014 emitido por la Secretaria de Educacion Publica, en un
horario de 14:30 horas a 17:30 horas. Esta jornada comprende la ingesta alimentaria (en la que participan también colaboradores y
comunidad educativa), el lavado de manos y cepillado de dientes y los talleres de formacion en nutricion, artes y activacion fisica, de
acuerdo con el siguiente cronograma semanal:

Horario Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes
Practicay Précticay Précticay Practicay Précticay
14:30-15:30 asistencia asistencia asistencia asistencia asistencia
alimentaria alimentaria alimentaria alimentaria alimentaria

15:30-16:30 Taller 1 Taller 1 Taller 1 Taller 1 Taller 1

16:30-17:30 Taller 2 Taller 2 Taller 2 Taller 2 Taller 2
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La practica de asistencia alimentaria tiene un horario fijo, mientras que la distribucién del resto de los talleres es particular en cada
escuela primaria publica de jornada ampliada programada para su intervencion. Los contenidos generales de los talleres impartidos a la
poblacién objetivo durante una semana (5 dias habiles) incluyen:

En Nutricién (Practica y Asistencia Alimentaria 5 horas y 2 horas de taller en grupo):

- Consumo de la cantidad adecuada de alimentos en cada comida.
- Consumo adecuado de agua simple.

- Consumo de verduras y frutas diarias.

- Higiene y conservacion adecuadas de los alimentos.

- Higiene personal: lavado de manos y cepillado de dientes.

En Activacion Fisica 3 horas en grupo:

- Préctica cotidiana de una serie de movimientos y posturas conscientes con calidad de ejecucion.

- Realizacion de movimientos espontaneos y variados con o sin utilizacion de objetos de interaccion.

- Propuesta de diversas formas de relacionarse en movimiento con su cuerpo, los objetos, sus pares y con el espacio tiempo.
- Comunicacion de reflexiones a partir de la experiencia del movimiento.

En Artes 5 horas en grupo:

- Artisticos: ritmo, pulso, espacio, movimiento, melodia, forma, secuencia, fraseo, composicion e improvisacion.

- Expresivos: verbal, escrita, motriz y gestual.

- De convivencia: autoconcepto, inteligencia interpersonal, tolerancia al error y a la frustracion, de deteccion y respuesta adecuada ante el
riesgo de violencia escolar y respeto a la diversidad.

11.2. Area Encargada de la Evaluacion

Las Reglas de Operacion, publicadas el 30 de enero de 2014, consideran el disefio de una estrategia de evaluacion para conocer los
aciertos y fortalezas e identificar a tiempo areas de mejora para que con base en ello se tomen decisiones para la reorientacion o
fortalecimiento de las definiciones emprendidas.

La evaluacion interna del programa SaludArte qued6 a cargo de la Direccidon General de Educacion Bésica, y se llevo a cabo a partir de la
recopilacion periddica de informacion mediante de instrumentos disefiados ex profeso, cuyos indicadores representan la relacién de
variabilidad a partir de operaciones aritméticas. Estos indicadores permitiran realizar las evaluaciones correspondientes para medir el
grado de cumplimiento tanto de la operacion como de los objetivos establecidos por el programa. Cabe destacar que la principal fuente de
informacion utilizada es la proporcionada por las diversas coordinaciones asi como diversas encuestas aplicadas a los nifios y padres de
familia en las escuelas.

La evaluacion interna del Programa se realiza con apego a lo establecido en los Lineamientos emitidos por el Consejo de Evaluacion del
Desarrollo Social del Distrito Federal, que indican que los resultados se entregaran a las instancias que establece el articulo 42 de la Ley
de Desarrollo Social para el DF y deberan publicarse en la Gaceta Oficial del Distrito Federal a mas tardar en el mes de junio de 2015.

El equipo encargado de realizar la evaluacion quedo integrado con personal del area de evaluacion y de personal adscrito a la Direccion
General de Educacion Basica (DGEB) de la SEDU, mismos que se encuentran vinculados a la operacion del Programa asi como a las
funciones de monitoreo y evaluacion, cuyo perfil se resume a continuacion:
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Area encargada de realizar la evaluacion interna 2014
FORMACION EXPERIENCIA EXCLUSIVO
PUESTO SEXO | EDAD PROEESIONAL FUNCIONES EN M&E M&E
Integracién y elaboracién de
la propuesta de Programa Resp0n§able de las
Operativo Anual. gvaluamones
Formulacién de propuestas de internas e los
modelos educativos y programas _de
. Cienci secuencias didacticas, Entrega de_fUtlles
Direccion de I%"i.'t' en lencias Seleccion, formacion, disefio é | Uniformes o .,
Educacion M 38 ofiicas -y y monitoreo de actividades de scofares peracion y
. Administracion . Gratuitos entre los | Evaluacién
Secundaria P monitores. ~
Pablica Seguimiento de convenios afios 2010y 2011,
2 L asf como de los
Intéag’rauon y seguimiento de programas sociales
padrén de beneficiarios de de la delegacion
program_a,s. . Tlahuac en el afio
Evaluacion interna de 2012.
programas.
Organizar,  supervisar y
realizar la promocion del Operacion y
programa SaludArte en los Evaluacion
planteles.
Coordinar y promover los
) valores fundamentales del
Coordinacion Lic. e | programa SaludArte, en cada
Regional F 36 Antropologia uno de los coordinadores
Social escolares.
Promover y vigilar el buen
desempefio de los
involucrados en el programa.
Diversas actividades
Administrativas relacionadas
con la operacién  del
Programa.
Andlisis y seguimiento a las
diversas actividades | Formacion en
relacionadas con la DGEB. evaluacién de
politicas publicas.

Secretaria Maestria en L Analisis de | Operacion y
L F 29 PR . Coordinacién .
Técnica Anélisis Regional interinstitucional y eventos programas de | Evaluacion

especiales relacionados con el Gobierno en  la
Programa SaludArte. ESCU?I‘? . de
Administracién
Plblica del
Distrito Federal
Licenciado en 5 afios
Economia y Disefio de politicas
Direccion de M 37 Maestro en Planeacion de Programas en ciencia vy No
planeacion Estudios Sociales tecnologia
Regionales
Participacion en la
Subdireccion Llcenuatur_e} en Planeacion de los programas evaluacion interna
F 30 Intervencion del programa en el No

de Planeacion

Educativa

sociales

ejercicio fiscal
2013
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1 afio y medio

Licenciado en

Subdireccion Antropologia, Monitoreo de los programas Monitoreo de

. M 28 Maestro en : programas Si
de Monitoreo Poblacion y sociales educativos
desarrollo (PRONABES)

(1) Experiencia en monitoreo y evaluacion (M&E) (nimero de afios y trabajos realizados).

(2) Explicar si se dedican exclusivamente a las tareas de monitoreo y evaluacion (M&E) del programa o si participan en la operacion del
mismo.

11.3.Metodologia de la Evaluacién

La metodologia implementada para esta evaluacion interna consiste basicamente en el analisis de gabinete, integrando los resultados de
los instrumentos de recoleccion de informacion de campo, considerando los aspectos cualitativos y cuantitativos.

El area Operativa de la Direccion General de Educacion Bésica y el area de Planeacion de la SEDU trabajaron en coordinacion para la
elaboracion de la evaluacion interna, a través de reuniones de trabajo, elaboracion de propuestas, validacion de datos e informacion en
general, por alrededor de 4 meses de marzo a junio del presente. Asi mismo, se utilizan las normas aplicables al programa, como las
Reglas de Operacion del Programa de Servicios SaludArte para el ejercicio fiscal 2014, y alineado con lo sefialado en el Programa
General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018.

La ruta critica del proceso de evaluacion interna que se llevé a cabo en el Programa cubrié los tiempos y etapas que se muestran en la
siguiente figura:

Ruta critica del proceso de evaluacion

Participacionen

elTallerEvalua Evaluacionde

Estudio y
sistematizacion
de Lineamien tos

2015
(Marzo 2015)

DF sobre
Elaboracionde
lasEvaluaciones
Internas

(Abxil-Mayo
2015)

Evaluaciondel
diserio del

Programa
(Marzo/ Abril
2015)

cobertura y
operaciondel
Programa
(Abril-Mayo
2015)

Evaluacionde
resultadosy
satisfaccion

(Mayo-hasta 15
de Junio 2015)

Las actividades que se tuvieron en cuenta en la evaluacion del Programa en cada una de las etapas que fueron:
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ETAPAS ACTIVIDADES

Trabajo de gabinete revision de documentos

Adecuacion de disefio considerando la Metodologia de Marco Légico (Curso Evalla-DF)
Monitoreo de status de beneficiarios

Evaluacién de Cobertura y Operacién | Monitoreo de formacion y capacitacion de beneficiarios

Analisis de congruencia entre la operacion y el disefio

Anélisis de Principales Resultados y logros del Programa.

Evaluacion de Resultados  y | Evaluacion de satisfaccion de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes del
Satisfaccion Programa

Elaboracion de la matriz FODA del Programa

Elaboracion de conclusiones y recomendaciones derivadas de la Evaluacion

Evaluacion del Disefio del Programa

11.4. Fuentes de Informacion

Las fuentes de informacion de gabinete empleadas en la presente evaluacion, proviene de referencias académicas relacionadas con la
evaluacion de las politicas publicas, en materia de educacion y los propios documentos generados por diversas instancias del GDF, como
el estudio base realizado por la Escuela de Administracion Publica del Distrito Federal.

Las principales fuentes de informacion en las que se basa la presente evaluacion consisten en:

- Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

- Ley General de Educacion

- Estatuto de Gobierno del Distrito Federal;

- Ley Orgénica de la Administracion Publica del Distrito Federal;

- Ley de Educacion del Distrito Federal;

- Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal;

- Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal;

- Ley de Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica del Distrito Federal

- Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal;

- Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018

- Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal operados en 2014

- Resultados del estudio realizado por el Instituto Nacional de Salud Publica sobre el Componente de Nutricion y Activacion Fisica de
SaludArte.

- Resultados del estudio "Intervencion en escuelas SaludArte por la Fundacion Asociacion Dental Mexicana (ADM) I.A.P.

- Bases de datos del Programa (Informacion generada a partir de la propia operacion del programa, registros de inscripcion, asistencia,
bajas, contrataciones, entre otros).

-Padrones de beneficiarios del Programa

-Instrumentos aplicados ex profeso, como una encuesta de percepcion del programa aplicada a beneficiarios y padres de beneficiarios.
- Resultados de la encuesta heddnica aplicada a los nifios y nifias beneficiarios(as).

- Resultados de la encuesta de percepcién aplicada a los nifios beneficiarios del programa.

111. Evaluacion del Disefio del Programa
111.1 Consistencia normativa y alineacion con la Politica Social del Distrito Federal
Con el Programa SaludArte, se contribuye a dar cumplimiento a los siguientes objetivos, metas y lineas de accion del Programa General

de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018, especificamente al Eje 1, Equidad e Inclusion Social para el Desarrollo Humano. A
continuacion se presentan las areas de oportunidad, objetivos y lineas de accidn a las cuales pretende aportar el Programa SaludArte.

Avrea de oportunidad 2. Salud

Inseguridad alimentaria y malnutricién en algunos sectores de la poblacion, especialmente en funcién de su condicién de
vulnerabilidad.

Objetivo 5. Reducir el sedentarismo fisico en la poblacién del Distrito Federal.

Meta 1.

Aumentar el tiempo que destinan las y los habitantes del Distrito Federal, especialmente las nifias, nifios y
adolescentes, a las actividades fisicas, recreativas y deportivas.
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- Promover el aumento de la oferta y los espacios para la practica de actividades fisicas,
recreativas y deportivas.

- Promover el conocimiento de los beneficios de la cultura fisica y el deporte.

Lineas de | . Establecer convenios de colaboracion con actores pablicos y privados para la mayor
accion promocidn de las actividades fisicas, recreativas y deportivas.

- Promover el uso de la bicicleta o la caminata para acceder a sitios cercanos a las viviendas,
escuelas o centros de trabajo.

Area de oportunidad 3. Educacion

Deficiente calidad y persistencia de inequidad en el acceso al sistema educativo que obstaculizan la permanencia, eficiencia
terminal, logros académicos y formacion integral.

Impulsar el mejoramiento de la calidad de la educacion para que los estudiantes cuenten con los conocimientos
cientificos, competencias y habilidades que favorezcan el desarrollo pleno de sus capacidades y de los valores
que demanda una sociedad democratica e igualitaria, entre los que destacan la laicidad y el enfoque de género y
de derechos humanos.

Objetivo 1

Reforzar las condiciones institucionales propias y buscar esquemas de coordinacion,
Lineas de co_ncurrencia y cola_boracié_n con e! gobiernc_J federa_l y otros actores institucior_la_lgs publicos,
accion prlvadps y de la so<_:|edad civil, nauo_nlales’e_lnternacmnales, que cqmpgr_tan la vision de eIeyar
la equidad y la calidad de la educacion basica, con apego a los principios de transparencia y
rendicion de cuentas.
Meta 2.

Educar personas que sean capaces de prevenir y cuidar la salud individual y la pablica, asi como de prevenir
situaciones que afecten el bienestar propio y el social, incorporando el enfoque de género.

- Reforzar la formacion dirigida al conocimiento de précticas saludables de activacion fisica
adecuadas a cada edad y condicidn, asi como al desarrollo de talentos deportivos.

- Promover bajo un esquema de coordinacion entre dependencias y actores sociales, la

existencia de mejores oportunidades nutricionales en las escuelas de educacion basica, asi como

} de desarrollo de habitos, habilidades psicosociales y herramientas de alimentacion saludable

Lineas de entre las y los alumnos, para mejorar su desempefio y contribuir a abatir los diversos trastornos
accion alimenticios, particularmente el sobrepeso y la obesidad.

- Ampliar y profundizar la formacién para la prevencion de enfermedades y cuidado de la
salud, adquisicién de habitos de higiene, ejercicio responsable de la sexualidad y atencién de la
salud reproductiva, con base en un enfoque de derechos y de inclusion social e incorporando la
perspectiva de género.

Avrea de oportunidad 6. Alimentacion

Inseguridad alimentaria y malnutricién en algunos sectores de la poblacion, especialmente en funcién de su condicién de
vulnerabilidad.

Contribuir a la consecucién de seguridad alimentaria y una menor malnutricion de los habitantes de la entidad, en
particular en funcion de su origen étnico, condicion juridica, social o econémica, migratoria, de salud, de edad,
discapacidad, sexo, orientacion o preferencia sexual, estado civil, nacionalidad, apariencia fisica, forma de pensar
0 situacion de calle, entre otras.

Meta 3

Aumentar el conocimiento y las competencias del cuidado de la salud y la alimentacion, especialmente en las
personas en riesgo de malnutricion.

- Disefiar e impartir talleres sobre alimentacion y nutricion, con un enfoque nutricional, social y cultural.

Objetivo 1

- Realizar acciones para, en coordinacion con la SEP, integrar al curriculo el desarrollo de competencias para el
Lineas de cuidado de la salud individual y colectiva.

accion - Llevar a cabo campafias de difusion para mejorar los habitos alimenticios en las localidades rurales y en las que
viven grupos importantes de indigenas, especialmente en las escuelas de educacion basica.
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A continuacion se expresa el apego del disefio del Programa SaludArte, mediante sus Reglas de Operacion 2014, a las leyes y reglamentos
aplicables:

Los articulos 2 'y 7 (Fracciones ILVLVIILIX, X, XIII) de la Ley General de Educacion, derivados de lo establecido en la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, referente al derecho a la Educacién, precisan que todo individuo tiene derecho a recibir
educacion de calidad y, por lo tanto, todos los habitantes del pais tienen las mismas oportunidades de acceso al sistema educativo
nacional, con solo satisfacer los requisitos que establezcan las disposiciones generales aplicables (articulo 2). Ademas, en el Articulo 7; se
especifica que, entre los fines de la educacion, es necesario considerar los siguientes: 1.- Contribuir al desarrollo integral del individuo,
para que ejerza plena y responsablemente sus capacidades humanas; VI.- Promover el valor de la justicia, de la observancia de la Ley y de
la igualdad de los individuos ante ésta, propiciar la cultura de la legalidad, de la paz y la no violencia en cualquier tipo de sus
manifestaciones, asi como el conocimiento de los Derechos Humanos y el respeto a los mismos; VIII.- Impulsar la creacion artistica y
propiciar la adquisicion, el enriquecimiento y la difusién de los bienes y valores de la cultura universal, en especial de aquéllos que
constituyen el patrimonio cultural de la Nacién; IX.- Fomentar la educacién en materia de nutricion y estimular la educacion fisica y la
practica del deporte; X.- Desarrollar actitudes solidarias en los individuos y crear conciencia sobre la preservacion de la salud, el ejercicio
responsable de la sexualidad, la planeacion familiar y la paternidad responsable, sin menoscabo de la libertad y del respeto absoluto a la
dignidad humana, asi como propiciar el rechazo a los vicios y adicciones, fomentando el conocimiento de sus causas, riesgos y
consecuencias; XII1.- Fomentar los valores y principios del cooperativismo. Todo ello es congruente con los propdsitos que han guiado a
la implementacion del Programa SaludArte.

De acuerdo con lo dispuesto en los articulos 87 y 115 del Estatuto de Gobierno del Distrito Federal, y articulos 15 Fraccion XIX, 16
Fraccion 11y 1V, y 23 Quater fracciones I, I1, 11l, IX y X de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Distrito Federal, se
otorga personalidad juridica a la Secretaria de Educacidn local, para auxiliar al Jefe de Gobierno en el ejercicio de sus atribuciones, como
es planear, programar, organizar, coordinar, controlar y evaluar, servicios educativos en el Distrito Federal, con el fin de impulsar y
fortalecer la educacidn publica; siempre alineado a lo establecido en el Plan Nacional de Desarrollo y el Programa General de Desarrollo
del Distrito Federal. Asi mismo, tiene la facultad de formular, coordinar y ejecutar programas educativos, sociales y anteproyectos y
programas presupuestales que le correspondan.

En el articulo 13, de la Ley de Educacion del Distrito Federal, se faculta a la Secretaria de Educacion del Distrito Federal, para vigilar
el cumplimiento y aplicacion del articulo 3° constitucional, y de las leyes mencionadas en los parrafos anteriores; atendiendo e
impartiendo todos los tipos y modalidades educativas. En el caso especifico de la alfabetizacion el articulo 13 establece que: La Secretaria
de Educacion del Distrito Federal tendra las siguientes atribuciones: Fraccion XXVII. Establecer y coordinar los programas de educacion
para adultos, alfabetizacion, educacidn indigena y educacion especial, en coordinacién con el gobierno federal. Por su parte en los
articulos 96 y 97 se anota: Articulo 96. La educacién para los adultos esta destinada a individuos de quince afios 0 mas que no cursaron o
concluyeron la educacion basica y comprende, entre otras, la alfabetizacion, la educacion primaria y la secundaria, asi como la formacion
para el trabajo, con las particularidades adecuadas a dicha poblacién. Articulo 97. EI Gobierno del Distrito Federal, en concurrencia con
la federacion, impartird educacion a los adultos, en las modalidades escolarizada y abierta, desde la alfabetizacién hasta la secundaria. Los
estudios efectuados por los adultos en el sistema abierto tendran validez oficial. Los beneficiarios de esta educacion podran acreditar los
conocimientos adquiridos mediante exdmenes parciales o globales, conforme a las disposiciones legales aplicables. Por otra parte, el
Avrticulo 119 de la mencionada Ley establece que:La Secretaria de Educacion del Distrito Federal, para satisfacer las necesidades de la
poblacién y garantizar una buena calidad en materia educativa, desarrollard programas, proyectos y acciones, y precisa en la Fraccion VII:
Realizar campafias permanentes para erradicar el analfabetismo y establecer programas para el refuerzo de la alfabetizacion.

A su vez, la mencionada Ley sefiala en su Articulo 40: La educacion basica contribuira al desarrollo integral y armonico del nifio y del
adolescente; tiene por objeto la adquisicion de conocimientos fundamentales y la formacion de habitos, actitudes y habilidades, que les
permitan un aprendizaje permanente y el desenvolvimiento de sus potencialidades creativas, y precisa en el Articulo 44 que: La educacion
primaria...contribuira al desarrollo arménico e integral del nifio. Su caracter es esencialmente formativo. Tiene como proposito...
promover sus capacidades artisticas y civicas y formar en ellos una conciencia histdrica y una actitud civica orientada por valores
democraticos. La educacidn primaria debe introducir a los educandos al conocimiento integral de su cuerpo y la sexualidad, asi como a la
reproduccion humana, la planificacion familiar, a la paternidad y maternidad responsables.

En cumplimiento con la Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal, y lo planteado en su articulo 34, la Secretaria de
Educacidn, elabora sus Programas Operativos Anuales para la ejecucion del Programa General de Desarrollo del Distrito Federal y de los
programas de mediano plazo, desagregando su contenido atendiendo al destino y alcance de los mismos, a la fecha en que se ejecutaran,
debiendo presentar los indicadores que seran utilizados para la evaluacion de cada programa. Por otra parte, se crean reglas de operacion
como se indica en el articulo 97, para asegurar la transparencia de los apoyos. En el articulo 102, se indica que con el propésito de elevar
el impacto de los recursos, evitar duplicidades en las acciones y en el otorgamiento de beneficios, se debera someter a la aprobacion del
Comité de Planeacion del Desarrollo, la creacion y operacidn de programas de desarrollo social que otorguen subsidios, apoyos y ayudas
a la poblacidn del Distrito Federal.
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Los programas sociales que se realizan en la Secretaria de Educacion local, se alinean a los programas enmarcados en la Ley de
Planeacion del Desarrollo del Distrito Federal. En el articulo 13 y 33, se indica que el Sistema de Planeacion del Desarrollo del Distrito
Federal se organizara a partir del Programa General, del cual se derivaran los programas sectoriales, institucionales y especiales, que son
considerados como programas de mediano plazo (programas sectoriales, programas institucionales y programas especiales). Estos
programas son descritos en los articulos 34, 35 y 36 respectivamente, refiriendo que los programas disefiados por la Secretaria de
Educacion del Distrito Federal cumplen con alguno de éstos. Los programas sectoriales, son los documentos que desagregan en objetivos
y metas de mediano plazo los lineamientos contenidos en el Programa General, su vigencia sera de seis afios y su revision, modificacion o
actualizacion, debera realizarse por lo menos cada tres afios. Estos programas, se realizaran con base en los componentes rectores de la
planeacion para las areas que determine el Comité de Planeacién en la instrumentacion del Programa General. Los programas
institucionales, son los documentos que desagregan en objetivos y metas de mediano plazo y corto plazo las politicas a aplicar por el
programa sectorial. Su vigencia sera de seis afios y su revisién y actualizacion sera trianual. Finalmente los programas especiales, se
refieren a las prioridades del desarrollo integral de las entidades fijadas en el Programa General, los programas especiales seran
formulados por el Comité de Planeacion, quien establecera la dependencia que coordinara su ejecucion. Su vigencia y evaluacion seran
determinadas por los propios programas.

En la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, en el articulo 12 y articulo 13, fraccion Il y Il1; se faculta a la titular de la
Secretaria de Educacion local, y a un servidor publico de la misma, como miembros del Consejo de Desarrollo Social, que es un érgano
de consulta, opinion, asesoria y vinculacion entre gobierno y sociedad. En su articulo 32, y en el articulo 50 de su Reglamento, indican
que los programas sociales de la Administracion Publica del Distrito Federal, deberan establecer anualmente los lineamientos y
mecanismos de operacion, incluyendo al menos, la dependencia o entidad responsable del programa; los objetivos y alcances; sus metas
fisicas; su programacion presupuestal; los requisitos y procedimientos de acceso; los procedimientos de instrumentacion; el
procedimiento de queja o inconformidad ciudadana; los mecanismos de exigibilidad; los mecanismos de evaluacion y los indicadores; las
formas de participacion social y la articulacion con otros programas sociales.

Por su parte, en los articulos 7,8,36,38,39, 42, 44, 45 y 46 se menciona la prohibicidn de toda practica discriminatoria en el otorgamiento
de subsidios y beneficios, el derecho de toda persona a beneficiarse de las politicas y programas de desarrollo social, el apego a la Ley de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica del Distrito Federal, la obligatoriedad de que todos los programas incluyan la leyenda
del carécter publico del programa, de que no es patrocinado por partido politico y de que sus recursos provienen de los impuestos que
pagan los contribuyentes, entre otros elementos.

De conformidad con el articulo 33 y 34 fracciones | y Il de la Ley mencionada en el parrafo anterior y los articulos 51 y 58 fraccion I, 11,
11, 1V, VI, VI, IX, XI de su Reglamento, se reitera que todos los programas sociales deberan contar con reglas de operacién, la
convocatoria para su integracion sefiala que dichas reglas deberan publicarse a mas tardar el 31 de enero del afio de ejercicio, en la Gaceta
Oficial del Distrito Federal; a fin de que cualquier persona pueda conocerlas. De igual forma, los programas sociales deben contar con un
padron de beneficiarios, que se publicara a mas tardar el 31 de marzo del afio de ejercicio y en un so6lo formato, los nombres, edad, sexo,
unidad territorial y delegacion de los beneficiarios del programa y la misma version debera ser enviada en la misma fecha, de manera
impresa y en archivo electronico, a la Asamblea Legislativa del Distrito Federal.

En los articulos 35 y 36 y en los articulos 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 13, 14, 15, 16, 19, 20, 21 y 22 de la Ley de Proteccion de datos
Personales para el Distrito Federal y los articulos 14, fraccién XXI, 36 y 38 fracciones | y IV de la Ley de Transparencia y Acceso a
la Informacion Publica del Distrito Federal, se indica que los datos personales de los beneficiarios que se recaban y se publican en los
padrones, deberan respetar el derecho a la vida privada, el honor y la integridad del beneficiario. Con base en ello, los formatos de registro
solo solicitan su nombre completo, lugar y fecha de nacimiento, sexo, edad, grado maximo de estudios, domicilio, ocupacion, y Clave
Unica de Registro de Poblacion.

En el siguiente cuadro se muestra el apego del disefio del programa social, mediante sus Reglas de Operacion 2014, a las leyes y
reglamentos aplicables. Se aplicard un rango de Satisfactorio, Parcialmente satisfactorio, Insatisfactorio, No se integro; para su valoracion.

APEGO DE LAS ROP

LEY ART. CONTENIDO DEL ARTICULO 2014

La politica de Desarrollo Social como accidn publica y con base
en los principios que la guian deberd ser impulsada con la

Ley de 5 participacion de todos aquellos que se interesen y puedan Satisfactorio
Desarrollo contribuir con este proceso; por lo que, debera fomentar la accion
Social  del coordinada y complementaria entre el Gobierno, la ciudadania y
Distrito Sus organizaciones.
Federal Esté4 prohibida toda practica discriminatoria en el otorgamiento
7 de subsidios y beneficios que se otorguen como parte de los Satisfactorio

programas sociales.
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Toda persona tiene derecho a beneficiarse de las politicas y
programas de desarrollo social, siempre que cumpla con la
normativa aplicable.

Satisfactorio

36

Los datos personales de los participantes o beneficiarios de los
programas de desarrollo social y la demas informacién generada
y administrada de los mismos, se regira por lo estipulado en la
Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del
Distrito Federal.

Satisfactorio

38

En los subsidios y beneficios de tipo material y econémico que
se otorguen, con objeto de los programas sociales especificos
implementados por el Gobierno del Distrito Federal y las
Delegaciones, deberan llevar impreso la siguiente leyenda: “Este
programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido
por partido politico alguno y sus recursos provienen de los
impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el
uso de este programa con fines politicos, electorales, de lucro y
otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los
recursos de este programa en el Distrito Federal, serd sancionado
de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente”

Satisfactorio

39

La sociedad podra participar activamente en la planeacion,
programacion, implementacion y evaluacion de los programas y
acciones de Desarrollo Social, de acuerdo a lo establecido por la
ley y la Ley de Participacion Ciudadana del Distrito Federal.

Satisfactorio

42

La evaluacién interna es la que deben efectuar anualmente y
conforme a los lineamientos que emita el Consejo de Evaluacion,
las Dependencias, Organos Desconcentrados, Delegaciones y
Entidades de la Administracion Publica del Distrito Federal que
ejecuten programas sociales. Las evaluaciones internas y
externas deberan incluir, al menos, el logro de los objetivos y
metas esperados, el disefio, la operacion, los resultados y el
impacto alcanzado, en funcion de las prioridades y objetivos de
corto, mediano y largo plazo que en cada caso correspondan, la
opinion de los beneficiarios, usuarios o derechohabientes y
deberan darse a conocer a la Secretaria y al Consejo.

Satisfactorio

44

La denuncia ciudadana es la facultad individual y colectiva que
poseen las personas, de recurrir ante el 6rgano competente a
interponer toda queja o denuncia derivada por actos
administrativos de gobierno que atenten en contra de los sujetos
beneficiarios de esta ley

Satisfactorio

45

La Contraloria General del Gobierno del Distrito Federal es el
organo competente para conocer de las quejas y denuncias
ciudadanas en materia de desarrollo social, y las resoluciones que
emita en favor o en contra se realizara en los términos y con los
requisitos que establece la normativa aplicable.

Satisfactorio

46

La interposicion de las quejas y denuncias obligan a la autoridad
competente a responder por escrito de conformidad con la
normativa aplicable.

Satisfactorio

En cumplimiento al articulo 38 del Reglamento de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, se indica que todo programa
social es de caracter publico, por lo que en las listas de beneficiarias, se integra la leyenda: “Este programa es de caracter publico, no es
patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta
prohibido el uso de este programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de
los recursos de este programa en el Distrito Federal, sera sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente”.
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Finalmente, todo programa social es sometido a una evaluacién, en cumplimiento a lo indicado en los articulos 39 y 42 del Reglamento
de la Ley de Desarrollo Social, para detectar los aciertos y fortalezas e identificar los problemas (si existieran) y poder reorientar el
programa y fortalecerlo. Por lo tanto, la evaluacion sera interna y externa. La evaluacion interna es la que deben efectuar anualmente y
conforme a los lineamientos que emita el Consejo de Evaluacion, las Dependencias, Organos Desconcentrados, Delegaciones y Entidades
de la Administracion Publica del Distrito Federal que ejecuten programas sociales. La evaluacion externa de la politica social y los
programas sociales es la que realiza de manera exclusiva e independiente el Consejo de Evaluacion, ya sea por cuenta propia o a través de
terceros. Los resultados de las evaluaciones internas y externas seran publicados en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, incluidos en el
Sistema de Informacion del Desarrollo Social y entregados a la Comision de Desarrollo Social de la Asamblea Legislativa del Distrito
Federal.

En el siguiente cuadro se presenta la valoracion del apego en el disefio de las reglas de operacion 2014 de SaludArte con los aspectos
solicitados en los Lineamientos para la Elaboracion de Reglas de Operacion 2014 emitidos por el Evalta D.F. en la siguiente escala:

- Satisfactorio,

- Parcialmente satisfactorio,
- Insatisfactorio,

- No se integro

Apartados de las Nivel de e
ROP 2014 cumplimiento Justificacion
La introduccion de las ROP enero 2014 expone un diagndstico amplio dénde se
describe el problema que atiende, su magnitud y en la manera en la que Saludarte
busca incidir en el problema, también declara en esta seccion la poblacion
Introduccion Satisfactorio potencial, poblacién objetivo y la poblacion beneficiaria, a excepcion de la
poblacion atendida, es decir, aquella poblacién que ha sido beneficiada por el
Programa.
Se presenta a la Secretaria de Educacion del Gobierno del Distrito Federal a través
Dependencia o de la Direccién Gent_ar_al de Educacion Baésica, como la responsable de instrumentar
. el Programa de Servicios SaludArte
Entidad Satisfactorio
Responsable  del
Programa
En el Objetivo General cuenta con los elementos solicitados en los lineamientos a
excepcion de expresar la poblacién objetivo en forma numérica.
Los Objetivos Especificos sefialan las acciones para alcanzar el Objetivo General,
incluyendo las estrategias para fomentar la equidad social y de género, sin embargo
Objetivos y . . la descripcion del servicio es desarrollado en la seccion de alcance. Aunque no de
Alcances Satisfactorio forma explicita, los Objetivos Especificos expresan los derechos sociales a los que
se aporta.
Los alcances son claros, muestran los servicios que ofrece, las estrategias y el
impacto en los beneficiarios.
Se plasman las metas fisicas que se esperan alcanzar el periodo enero-julio 2014,
de acuerdo con el ciclo escolar 2013-2014, por la forma de actuar del programa
Metas Fisicas Satisfactorio junto con el calendario escolar.

En este apartado de las ROP enero 2014, se expone el monto total del presupuesto
autorizado para el ejercicio fiscal 2014, pero no se hace la aclaracion de que este
programa por llevarse a cabo a la par del ciclo escolar, hara uso del presupuesto

Programacion Parcialmente destinado para el periodo enero-julio de 2014.
Presupuestal Satisfactorio
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EI monto unitario por derechohabiente y la frecuencia de ministracion se expresan,
a excepcidn de los nifios y nifias beneficiarios, ya que estos no reciben el apoyo en
forma monetaria, sino en servicios, los cuales se otorgan a los inscritos que tienen
una permanencia voluntaria; el resto esta expresado en una tabla con el monto
mensual y el nimero de beneficiarios a los que se destina el apoyo.

Requisitos y
Procedimientos de
Acceso

Parcialmente
satisfactorio

Dentro de los requisitos de acceso se precisan tres, sélo uno de ellos es un formato
a llenar pero no indica en qué tiempo y a qué area del programa lo deben entregar.

En los Procedimiento de acceso y seleccion, no se incluyen las formas como el o la
solicitante pueden conocer el estado de su tramite, su aceptacion o no al Programa
y no se sefiala que en ningun caso, las y los servidores puablicos podran solicitar o
proceder de manera diferente a lo establecido en las Reglas de Operacion.

Los Requisitos de Permanencia, no son expresados bajo ese titulo, pero si se
precisa las causas de baja del Programa y el cambio en el registro, pero no la
documentacion a presentar, la forma y los tiempos en que debe realizarse,
precisando las areas técnico-operativas y, en su caso, los responsables a los que
debe dirigirse el o la solicitante, el lugar y horarios de atencion.

Procedimientos de
Instrumentacion

Satisfactorio

Para la difusion se menciona la direccion fisica y electronica donde se publicara la
convocatoria, teléfonos con horarios de atencion, ademas de la publicacion en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal.

En el registro también se contempla la proteccion de datos personales, debido a la
informacion que se solicita para el registro de beneficiarios.

En la operacion se describe a detalle los horarios y actividades que se desarrollaran
en el horario establecido de SaludArte y conforme al calendario de la Secretaria de
Educacion Publica.

Dentro del apartado de Supervision y Control se presentan los actores y la unidad
administrativa responsable, se exponen los instrumentos a utilizar en las escuelas.

Procedimiento  de
Queja 0
Inconformidad
Ciudadana

Satisfactorio

Se menciona el lugar y los horarios para presentar una queja y las opciones que
tiene el interesado de la queja, denuncia, peticidn o inconformidad no sea atendida
con la temporalidad establecida.

Mecanismos de
Exigibilidad

Satisfactorio

Se sefialan los lugares y el medio por el cual podra exigir los derechos por
incumplimiento o por violacion de los mismo. Ademas de mencionar a la
Contraloria General del Distrito Federal como érgano competente para conocer las
denuncias de violacion e incumplimiento de derechos en materia de desarrollo
social y la Procuraduria Social del Distrito Federal, si lo considera necesario el
interesado.

Mecanismos de

Se indica la unidad técnico-operativa responsable de llevar a cabo la evaluacion

Evaluacion e | Satisfactorio interna del Programa, los tiempos, los indicadores, los medios de verificacion, se
Indicadores especifica el apego a los lineamientos en cuestion de la evaluacion interna.

Cumple con indicar de qué manera puede participar las los ciudadanos,
Formas de P g P P P y

Participacion Social

Satisfactorio

autoridades y comunidad en general, ademas de la direccion en dénde pueden
remitirse para dicha participacion.

Articulacion  con
Otros  Programas
Sociales

Parcialmente
satisfactorio

Se menciona a la Secretaria de Salud del D.F y los programas de la Secretaria de
Educacion del D.F. para articularlos con SaludArte pero no se especifican las
acciones y en qué etapa se comprometen.

29 de Junio de 2015
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El Programa de SaludArte desde su disefio buscd contribuir a garantizar los doce principios de la Politica Social establecidos en el
articulo 4 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal y en este sentido se aplicara un rango de Satisfactorio, Parcialmente
satisfactorio, Insatisfactorio, No se integrd; para su valoracion.

NIVEL DE
PRINCIPIO CUMPLIMIENTO OBSERVACIONES

El Programa se proyecta para ofrecer una variante de educacion
complementaria para escuelas con vulnerabilidad en el Distrito Federal,
apuesta por una oferta que favorece la inclusién y la equidad en el acceso a
diferentes propuestas educativas que favorecen la formacion integral de la
personalidad en la educacién primaria

El Programa SaludArte contribuye al abatimiento de las grandes diferencias
IGUALDAD Satisfactorio entre personas, familias, grupos sociales y ambitos territoriales, con los
servicios que ofrece.

En el Programa se promueve la igualdad de derechos y oportunidades entre

Parcialmente

UNIVERSALIDAD . .
satisfactorio,

(EBEEIIEDR%D DE Satisfactorio mujeres y hombres, ademés de contar con un eje transversal de convivencia,
gue busca una sana relacion entre los involucrados.
SaludArte aporta a disminuir la desigualdad social ofreciendo el acceso a
. . una adecuada alimentacion y la realizacion de actividades fisicas y artisticas
EQUIDAD SOCIAL Satisfactorio que ofrecen mejoras en la salud y favorecen la integracion social, partiendo
de la adquisicion de conocimientos, habilidades y valores en la infancia.
Se aplico este principio como factor para seleccionar las primeras escuelas
en que se aplicaria el Programa SaludArte. Ademas, el Programa favorece
JUSTICIA Satisfactorio que los nifios y nifias tengan acceso a una alimentacion balanceada y a la
DISTRIBUTIVA

participacion en diferentes actividades culturales y deportivas a las que no
podian asistir, ni practicar.

El Programa contempla dentro de sus servicios las necesidades de todos sus
DIVERSIDAD Satisfactorio beneficiarios, reconociendo la condicion pluricultural y diversidad social del
Distrito Federal.

SaludArte se articula con otros programas del Gobierno del Distrito Federal

INTEGRALIDAD Satisfactorio con el fin de garantizar la seguridad, ademas de atender los derechos y
necesidades de los infantes inscritos.
TERRITORIALIDAD Par_cialmer)te EI_Programa SaludArte, en su planeacion tom(’)_las escuelas con paoblacion de
satisfactorio bajo desarrollo social y cubre todas las delegaciones del D.F.
El Programa busca, progresivamente, aportar a garantizar que la nifiez de la
EXIGIBILIDAD Satisfactorio Ciudad de México acceda a los derechos sociales de alimentacion, salud y
educacion.

Las ROP enero 2014 indican de qué manera pueden participar las y los
ciudadanos, instituciones o asociaciones y la direccion a la que pueden

PARTICIPACION Satisfactorio remitirse para dicha participacion. Ademas que las y los beneficiarios del
programa y la comunidad escolar ya aportan activamente al proceso de
evaluacion.

Toda la informacidn es publica y puede consultarse en la Gaceta Oficial y el
portal de la Secretaria, con las salvedades que establece la normatividad en
TRANSPARENCIA Satisfactorio materia de acceso a la informacion y con pleno respeto a la privacidad de los
datos personales y a la prohibicion del uso politico-partidista, confesional o
comercial de la informacion

El Programa se ejecuta de manera austera, con el menor costo
administrativo. Se lanzaron licitaciones para todos los servicios que se
ofrecen. Los proveedores seleccionados son las mejores opciones
presentadas.

El Programa ha tenido como centro de su quehacer el garantizar una atencion priorizada a los derechos sociales. A continuacion se ofrece
una valoracion que permite comprobar como ha sido posible garantizar este aspecto:

Referente normativo: Programa de Derechos Humanos del Distrito Federal

EFECTIVIDAD Satisfactorio

Capitulo 17. Derecho a la educacion
Objetivo general

Respetar, proteger, promover y garantizar, bajo el principio de igualdad y no discriminacion, el derecho a la educacién de las personas
que habitan y transitan el Distrito Federal.
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17.5 Calidad y adaptabilidad

Objetivo especifico: Impulsar que la forma y el contenido de la educacidn, incluidos los programas de estudio y los métodos pedagdgicos,
sean de buena calidad y adecuados culturalmente y que respondan a las necesidades de desarrollo personal, profesional, laboral y
econdmico de la poblacion asi como a la consolidacion de la democracia y el avance de la justicia social.

Justificacién: En relacién con los planes y programas de ensefianza, las pruebas que miden la calidad y logro educativos dan cuenta de
niveles insuficientes de las y los alumnos de educacion basica, en particular en matematicas y espafiol. En este sentido, es imprescindible
que se impulse una revisién de los planes y programas de estudio y los métodos y materiales pedagdgicos, desde los criterios de calidad y
aceptabilidad —estos criterios deben ser cientificos, tomando en cuenta los resultados de la en ese campo—. Ademas, los contenidos
educativos se deben de revisar desde el enfoque de los derechos humanos y de género y bajo los principios de no discriminacién e
igualdad, respeto a la diversidad y laicidad y deben adaptarse a las necesidades de desarrollo personal, profesional, laboral y econémico
de la poblacién. Ello se debe hacer de forma participativa con las autoridades educativas federales y locales, las madres y los padres de
familia, la comunidad cientifica, el magisterio y sus organizaciones, y los mismos nifios, nifias y jovenes.

La calidad de la educacion también implica que las nifias, nifios y jovenes que cursen la educacion preescolar, basica, media superior y
superior, en planteles escolares en la Ciudad de México disfruten de su derecho a una vida libre de violencia.

El incremento de los riesgos alrededor de los recintos educativos, coloca el derecho a la seguridad publica de la comunidad escolar en
estrecha relacion con el derecho a la educacion. La violencia, asi como el consumo y venta de drogas, se dan tanto al interior como al
exterior de las escuelas, manifestando algunos mecanismos socioculturales aprendidos; la responsabilidad para atender estos problemas es
compartida entre las autoridades locales, las autoridades educativas y las madres y padres de familia. Las medidas aplicadas para atender
y/o responder a los actos de violencia en las escuelas, siguen siendo paliativos, la mayoria carece de enfoque de derechos humanos y de
género y promueven actitudes que no contribuyen a atender el problema de raiz; falta optar por planteamientos preventivos y que
favorezcan la erradicacion de dichas formas de violencia.

Por todo lo anterior, se deben actualizar los programas educativos en cada una de las materias. También se requiere que los programas y
planes de estudio y métodos de ensefianza estén disefiados con enfoque de género y de derechos humanos a fin de atender, entre otras, las
necesidades de la comunidad escolar en temas prioritarios como son: la prevencidon y erradicacion de la violencia, el ejercicio responsable
de la sexualidad y la prevencion y atencion de las adicciones.

Estrategia

Fomentar una revision de los planes y programas de estudio y los métodos y materiales pedagdgicos en el nivel bésico (primaria y
secundaria).

Lineas de accion:

- 1034. Disefiar, llevar a cabo y evaluar campafias y otras acciones de prevencién sobre nutricion y alimentacion sana, las causas que
provocan la obesidad y el sobrepeso, las formas de prevenir y atender estos problemas en los planteles escolares, en coordinacién con
OsC.

- 1036. Fortalecer la educacién no formal, de manera que fomente la cultura, el deporte y la identidad social y de grupo, la convivencia,
las relaciones intergeneracionales y solidaridad social asi como una cultura cientifica y tecnologica.

- 1697. Generar mecanismos para la validacion y certificacion de la educacion no formal, impulsando programas que permitan certificar
las habilidades y capacidades obtenidas de manera empirica o practica. Asi como facilitar el acceso a las nuevas tecnologias de la
informacion y la comunicacidn para abatir el rezago tecnolégico.

Forma en que el Programa Social contribuye a su cumplimiento

El Programa SaludArte, desde un Modelo que favorece la educacion complementaria se constituye en un accionar preventivo contra
males que aquejan el entorno escolar de la educacién basica y contribuye al cumplimiento del derecho a la seguridad pudblica de la
comunidad escolar en estrecha relacion con el derecho a la educacién, puesto que propugna a través de sus diferentes componentes el
trabajo colaborativo, cooperativo, desde relaciones empaticas que favorecen la convivencia escolar. A su vez ha contribuido a fortalecer y
enriquecer la educacién no formal a través del cultivo de diferentes manifestaciones culturales, del desarrollo de la activacion fisica y del
autocuidado de la salud a través del desarrollo de habitos alimentarios.

Capitulo 19. Derecho a la salud

Objetivo general
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Respetar, proteger, garantizar y promover, bajo el principio de igualdad y no discriminacion, el derecho al disfrute del mas alto nivel
posible de salud fisica y mental de todas las personas que habitan o transitan por el Distrito Federal.

Justificacion

El derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental no se limita al derecho a la atencién de la salud,
por el contrario, “abarca una amplia gama de factores socioeconémicos que promueven las condiciones merced a las cuales las personas
pueden llevar una vida sana, y hace ese derecho extensivo a los factores determinantes basicos de la salud, como la alimentacion y la
nutricion, la vivienda, el acceso a agua limpia potable y a condiciones sanitarias adecuadas, condiciones de trabajo seguras y sanas y a un
medio ambiente sano”.

El derecho a la salud esté reconocido en la legislacion local y su alcance es bastante amplio. En particular, la Ley de Desarrollo Social del
Distrito Federal, la Ley de Salud para el Distrito Federal y la Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y
medicamentos a las personas residentes en el Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral, lo consagran como un derecho
social universal y fijan las obligaciones para las autoridades capitalinas de promover, proteger y garantizar su cumplimiento.

Las reformas legislativas pendientes para la Asamblea Legislativa del Distrito Federal, estriban en la posibilidad de reconocer los
derechos especificos de las y los pacientes en la Ley de Salud, de establecer la figura de la reparacion del dafio y de mejorar los estandares
de proteccion y mecanismos jurisdiccionales (Tribunal Superior de Justicia del Distrito Federal) y no jurisdiccionales (Contraloria Interna
de la Secretaria de Salud, Comisiéon de Derechos Humanos del Distrito Federal, etc.) para garantizar la justicia de este derecho. La
defensa del derecho a la salud también implica el fomento de una cultura de denuncia y la existencia de asociaciones de pacientes y
usuarios activas.

Los organismos de salud de la administracion pudblica del Distrito Federal han recibido importantes partidas presupuestarias y han
avanzando en la puesta en marcha de programas, acciones y leyes para promover la realizacion o concrecion progresiva del derecho a la
salud de la poblacion capitalina, a través del otorgamiento de todos los servicios disponibles en las unidades médicas, con un énfasis
particular en las actividades preventivas, la salud reproductiva, atencion a las adicciones, atencion a las personas con VIH/sida y
deteccion de casos de diabetes mellitus.

Por su parte la Ley que establece el derecho al acceso gratuito a los servicios médicos y medicamentos a las personas residentes en el
Distrito Federal que carecen de seguridad social laboral, representa un avance en el cumplimiento de la universalidad del derecho a la
proteccion de la salud en la capital y en la democratizacion de la salud, al buscar combatir los obstaculos socio-econdémicos para el acceso
equitativo a la atencion médica y a los medicamentos y tratamientos para las personas no aseguradas por una institucion de seguridad
social.

Sin embargo, materialmente no puede expresarse de forma categorica que se trate de un derecho cuyo goce es pleno o su ejercicio sea
efectivo, ya que, problemas estructurales como el desabasto de medicamentos, la carencia de insumos, la falta de personal médico y
paramédico y el mal estado y/o concentracion geogréafica de la infraestructura, entre muchos otros factores, lo impiden.

Los indices de defuncién por padecimientos cronico-degenerativos (enfermedades cardiacas, diabetes, cancer y enfermedades cerebro-
vasculares) asi como el problema del sobrepeso y la obesidad y otros trastornos alimenticios, presentan en el Distrito Federal tasas
superiores a la media nacional.

Asimismo, en el ambito de la salud mental, existe una brecha importante entre las necesidades de la poblacion y los programas y servicios
para satisfacerlas.

Ademas del cambio que se observa en el perfil patoldgico de la poblacién capitalina, el Sistema de Salud debe adecuarse a la evolucion de
la estructura demografica que esta cambiando las necesidades; en particular las personas adultas mayores estan ejerciendo cada vez mas
presion sobre la demanda de servicios, la cual ird en aumento en las préximos afios y décadas.

Asimismo es imprescindible superar la fragmentacion del Sistema de Salud local que se dio con el proceso de descentralizacion, con una
mejor y mayor coordinacion dentro de la Secretaria de Salud local, entre los centros de salud y hospitales de los distintos niveles de
atencion, y a nivel federal, con los grandes hospitales federales, los Institutos Nacionales de Salud y los servicios.

Estrategia

Combatir la malnutricion y los trastornos alimenticios (obesidad, sobrepeso, anorexia y bulimia)

Lineas de accion:
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- 1223. Disefar, llevar a cabo y evaluar, en coordinacion con OSC, campafias de prevencion sobre nutricién y alimentacion sana,
difundiendo en los centros de salud, hospitales, planteles escolares y otros lugares clave, las causas que provocan la obesidad y el
sobrepeso, la anorexia y la bulimia, asi como las formas de prevenir y atender estos problemas.

- 1224. Incentivar de manera efectiva y constante la practica del ejercicio y el deporte a través de la realizaciéon de campafas de
promocion.

- 1227. Fomentar el consumo de comida saludable en los planteles educativos a cargo del GDF y gestionar para que las autoridades
federales lo hagan en los planteles de su competencia.

Forma en que el Programa Social contribuye a su cumplimiento

En este sentido el Programa SaludArte, a través de sus componentes nutricion y activacion fisica, garantiza actuar de forma preventiva
para favorecer una nutricién y alimentacion sanas, lo que se complementa con la practica de la activacion fisica. EI componente Artes que
integra talleres de las manifestaciones Teatro, Danza, Musica, Canto y Artes Plasticas, también se integra a la labor de los mencionados
componentes en aras de favorecer y cultivar lo mejor del ser humano, para promover la existencia de ambientes escolares libres de
violencia y donde la solidaridad y la colaboracidn ocupen espacios privilegiados.

Con el Programa SaludArte, a su vez, se contribuye a dar cumplimiento a los siguientes objetivos, metas y lineas de accion del Programa
General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018, especificamente al Eje 1, Equidad e Inclusién Social para el Desarrollo Humano. A
continuacion se presentan las areas de oportunidad, objetivos y lineas de accion a las cuales pretende aportar el Programa SaludAtrte.

111.2.Arbol del Problema SaludArte

Arbolde Problemas SaludArte
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Linea de Base

Con la finalidad de generar una propuesta de mejora de la calidad de la educacion en el Distrito Federal en todos sus niveles, al iniciar la
actual administracion la Escuela de Administracion Publica del D.F. (EAPDF) realizd un diagnéstico dirigido a la identificacion los
principales temas-problemas educativos en la ciudad de México. Como resultado se identificaron diez de los problemas mas relevantes:

. Insuficiente calidad educativa de la Educacion Bésica

. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifias y nifios en edad escolar
. Infraestructura educativa obsoleta

. Insuficiente cobertura de la Educacion Media Superior

. Falta de calidad en la Educacion Inicial

. Falta de Educacidn en Artes en las escuelas

. Insuficiente actividad fisica y deporte

. Analfabetismo

. El problema de la convivencia escolar (“Bullying”)

10. Insuficiente educacion para nifios indigenas

OO NOUTDSWNBEF

Ademas del primer tema enunciado sobre la calidad educativa de la educacidn basica, vinculados al tema de educacién en nutricion se
analizaron los factores que ocasionan la prevalencia del sobrepeso y la obesidad en la poblacion infantil de la ciudad de México y su
relevancia en las condiciones de aprendizaje en la educacion bésica.

Al respecto, estudios de expertos y organismos internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo para la
Alimentacién de la Organizacion de las Naciones Unidas (FAO) consideran la enorme importancia que tiene educar a la poblacién para
que adopte voluntariamente nuevas conductas alimentarias y practicas relacionadas con la nutricién que conduzcan a la salud y el
bienestar. Destacan igualmente el trascendental papel que la escuela puede desempefiar en la implementacion de la Educacién en
Nutricion en los centros escolares.

De acuerdo con los organismos internacionales, los componentes que se describen a continuacion recogen los elementos de consenso de
las experiencias internacionales en la implementacién de programas formulados para atender el sobrepeso y la obesidad como un
problema de salud publica y en paises que lo han establecido como una prioridad social.

1. Educacion en nutricion y practicas alimentarias saludables dirigida a toda la comunidad educativa. La formacion para el desarrollo de
capacidades nutricionales y de autocuidado a nivel individual, familiar y colectivas es una importante garantia de sustentabilidad en el
largo plazo de la inversion social.

2. Préctica alimentaria en las escuelas. En cada alimento que consume la nifia o el nifio en edad escolar se esta incorporando un habito que
perdurara en el tiempo, una préctica adquirida y determinante en la salud para todo el ciclo de vida.

De alli la importancia de establecer una pauta de consumo de alimentos en la escuela. En este componente se tiene dos alternativas, no
excluyentes: desayunos escolares y comidas escolares.

3. Abastecimiento y consumo de agua en los establecimientos educativos. Es fundamental generar las condiciones para disminuir el
consumo de refrescos y jugos industrializados, aguas saborizadas y con un alto componente azucarado en el entorno escolar y es
imprescindible ofrecer una alternativa saludable con el objetivo de desarrollar una campafia para la incorporacién de un habito saludable:
el consumo de agua natural.

4. Evaluacion y seguimiento de la talla y peso para la poblacion escolar. Estrategia de seguimiento y evaluacion del perfil epidemiolégico
de la enfermedad en cada institucién educativa y para cada uno de los nifios/as de la poblacion escolar. Este componente a su vez se
constituye en la linea de base del programa a desarrollar y permite la generacion de indicadores de seguimiento y desarrollo del mismo.

5. Regulacion de la venta de alimentos en el entorno escolar. Procesos de discusion y concertacion en los que participen expertos en
nutricion, padres y madres de familia, maestros y maestras de las escuelas, directivos y los responsables —duefios y concesionarios- de las
tiendas escolares para definir qué se vende y qué no se vende en las tiendas escolares.

6. Actividad fisica y practicas deportivas para la poblacién escolar. Este componente esta dado por las posibilidades de realizar actividad
fisica en la jornada escolar diaria que permita ser incorporada como una practica habitual en el desarrollo de las actividades de ensefianza
aprendizaje en la escuela.

Al respecto, es importante sefialar que de forma conjunta con esta epidemia de obesidad ha habido una modificacion en el ambiente en los
Gltimos veinte afios, lo que ha generado lo que se denomina como un ambiente obesogénico.
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Los padecimientos relacionados con estados de nutricion desordenados y no saludables son producidos en buena medida por el
afianzamiento cotidiano y paulatino de practicas alimentarias perjudiciales, que tienen una relacién muy estrecha con factores como la
insuficiente educacion en nutricion de la poblacién. Partiendo del ambito del hogar, la desinformacién y la falta de conocimientos que
poseen los padres de familia sobre nutricion, determina en buena medida el fomento de practicas alimentarias al interior de la casa las
cuales no se encuentran dirigidas a incidir en el sano y 6ptimo desarrollo y crecimiento de las nifias y los nifios. Esta herencia de habitos
alimentarios inadecuados, trasmitida de padres a hijos, tiene alcances potenciales todavia mucho mayores que interactdan activa y
reciprocamente con otros ambitos como son la escuela y la comunidad en la que se desenvuelven y relacionan los menores.

En definitiva, la ausencia de saberes, habilidades y actitudes solidas tanto en los padres, las nifias, los nifios y la comunidad para el
reconocimiento y seleccion de manera informada de los alimentos que consumen diariamente para su adecuado crecimiento y desarrollo,
contribuye de manera significativa a la permanencia a lo largo de sus vidas de estados de nutricion no saludables.

La conservacion de estados de nutricién no saludables tiene sus manifestaciones en diversos padecimientos como por ejemplo, el
sobrepeso, la obesidad, la desnutricion, la bulimia, la anorexia, entre otros. Si nos centramos concretamente en el fendmeno de la
prevalencia del sobrepeso y la obesidad de las y los nifios del Distrito Federal se observa que, segin la Encuesta Nacional de Salud y
Nutricion (ENSANUT-2012), la incidencia de sobrepeso en las nifias y los nifios en edad escolar de 5 a 11 afios bajé del 24.8% en 2006 al
22.1% en 2012, mientras que la prevalencia de obesidad baj6 del 20.7% al 13.1%, siendo incluso inferior a la media nacional que es del
14.6%.

En ese sentido, la prevalencia combinada de sobrepeso y obesidad que para el 2006 era del 45.5% bajé al 35.2% mientras que la
prevalencia nacional bajo del 34.8% al 34.4%, con lo que la Ciudad de México dejo de ser la entidad con el mayor indice de sobrepeso y
obesidad infantil a nivel nacional al reducirla en casi 10 unidades porcentuales. Los factores asociados que lo ocasionan son multiples, si
bien pueden ser producidos por cuestiones genéticas, también se pueden reconocer otros como la falta de instruccion de las nifias y los
nifios sobre las caracteristicas, elementos y beneficios de una alimentacion saludable, suficiente, variada e inocua que propicie el
desarrollo de habitos alimentarios sanos. El sobrepeso y la obesidad tienen repercusiones graves en la calidad de vida de quienes la
padecen y aumentan la posibilidad de ocurrencia de enfermedades como la hipertension, diabetes y padecimientos cardiovasculares.

Especificamente en el ambito escolar, la perpetuidad de habitos de nutricion no saludables podria tener efectos negativos importantes en
esferas como el rendimiento escolar, el rendimiento fisico y el desarrollo de la autoestima.

En lo que se refiere a desnutricion la misma encuesta reporta que la anemia disminuy6 del 13.3% en 2006 al 10.6% en 2012 para nifios y
nifias de entre 5y 11 afios de edad.

Por otro lado, se han observado también que derivado del estilo de vida contemporaneo que tienen las familias, existen ciertas conductas
colectivas y circunstancias del entorno que inciden de manera profunda en la solidificacion de la prevalencia de estados de nutricién no
saludables que tienen efectos en el entorno en el que se desenvuelven los menores. A esta combinacién de comportamientos colectivos se
le conoce como ambiente obesogénico cuyas principales caracteristicas son:

- La disminucién de momentos de convivencia y alimentacion en el hogar causada por la falta de tiempo de ambos padres de familia
debido a que se encuentran inmersos en el mercado laboral, orillando a que opten por razones de practicidad por la alimentacion frecuente
de sus hijos con fuentes desproporcionadas y con altos contenidos de grasa, harina y azicar.

- La disminucion de momentos y espacios abiertos y seguros para la practica de juegos que involucren activacion fisica, son sustituidas
por la préctica del sedentarismo de nifias y nifios que se encuentran ocupados en ver television o permanecer frente a una computadora
durante muchas horas.

- Por motivos de bajo poder adquisitivo de las familias que se ubican en algln tipo de pobreza, la existencia de la falta de acceso a
alimentos que favorezcan un patrén de consumo equilibrado, variado y saludable.

- Débil aplicacion de la regulacion sobre la venta de alimentos en las cooperativas escolares para limitar el acceso de productos que
propicien el arraigo de habitos alimentarios no saludables en las nifias y los nifios.

Por otro lado, el entorno escolar no propicia en los nifios, de manera suficiente, el autocuidado y prevencidn de riesgos que amenacen su
integridad fisica y/o psicoldgica, para desarrollar su potencial creativo, estético y critico necesarios para la resolucion de situaciones de
conflicto entre pares, y para la autorregulacion de sus emociones y reforzamiento de la autoestima. En consecuencia la mayoria de los
nifios que estudian en escuelas primarias publicas del Distrito Federal tienen pocas capacidades para expresarse, conocerse a si mismos y
convivir sanamente con los demas, lo cual se refleja en una deficiente convivencia escolar. En el Distrito Federal, como en todo el pais, el
curriculo de la educacién basica ha mostrado los esfuerzos por implementar una formacidn integral en la que se mejore la convivencia en
la comunidad escolar. Sin embargo, a pesar de la fuerte evidencia de que el arte favorece la educacion, todavia no se incorpora como una
accion educativa prioritaria, por lo que se requiere intensificar esos esfuerzos a través de actividades complementarias fuera del horario
escolar.
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Ademas, el acceso a actividades artisticas para nifios que viven en zonas marginadas y que asisten a escuelas primarias publicas es escaso.
No todos los nifios en edad escolar tienen acceso a las artes de tal modo que promuevan su conocimiento, aprecio, disfrute y ejecucién,
estimulen el pensamiento creativo y promuevan actitudes civicas de colaboracion, trabajo en equipo y solidaridad de los nifios y nifias.
Por otra parte, la educacién integral de los nifios requiere ambientes propicios y modelos pedagdgicos que fortalezcan el desarrollo de
todas sus capacidades fisicas (sensoriales, motrices, perceptivas), afectivas, sociales e intelectuales, pero a la vez, en forma respetuosa a
su identidad y a sus derechos humanos.

Por ejemplo, una investigacién mostré los siguientes efectos de las artes:

Uso de dramas:

- Promueve la alfabetizacion en nifios de preescolar.
- Los motiva a aprender. o Mejora la escritura narrativa.

Ser bailarin:
- Mayor calificacion en pensamiento creativo (fluidez, originalidad y pensamiento abstracto).
Estudiar musica:

- Mejora las calificaciones en Mateméticas.
- El entrenamiento en ritmo enfatiza patrones de proporcion y radios.

Mirar cuidadosamente obras de arte:

- Razonamiento sobre imagenes en ciencia.
- Mirar cuidadosamente y pensamiento critico sobre lo que esta viendo.

Involucrado consistentemente en una orquesta:

- Mejor desempefio en Matematicas, sobretodo en estudiantes de familias de bajos ingresos.

- La probabilidad de tener un alto desempefio en Mateméticas es el doble de los que no tocan en una orquesta.

Las artes contribuyen a los fines de la escuela a partir del lenguaje que encierran, ya que al igual que la palabra hablada o escrita, las artes
expresan ideas, sentimientos y formas de comprension del mundo y también distintas formas de pensamiento. Por medio de los lenguajes
artisticos se construyen otras gramaticas que expresan también frases y discursos. Su aprehensién y disfrute contribuye al desarrollo de
otras formas de inteligencia, de nuevas capacidades intelectuales, sociales y afectivas.

Las artes colocan a los nifios en el centro, a partir de explorar experiencias basicas como el movimiento, el espacio, el tiempo, la energia,
el trabajo en equipo, la expresion y la comprension. Las artes ordenan el mundo interno, les ayuda a desarrollar e interiorizar la
abstraccion, el ritmo y la armonia, les ayudan a descubrir una arquitectura interna que es cambiante.

El cuerpo es expresion del pensamiento. Es territorio de memoria, identidad y emociones. La generacion de una conciencia del cuerpo
propio en relacion con la danza, el teatro, el canto o los instrumentos musicales, permite la afirmacion de la autoestima y el desarrollo de
un nuevo estado de alerta frente a lo nuevo.

Con la finalidad de plantear una intervencion publica de atencion al problema planteado, el Gobierno del Distrito Federal ha
instrumentado una serie de acciones entre las que se pueden sefialar la formulacion de este programa y la firma del Convenio Marco de
Coordinacion firmado con la Secretaria de Educacién Publica (SEP).

Justificacion

- Los nifios necesitan una educacion integral con la cual aprendan a dirigir su propia vida.

- El 35.2% de poblacién en edad escolar (5 a 11 afios) del D.F. tiene sobrepeso u obesidad, mientras que el 10.6% presenta anemia, segin
la ENSANUT 2012.

- El acceso a actividades artisticas para nifios de escuelas primarias publicas es escaso y sin la calidad necesaria para generar impacto.

- A pesar de la evidencia de que el arte favorece la educacion, no esta en las prioridades presupuestales ni de accion educativa.
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- Los cambios en el mercado laboral, la vulnerabilidad econdmica, la distribucién desigual del trabajo doméstico, asi como las
transformaciones en la organizacién familiar, han repercutido en la capacidad de las familias para brindar proteccion y cuidado adecuados
a los nifios y adolescentes (Batthyany, 2011; Cerrutti y Binstock, 2011).

- Muchos padres que trabajan largas jornadas, que empiezan a las 8 o0 9 de la mafiana y terminan a las 6 o 7 de la tarde, no pueden recoger
a sus hijos o reunirse con ellos en su casa, hasta mucho después de que la jornada escolar ha terminado.

- Muchos padres que trabajan han optado por solicitar la ayuda de familiares para que recojan y cuiden a sus hijos mientras ellos estan
ausentes, o bien, por hacer a los nifios responsables de su propio cuidado durante el tiempo en que ellos no estan presentes. Es en estos
periodos de ausencia de los padres, cuando los nifios estdn mas propensos a involucrarse en conductas no saludables, como adoptar
patrones sedentarios de conducta, consumir comida chatarra, pasar un tiempo muy largo involucrados en juegos de video, o estar
expuestos a situaciones que ponen en riesgo su salud o su integridad fisica y psicoldgica.

El programa cumple diferentes propdsitos, contribuyendo con ellos, tanto a proporcionar espacios seguros para los nifios, como a ofrecer
oportunidades para desarrollar habilidades y cultivar intereses que van mas alla de las metas académicas que se proponen en la escuela.

No todos los infantes en edad escolar tienen acceso a las artes de tal modo que promuevan su conocimiento, aprecio, disfrute y ejecucion,
estimulen el pensamiento creativo y promuevan actitudes civicas de colaboracion, trabajo en equipo y solidaridad de los nifios y nifias.

El entorno escolar actual no propicia en los nifios el autocuidado y prevencion de riesgos que amenacen su integridad fisica y/o
psicoldgica, para desarrollar su potencial creativo, estético y critico necesarios para la resolucion de situaciones de conflicto entre pares, y
para la autorregulacion de sus emociones y reforzamiento de la autoestima.

Para contribuir a la resolucion de los problemas de sobrepeso y obesidad y de convivencia escolar se necesita antes enfrentar otro
problema, esto es, que los nifios tengan la capacidad de cuidado y gobierno de si mismo, de saber elegir en cada situacion y en cada
momento el mejor modo de actuar, de comunicar y expresarse, de relacionarse con su entorno de manera pacifica.

La Poblacion potencial del Programa son los nifias y nifios que estan inscritos y cursando la educacion primaria en el Distrito Federal en
las escuelas publicas de jornada ampliada. La poblacién total de alumnos y alumnas inscritos en alrededor de 470 escuelas primarias
publicas de jornada ampliada en el Distrito Federal se estima, de conformidad con el promedio de la matricula por escuela reportado por
la SEP, en 166,889 nifios y nifias.

La poblacién objetivo del programa esta estimada, de conformidad con la matricula escolar reportada por la SEP, en 29,827 alumnos y
alumnas inscritos en las 84 escuelas primarias publicas de jornada ampliada en las que se plane6 implementar el programa.
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111.3. Arbol del Objetivos y Acciones

Arbol de Objetivos SaludArte

Impacto . . o .
P Mejoramiento en el desempefio educativo
Global
| |
Disminucion del indice de sobrepeso y Mejora en las relaciones de
obesidad en los nifios en edad escolar convivencia escolar
L . . Impacto
Desarrollo de habitos alimentarios T P )
bésicos v saludables Intermedio
7}
Resultados Aumentar en la poblacion escolar de primarias pablicas las habilidades para el
autocuidado y de relacion con su entorno
1L | 1
Aumentar las habilidades para distinguir las Desarrollar patrones motrices Mayores habilidades
caracteristicas de una alimentacion saludable y gusto por el movimiento artisticas de expresion y
y valorar la importancia de una dieta correcta convivencia escolar
!
Productos -
Ambiente Nifios con —
Poca escolar actividad Nifios bajo —
influencia de saludable fisica cuidado de || Suficientes
publicidad mo_derada un adulto espacios Incremento
para malos y vigorosa publicos de
alimentos Seguros habilidades
para los para
) - i ninos expresarse/
Acceso a ACCEso Regulacion Reorientar A conocerse
comida aagua efectiva en los A
saludable simple cooperativas desayunos
potable escolares escolares Mayor
4 accesoa Reforzar
. Servicios
Capacidad de cuidado r_edes
de Mayor infantil sociales de
autocontrol tiempo la
de los Tiempo para comunidad
nifios Mayor Mayor libre para gjercitarse
tiempo de formacion elercitarse en Ial y
preparacion nutricional 1 escuela ayores
de de los t destrezas y
. Tiemnos de habilidades
. alimentos padres iemp motrices
Mejora de traslado M
autoestima cortos ayor
en los educacion
i ¢ ciudadana
ninos en horario
? Mayor acceso a Poca valoracion curricular
educacion en artes de las artes
Educacion

nutricional
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111.4.Resumen Narrativo

A continuacion se presenta el resumen narrativo del Programa de Servicios SaludArte.

Resumen Narrativo del Programa Social

Nivel Objetivo
Fin Contribuir a incrementar el desempefio escolar de los nifios y nifias de 84 escuelas de jornada ampliada del Distrito

Federal
Aumentar las habilidades para el autocuidado y de relacién con su entorno, a través de la formacion en nutricion,

Propésito activacion fisica, artes y formacién ciudadana, en la poblacién escolar de 84 primarias publicas de jornada ampliada
del Distrito Federal
C1. Educacion en nutricion
C2. Educacion en artes

Componentes C3. Activacion fisica
C4. Educacion ciudadana
A.C.1
Practica y Asistencia Alimentaria, momento en el que:
1. Se practica la ingesta de una comida saludable, se genera un ambiente de convivencia bajo los principios de
relaciones comunitarias que favorezcan la interculturalidad, la solucion democratica y pacifica de conflictos.
2. Se ensefian normas de comportamiento para comer,
3. Se divulgan y practican pautas de higiene antes (lavado de manos), durante y después (cepillado de dientes) de
este acto y,
4. Se refuerzan los conocimientos de nutricion para que los nifios aprendan a elegir comida saludable
A.C.1.1
Actividades:

Se imparten talleres de nutricion, basandose en actividades para elegir e identificar comida saludable

AC.2

Se imparten talleres de educacion en artes basandose en: ritmo, pulso, espacio, movimiento, melodia, forma,
secuencia, fraseo, composicion e improvisacion

AC3
Talleres de activacion fisica para desarrollar destrezas motrices y gusto por el movimiento.

AC4
componente transversal con los siguientes ejes articuladores: autoconocimiento, autocuidado, expresividad,
colaboracién, vinculacion con la comunidad, compromiso con el entorno y perspectiva de derechos humanos y de
género
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111.5. Matriz de Indicadores del Programa Social
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Unidad Unidad
Nivel de . . Formula de Tipo de Medios de | Responsable
L Objetivo Indicador . - de e
Objetivo Calculo indicador Medida verificacion dela
Medicién
(NUmero de nifios
Fin - Contribuir a beneficiados por
incrémentar el Porcentaje al menos 4 afios
desempefio de nifiosen | que mejoraron su
i= escolar de los escuelas desempeno_ Con base en | Direccion
o o i, SaludArte escolar debido a . . P
s nifios y nifias de ue meioran | SaludArte / Eficacia Porcentaje | Prueba Académica
= 84 escuelas de g ! ° . Enlace SaludArte
jornada ampliada su nume.ro.de nifios
{jel Distrito desempefio beneficiados con
Federal escolar SaludArte por al
menos 4 afios) *
100
Propdsito:
Aumentar las
habilidades para (Numero de nifios
el autocuidado y Porcentaie beneficiados por
de relacién con su de niﬁosJ Ue al menos 2 afios
entorno, a través desarrollgro que desarrollaron
o de la formacion habilidades para . S
<] L s n - Linea basey | Direccion
S en nutricion, - el autocuidado y - P
8 LT habilidades . . . evaluacione | Académica
= activacion fisica, de relacién con su | Eficacia Porcentaje
2 < para el . S externas SALUDART
§ artes y formacion autocuidado entorno/ nimero Saludarte E
ciudadana, en la de de nifios
poblacién escolar ¥elacién con beneficiados con
de 84 primarias su entormno SaludArte por al
publicas de menos 2 afios) *
jornada ampliada 100
del Distrito
Federal
C1. (NUmero de
o Cl nifios que
2 porcentaje distinguen las
S de nifios que | caracteristicas de Linea base
& distinguen una alimentacion evaluacioney Coordinacioén
> Componentes las saludable/ nimero | Eficacia Porcentaje s externas componente
£ caracteristic | de nifios Saludarte nutricion
2 as de una beneficiados con
DE_ alimentacié | SaludArte) por al
n saludable menos 1 afio *
100
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c2.
Porcentaje
de nifios que
desarrollaro
n .
habilidades | G2 (NUmero de
artisticas ninos que
(ritmo desarrollaron el
' gusto por el L
pulso, L Coordinacioén
. Movimiento / - .
espacio, . - Eficacia Porcentaje componente
C numero de nifios
movimiento, - artes
melodia beneficiados con
forma ' SaludArte por al
- menos 1 afio) *
secuencia, 100
fraseo,
composicio
ne
improvisaci
on)
C3. (NUmero de
nifios que
I(D:Sr-cen taie desarrollaron
de niﬁosJ Ue habilidades Coordinacion
g artisticas / nimero . . componente
desarrollaro - Eficacia Porcentaje L
n el gusto de nifos ap'[_lvaC|on
or el beneficiados con fisica
poret SaludArte por al
movimiento menos 1 afio) *
100
A.C.1 (NUmero de AC1
comidas Seguimiento
AC.1 entregadas por alos
Porcentaje escuelaen el contratos
de comidas | periodo/ Nimero Eficiencia | Porcentaje | por
entregadas de comidas licitacion
por escuela | programadas para con
el periodo por proveedores
8 escuela) * 100 de alimentos
§ Actividades
a A.C. 1.1 (NGmero
de talleres de
Nutricién
ACL11. impartidos del AC.1.1.
Porcentaje Reportes del
Programa en el S .
de talleres : Eficiencia area
L periodo/ Total de .
de Nutricion talleres de académica
impartidos Nutricion de programa

programados en el
periodo) * 100
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A.C.2 (NUmero de

talleres de
AC2 Actlva_mon Fisica AC.2
. impartidos del
Porcentaje Reportes del
Programa en el S .
de talleres : Eficiencia area
periodo/ Total de -
de Artes Il d académica
impartidos ta eresge de programa
Activacion Fisica
programados en el
periodo) * 100
AC3 A.C.3 (NUmero de

Porcentaje Falleres_ de Artes AC3
impartidos del

de talleres Proarama en el Reportes del
de 9 | Eficiencia area
Activacion periodo/ Total de académica
Fisica talleres de Artes de programa
. . programados en el prog
impartidos

periodo) * 100

Tal como lo indica la Metodologia de Marco Légico, en el Programa de Servicios SaludArte, se establecieron los siguientes indicadores
de cumplimiento de metas asociadas a los objetivos:

111.6.Consistencia Interna del Programa Social (Ldgica Vertical)

La consistencia del programa y el problema identificado acerca del bajo desempefio académico, la presencia de sobre peso y obesidad, la
falta de acceso a actividades educativas complementarias referidas a la cultura y el arte, se basa en la procuracién de un modelo de
educacion complementaria cuyo fin primordial es Educar para la vida.

La propuesta de atencion del Programa SaludArte consiste en educar a los nifios y a sus familias acerca de los beneficios que una
adecuada alimentacién y la realizacion de actividades fisicas y artisticas traen a la infancia en temas como una mejora en la salud e
integracion social partiendo de la adquisicién de conocimientos, habilidades y valores, considerando los siguientes aspectos:

a) Ofrecer servicios de asistencia alimentaria en las escuelas de horario ampliado, introduciendo el servicio de comedor que provee
comidas calientes y con alto valor nutricional;

b) Proporcionar servicios de educacidn en nutricién para fomentar en los nifios y sus familias buenos habitos alimenticios que permitan
continuar los procesos iniciados en las escuelas a través del programa SaludArte;

¢) Ofrecer talleres de educacion en las artes que permita a los alumnos adquirir y/o desarrollar una sensibilidad hacia esas manifestaciones
de la creatividad humana, que redundaré en la elevacidn de los niveles de lectura, comprension y cultura general. Desarrollar capacidad de
expresion y sensibilidad que redundaré en todos los &mbitos de su personalidad en formacion e incluso en sus niveles de lectura y
comprension;

d) Proporcionar talleres de educacion fisica que permitan a los alumnos incrementar sus niveles de ejercicio y actividad para combatir el
sobrepeso y la obesidad.

En este contexto, se apuesta a la cultura y el arte como una valiosa herramienta de transformacion social que tienen un rol en el desarrollo
y la lucha contra la pobreza. Esto se debe a que fortalecen a las personas desde la infancia dando informacion, creatividad, dignidad e
identidad. Asimismo, aumentan la posibilidad de participar y poder influir en la sociedad y fortalecer su sentimiento de pertenencia a ella.

Para lograr lo anterior, se han disefiado una serie de acciones, como la intervencion por componente, asi como los resultados que se
esperan de cada uno de ellos, se describe a continuacion:

Asistencia alimentaria y Educacion en Nutricion

- Ofrecer comida diaria y gratuita a los nifios atendiendo a criterios de calidad nutricional y seguridad sanitaria.

- Moldear el gusto por comida saludable de los nifios, a través de la exposicion por proximidad de la asistencia alimentaria.

- Impartir talleres de formacién en nutricion para nifios y padres para promover una alimentacion saludable y evitar riesgos en su salud.

Activacioén Fisica

- Llevar a cabo actividades fisicas orientadas a fomentar habitos saludables y conductas constructivas que contribuyan a contrarrestar el
sobrepeso y la obesidad infantil.
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- Desarrollar en las y los nifios destrezas motrices y el gusto por el movimiento, para mejorar su habilidad de expresién motora, su
autoconcepto y relacién con su entorno; a través de la activacion fisica.

Educacion en Arte

- Implementar estrategias que favorezcan la equidad desde la educacion artistica como via de inclusion social, intercultural y escolar.

- Utilizar el arte como estrategia para propiciar espacios de sana convivencia y armonia como parte del aprender a vivir y comunicarse
entre los nifios.

- Desarrollar en los y las nifias conocimientos y habilidades artisticas, de expresiéon y de convivencia escolar, para fortalecer sus
estrategias de pensamiento, relacién y analisis, autoestima, empatia, curiosidad y creatividad, asi como la disposicion para trabajar en
equipo y respetar la diversidad; a través de la formacion en danza, musica, teatro y/o el canto.

111.7. Andlisis de Involucrados del Programa

A continuacion, se define a cada involucrado en el Programa SaludArte, y a través de una escala se define su posicion, fuerza e intensidad
frente al proyecto, lo cual nos indica cudl es el apoyo u oposicion al proyecto por parte de los involucrados; el nivel de poder o influencia
en la ejecucion del proyecto; asi como el grado de involucramiento o la importancia que el involucrado le da al proyecto (Ortegén y
Pacheco, 2005: 70)

El contexto en el que se desarroll6 el piloto de Programa SaludArte se basa en la coexistencia de mdultiples actores provenientes de
diversos ambitos de competencia.

1. En un primer momento tenemos a los actores pertenecientes al Gobierno Federal dado que los servicios de educacion bésica en el
Distrito Federal (DF) no han sido descentralizados, se hace inevitable la necesidad de negociar la utilizacion de la infraestructura
educativa, asi como algun otro tipo de recursos. Se trata de la intervencion de distintos actores, en donde podemos ubicar a la Secretaria
de Educacion Publica (SEP) y a la Administracion Federal de Servicios Educativos en el Distrito Federal (AFSEDF), los directores de
cada uno de los planteles, asi como con los profesores, tanto los que colaboran con SaludArte ya sea como talleristas 0 monitores, tanto
como los que tienen a su cargo la imparticion de clases en el horario matutino, pues todos ellos inciden de manera directa o indirecta con
sus acciones en los resultados del programa.

2. Por el lado de la Secretaria de Educacion del DF, tenemos también diversos actores que han desempefiado roles importantes en el
disefio e implementacion del Programa SaludArte.

I. Titular de la Secretaria
I1. Coordinacion General de Educacion
a. Direccion Ejecutiva de Planeacion, Monitoreo y Evaluacion Educativa.
b. Coordinacion General de Gestion y Planeacion Educativa.
c. Subdireccién de Educacion Fisica.
d. Subdireccion de Educacién para la Salud.
I11. Administracién
1V. Direccién General de Educacion Basica.
a.- Direccion de Educacion Preescolar y Primaria.
b. Subdireccion de Educacion Secundaria
c. Coordinadores Regionales
d. Coordinadores escolares
e. Auxiliares administrativos
f. Talleristas
g. Monitores

3. Por el lado de los beneficiarios contamos, por lo menos, con tres categorias:

a. Los beneficiarios directos, quienes pertenecen a la poblacion objetivo del programa: nifios y nifias inscritos en escuelas publicas de
nivel primaria del DF con horario de jornada ampliada.

b. Beneficiarios indirectos, entre los que encontramos a las familias de los alumnos de SaludArte, tanto padres, madres o tutores, o bien
los hermanos de los alumnos, en quienes de alguna manera se dejaran sentir los efectos del programa de manera directa o tangencial.

¢. Los beneficiarios colaboradores, en este rubro podemos considerar a los auxiliares administrativos, talleristas y monitores, quienes
participan en el programa también como beneficiarios.

4. Los proveedores, particularmente del servicio alimentario, que aunque no necesariamente son los Unicos, juegan un papel
preponderante en la instrumentacion del programa, puesto que la practica de la ingesta alimentaria representa uno de los mayores
sustentos del programa; sin ella, los alumnos se verian imposibilitados de continuar su jornada escolar en el horario SaludArte debido al
amplio numero de horas que ellos llevan en la escuela desde que ingresan a las ocho de la mafiana.
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5. Otras dependencias del Gobierno del Distrito Federal, entre las que podemos encontrar:
a. Secretaria de Salud del D.F.

b. Secretaria de Finanzas

c. Instituto del Deporte del Distrito Federal

d. Secretaria de Desarrollo Social del D.F.

e. Secretaria de Cultura del D.F.

6. Si bien existen otras instancias relacionadas con la operacién del programa, sobre todo para la elaboracién de diagnosticos y aporte
cientifico como:

a. Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricidn Salvador Zubiran

b. Instituto Nacional de Salud Publica

7. Las organizaciones de la sociedad civil también han participado, en este caso nos referimos a la organizacién ConArte quien se encargd
de capacitar a un grupo de talleristas en artes, quienes se encuentran impartiendo algunos talleres actualmente en ciertas escuelas en donde
opera el programa. Asimismo, ha participado el Colectivo Mexicano de Cocina, quienes disefiaron los menus que actualmente se procesan
y distribuyen en las escuelas SaludArte, asi como en la elaboracion del libro “Recetario SaludArte”.

Ahora bien, de acuerdo con Orteg6n, Pacheco y Prieto, el andlisis de actores involucrados, permite identificar los beneficios sociales e
institucionales del proyecto, ademas de que “Al analizar sus intereses y expectativas se puede aprovechar y potenciar el apoyo de aquellos
con intereses coincidentes o complementarios al proyecto, disminuir la oposicién de aquellos con intereses opuestos al proyecto y
conseguir el apoyo de los indiferentes” (2005: 16). Con base en la metodologia propuesta por estos autores, el siguiente cuadro intenta
plasmar dichos propoésitos estableciendo una tabla de valores del uno al tres, en donde tres es la méxima puntuacion que puede obtener un
actor involucrado y uno la minima, y todo dependerd de la importancia que tenga en el desarrollo del proyecto. La Gltima columna
“Resultado” muestra el acumulado de la puntuacion multiplicando lo obtenido en las dos columnas anteriores.

MATRIZ DE ANALISIS DE INVOLUCRADOS

INVOLUCRADO | EXPECTATIVA | FUERZA | RESULTADO JUSTIFICACION
SEDU (Diversas areas)
La Secretaria de Educacion del D.F. es la
Secretaria 3 3 9 instancia responsable del Programa de
Servicios SaludArte.
Es el area encargada de coordinar las
estrategias con el fin de optimizar la
- . utilizacion de los recursos humanos,
Administracion 2 3 6

financieros, materiales e informéticos a fin
de contribuir con el logro de los objetivos
del Programa.

El programa SaludArte se opera desde la
Direccion General de Educacion Basica que
pertenece a la Coordinacion General de
Educacidn.

Coordinacion
General de 3 3 9
Educacion

Direccidn Ejecutiva
de Planeacion,

Establece las directrices de planeacion y
evaluacion educativa que fortalezcan los

Monitoreo y 2 2 4 programas, proyectos y  actividades

Evaluacion institucionales de la  Secretaria de

Educativa Educacion del Distrito Federal.
Subdireccion de Elabora y coordina, todo lo relacionado con

P 2 2 4 L o

Educacidn Fisica el componente de Activacion Fisica.
Subdlr_e,ccnon de Elabora, coordina, todo lo relacionado con
Educacion para la 2 2 4

Salud

el componente de Nutricion.
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SEDU (Direccién General de Educacién Basica)

Direccion General
de Educacion
Basica

Es la instancia encargada del Programa de
Servicios SaludArte

Direccion de
Educacion
Preescolar y
Primaria

La Direccion es la encargada de realizar el
modelo educativo del programa, y tiene a su
cargo los diversos componentes como arte,
activacion fisica y nutricion.

Direccién de
Educacion
Secundaria

Se encarga de la parte operativa del
programa, tiene a su cargo 11
Coordinaciones Regionales

Coordinadores
Regionales

Coordinan 10 escuelas en promedio cada
uno, atendiendo asuntos de indole
administrativa, educativa y social referentes
con las escuelas pertenecientes a cada una
de las regiones.

Coordinadores
Escolares

Son los encargados de que la jornada diaria
del programa se lleve conforme a lo
programado, coordinan cada escuela y el
personal adscrito a la misma

Auxiliares
Administrativos

Apoyan al Coordinador escolar durante la
jornada saludarte en cuestiones
administrativas, como el pase de lista del
personal y de los beneficiarios, entre otras.

Talleristas

Llevan a cabo las secuencias didacticas
proporcionadas  por las  diferentes
coordinaciones académicas, en la jornada
saludarte del dia a dia.

Monitores

El sentido educativo de la ingesta a la hora
de la comida esta a cargo de los monitores,
aunado a ello, dan acompafiamiento en el
lavado de dientes y manos.

Personal SEP

AFSEDF

Se encarga de la prestacion de los servicios
de educacion inicial, indigena, especial,
normal, para adultos y bésica, nivel en el
que opera el Programa SaludArte en
escuelas con sostenimiento publico, ademas
de que supervisa el funcionamiento de las
escuelas privadas. Cuenta con facultades
especificas y competencias decisorias que le
permiten generar mayor eficiencia vy
eficacia en la prestacion de los servicios en
la entidad, impulsando y garantizando una
educacion publica laica, gratuita Yy
obligatoria, con calidad y equidad.

Encargados
escolares

Son el enlace de la SEP con la SEDU
durante la implementacion de la jornada
saludarte diaria.

Monitores

Personal SEP, colabora como monitores o
talleristas en la jornada SaludArte.
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Beneficiarios

Las y los nifios asisten de manera voluntaria

Directos 1 1 1 diariamente en un horario de las 14:30 a las
17:30 hrs. al Programa SaludArte.
Involucrado Expectativa Fuerza Resultado Justificacion
El apoyo de las familias de las y los nifios
SaludArte es fundamental, en primera
instancia porque son quienes diariamente
. recogen a sus hijos después del horario
Indirectos 2 3 6 SaludArte y porque todo lo aprendido
dentro del programa se refleja en casa, e
fortalece e incluso los nifios ensefian a los
padres.
PROVEEDORES
Elaboran y distribuyen diariamente las
Proveedores 2 3 6 charolas de comida que se consumen
alimenticios durante la ingesta por los beneficiarios del
programa.
Carpas 1 1 1 Para brindar un espacio mas adecuado para
el momento de la ingesta.
Otras Dependencias del Gobierno del DF
Secretaria de Salud 1 1 1
Secretaria de 1 3 3
Finanzas Se realizan convenios de colaboracion para
Instituto del 1 1 1 la realizacion de diversas actividades y/o
Deporte del DF eventos con otras dependencias del
Secretaria de gobierno del D.F.
Desarrollo Social 1 1 1
del DF
Otras Dependencias del Gobierno Federal
Instituto Nacional 1 1 1
de Salud Pudblica Son instituciones que colaboran con
Instituto Nacional SaludArte, en la elaboracion y validacion de
., 1 1 1 p P p
de Nutricion menus. Asi mismo en tomar lineas basales
Instituto Nacional en los diferentes rubros que permitan
de Evaluacion 1 1 1 elaborar posteriores evaluaciones.
Educativa
Organizaciones Sociales
Se brind6é capacitacion para talleristas de
ConArte 1 1 1 Arte que participan en el programa, con lo
cual se logré que estén mejor preparados.
Colectivo Participan en la elaboracién de recetas para
Mexicano de 1 1 1 los menus que SaludArte otorga a los nifios
Cocina dia con dia.
Asociacion Dental Capacito al personal SaludArte en el tema
1 1 1 de salud bucal y técnicas adecuadas del

Mexicana

cepillado de dientes.

229

FUENTE: Elaboracién propia con base en: Ortegon, Pacheco y Prieto (2005: 95). La escala utilizada es 1, 2 y 3, en cuyo caso el tres es la
maxima importancia que puede tener un actor y uno la minima.
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111.8. Complementariedad o Coincidencia con otros Programas Sociales

El Programa “Va Seguro”, operado por el Fideicomiso Educaciéon Garantizada del Distrito Federal, y que asegura a las y los nifios
inscritos en escuelas publicas del Distrito Federal durante el tiempo que permanecen en la escuela y en las actividades extracurriculares,
ofrece atencion en caso de que los menores sufran algin accidente, asistiéndolos con atencién médica. En este marco, las y los
beneficiarios de SaludArte cuentan con dicho beneficio, que los cubre en el tiempo que dura el programa, en su trayecto de regreso a sus
hogares, asi como en las actividades extracurriculares que se realizan en SaludArte.

El siguiente cuadro muestra como el programa “Va seguro” complementa a SaludArte protegiendo a los menores en caso de accidente.
Cabe mencionar que en ninglin momento estos programas duplican actividades; por el contrario, juntos garantizan la seguridad de las y
los beneficiarios.

INBAL, Centros
de  Formacion
Deportiva de la

accidental del padre o
tutor durante un periodo
de 12 meses.

extraescolares,
se les otorgard
atencioén

CONADE, Por muerte a | médica.
CONALEPS Y | consecuencia de asalto,
CETIS que se | el seguro otorga 100 mil

ubiquen en el
D.F., asi como
los beneficiarios
del Programa de
Estimulos para
el Bachillerato
universal “prepa

pesos y por muerte
accidental colectiva que
ocurra en cualquier
vehiculo o transporte de
servicio publico o en
teatros, auditorios o
cines a consecuencia de

Si”, en activo | un incendio, 150 mil
inscritos en | pesos.
escuelas Incluye actividades

publicas del
Distrito Federal
y -

extensivamente
a los alumnos

extraescolares, que sean
programadas aprobadas
y supervisadas por la
autoridad  competente
de la escuela o por

inscrit(_)s €N | instituciones  oficiales
Estancias del Gobierno del
Infantiles, Distrito Federal.
Centros de | También quedan
Desarrollo cubiertas las actividades
Comunitario 'y que se lleven a cabo
Centros de | durante los periodos
Bienestar Social vacacionales, como
Urbano del

Sistema Integral
para la Familia
(DIF/DF),  sin
limite de edad y

cursos de verano y de
regularizacion

Programa Quiénlo Objetivo Poblacién Bienes y/o servicios Complementar Justificacion
social opera general objetivo gue otorga iedad o
coincidencia
Va Seguro Fideicomiso | Cubrir el | 1 millon 900 | Seguro de hasta 25 mil | Las nifias y los | Las nifias y los
Educacién riesgo de | mil alumnos de | pesos que cubre gastos | nifios nifios
Garantizada | accidentes | nivel preescolar, | en caso de sufrir un | beneficiarios de | beneficiarios del
del Distrito | personales | de  educacion | percance clasificado | SaludArte, programa de
Federal escolares bésica, primaria | como ‘accidente | cuentan con un | servicios
secundaria, escolar'. seguro, que en | SaludArte se
hasta nivel | Seguro de hasta 75 mil | caso de que les | encuentran
media superior, | pesos  por  muerte | ocurra algun | asegurados
bachillerato, accidental o pérdida de | accidente dentro | durante la
politécnicos, miembros. del horario del | jornada,
Centros de | Asimismo, cubre una | Programa asimismo en las
Educacién beca mensual de 900 | incluyendo las | actividades
Artistica  del | pesos  por  muerte | actividades extracurriculares

organizadas por
el mismo.
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180 mil
servidores
publicos y
prestadores de
servicios  que
laboren en
beneficio de los
asegurados
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111.9.0bjetivos de Corto, Mediano y Largo Plazo

En este apartado se describe la matriz de efectos y plazos del programa:

EFECTOS
/PLAZOS

EN EL PROBLEMA O
DERECHO SOCIAL ATENDIDO

SOCIALES Y
CULTURALES

ECONOMICOS

POLITICOS

Corto plazo

El Programa de Servicios SaludArte
persigue que los las nifias y nifios
sean capaces de:

- Adquirir de forma consciente
habitos de sanos y nutritivos de
alimentacién a través de otorgar el
servicio de ingesta alimentaria
gratuita con criterios de calidad
nutricional y seguridad sanitaria;

- Aumentar competencias para el
autocuidado y prevencion de riesgos
de salud, a través de talleres de
educacion nutricional para nifios y
padres, que favorezcan la formacion
de habitos de vida saludables.

- Incrementar la activacion fisica para
fomentar el desarrollo de un estilo de
vida activo y saludable.

- Utilizar el arte como estrategia para
propiciar espacios de sana
convivencia, armonia y
comunicacion, a través de talleres en
los que desarrollen la expresion
espontdnea y creativa en diversas
manifestaciones artisticas.

- Interactuar con producciones Yy
bienes culturales desde una vision
ciudadana.

- Fomentar la convivencia activa con
su entorno y sus pares con actitudes y
valores que promuevan la
convivencia pacifica bajo un enfoque
de derechos humanos y equidad.

Subir a la agenda
publica temas
como:

- Derecho a una
educacion
complementaria

- Derecho a Recibir
comida nutritiva en
todas las escuelas

del Distrito Federal

Mediano
plazo

Aumentar las habilidades para el
autocuidado y de relacion con su
entorno, en la poblacion escolar de
primarias  publicas de jornada
ampliada del Distrito Federal, en
donde se implementa el Programa; a
través de la formacion en nutricion,
activacion fisica, artes y formacion
ciudadana
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Impulsar el mejoramiento de la
calidad de la educacion para que los
estudiantes  cuenten  con  los
conocimientos cientificos,
competencias 'y habilidades que
Largo plazo | favorezcan el desarrollo pleno de sus
capacidades y de los valores que
demanda una sociedad democrética e
igualitaria, entre los que destacan la
laicidad y el enfoque de género y
derechos humanos.

1V. Evaluacién de Coberturay Operacion
En este apartado se pretende valorar si la actuacion es efectiva y si el programa alcanz6 a su poblacion objetivo y en qué medida.
IV.1. Cobertura del Programa Social

La Poblacion potencial del Programa son los nifias y nifios que estan inscritos y cursando la educacion primaria en el Distrito Federal en
las escuelas publicas de jornada ampliada. La poblacién total de alumnos y alumnas inscritos en alrededor de 470 escuelas primarias
publicas de jornada ampliada en el Distrito Federal se estima, de conformidad con el promedio de la matricula por escuela reportado por
la SEP, en 166,889 nifios y nifias.

La poblacién objetivo del programa esta estimada, de conformidad con la matricula escolar reportada por la SEP, en 29,827 alumnos y
alumnas inscritos en las 84 escuelas primarias publicas de jornada ampliada en las que se plane6 implementar el programa.

En el ciclo escolar 2013-2014m la poblacion beneficiaria fueron a los alumnos inscritos de las 84 escuelas primarias publicas de jornada
ampliada distribuidas en las 16 delegaciones del Distrito Federal, en las cuales intervino el Programa de Servicios SaludArte.

Los beneficiarios efectivos: EI nimero méaximo de inscritos en el periodo fue de 21,923 beneficiarios.

Para difundir el programa se realizaron diferentes acciones, como brigadas informativas fuera de las escuelas, la colocacion de carteles
informativos, entre otras. Posterior a esto se realizaron las inscripciones con los requisitos establecidos en las Reglas de operacion, con
esto inicia el ciclo escolar dentro de las escuelas inscritas en el Programa.

1VV.2. Congruencia de la Operacion del Programa con su Disefio

De acuerdo con las ROP del Programa SaludArte, las actividades se desarrollaron de la siguiente manera:

Se imparten talleres de:

a) Nutricién, se incluye a los cuidadores de los nifios.

b) Activacion Fisica

c) Artes

Ademas, dentro del taller de Nutricién se tuvo la practica y Asistencia Alimentaria, momento educativo en el que se realizo lo siguiente:

1. Se practicé la ingesta de una comida saludable por parte de las nifias y los nifios junto con miembros de la comunidad escolar, para
generar un ambiente de convivencia bajo los principios de relaciones comunitarias que favorezcan la interculturalidad, la solucion
democratica y pacifica de conflictos;

2. Se ensefiaron normas de comportamiento para comer;

3. Se divulgaron y practicaron pautas de higiene antes (lavado de manos), durante y después (cepillado de dientes) de este acto; y,

4. Se reforzaron los conocimientos de nutricién que se dan en el taller respectivo para que los nifios aprendan a elegir comida saludable”.
Con base en lo anterior podemos determinar que si existe una congruencia entre lo disefiado y lo implementado, aunque, si bien es cierto,
se han presentado brechas por los problemas a los que se enfrenta la instrumentacién del programa en el dia a dia, como por ejemplo, el
hecho de que se haya alcanzado de manera gradual la cobertura en las 84 escuelas con todos los servicios hasta algunos meses después
del inicio del programa, o por ejemplo, que los materiales didacticos no hubieran podido ser distribuidos desde el inicio del curso, en todo
caso de lo que podemos hablar es de inconvenientes que se han ido solucionando, pero en ningln caso han derivado en la modificacion de
la estrategia de actuacion del programa originalmente disefiada.
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APARTADO

NIVEL DE
CUMPLIMIENTO

JUSTIFICACION

I. Dependencia o
Entidad

La coordinacion General del Programa de Servicios SaludArte, durante
el ciclo escolar 2013-2014 estuvo cargo de la Secretaria de Educacion

Responsable del Alto del Distrito Federal, a través de la Direccion General de Educacion
Programa Bésica.
El programa, asi como el modelo educativo y las secuencias educativas
implementadas en éste, se disefiaron con el fin de alcanzar los objetivos
Il.  Objetivos y planteados. Los diversos componentes buscan.
Alto
Alcances
Es decir, si existe una l6gica argumentativa entre lo que se planed
alcanzar con respecto de los medios utilizados para ello.
Para el Ciclo escolar 2013-2014 se tuvo previsto beneficiar a un
Alto (100% en aproximado de 22 mil nifias y nifios de 84 en escuelas primarias pablicas
cobertura de de jornada ampliada programadas como sujetas de intervencion.
I11. Metas Fisicas escuelas 99.6% en
numero de

beneficiarios)

En este sentido, se cubrid el total de escuelas, y el nimero maximo de
inscritos en el periodo fue de 21,923 beneficiarios.

IV.  Programacion

Los servicios otorgados a los beneficiarios de “SALUDARTE”
representan una erogacion de $46°570,400.00, para el presente ejercicio
fiscal, lo que incluye el total de los costos de cada uno de los servicios
que se proporcionan.

Presupuestal Alto Servicios (alimentacidn, nutricion, artes y activacion fisica) que fueron
entregados a las y los nifios SaludArte diariamente en el ciclo escolar
2013-2014 en un horario de las 14:30 a las 17:30 hrs.
V. Requisitos y Tanto los nifios beneficiarios como los colaboradores del programa
Procedimientos de Alto cumplieron al 100% con los requisitos establecidos en las ROP 2014.
Acceso
El programa cuenta con procedimientos para las diferentes areas, que
vl P - con el tiempo se han ido modificando y adecuando a las necesidades del
. Procedimientos . - ) L o
de Instrumentacion Medio programa. E_n todos los nlveles_d_e operacion se sigui6 un proceQ|m|ento
que garantiza de manera eficiente y eficaz la jornada diaria de
SaludArte.
VII. Procedimiento Los mecanismos de procedimiento de queja o inconformidad ciudadana
de Queja 0 Alto se encuentran debidamente establecidos en las ROP 2014 del programa.
Inconformidad
Ciudadana
VIII.  Mecanismos Las ROP 2014 establecen claramente los mecanismos con que el
A Alto L L
de Exigibilidad programa cuenta para hacer exigibles los derechos de los beneficiarios.
El &rea encargada de ejecutar la operacion depende de la Direccion
General de Educacion Baésica, en este sentido, es el &rea también
encargada de la Operacion del Programa.
IX. Mecanismos de Como se menciond anteriormente, si bien en un inicio se utilizd la
Evaluacion e Medio metodologia del marco légico para el disefio del programa, en las reglas
Indicadores de operacion publicadas para la segunda parte de operacion de
SaludArte se modificaron, sin embargo podemos decir que en su
momento si se logroé la correcta delimitacion de la problematica a
atender.
X. Formas de Alto Las reglas de operacion especifican las formas de participacion social,

Participacion Social

asi como los medios y procedimientos.
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El Programa SaludArte, en el ciclo escolar 2013-2014 se articulo con el
Programa “Va Seguro”, que cubre con un seguro médico a las y los
nifios beneficiarios en caso de accidente en el horario escolar. En este
caso, los nifios no tuvieron que realizar ningln tramite adicional a la
inscripcion a SaludArte pues automaticamente por estar inscritos en una
escuela publica del Distrito Federal son beneficiarios directos. Las
acciones de ambos programas sociales son complementarias en el
sentido de garantizar la seguridad del menor.

XI. Articulacién con
Otros  Programas Alto
Sociales

1V.3. Valoracion de los Procesos del Programa Social

El programa SaludArte hace uso de distintos tipos de recursos: humanos, materiales, financieros, mismos que se detallan a continuacion:
Recursos Humanos: El programa SaludArte brindd sus servicios a casi 22 mil alumnos inscritos en 84 planteles escolares de jornada
ampliada del Distrito Federal, lo que nos habla de un promedio de 262 nifios por plantel. Para lograrlo, cuenta con una plantilla operativa
en las escuelas de mas de 1,900 personas divididas de la siguiente manera:

COLABORADORES SALUDARTE

PLANTILLA OPERATIVA TOTAL CICLO ESCOLAR 2013-2014

Coordinadores Regionales 9
Coordinadores escolares 84
Auxiliares administrativos 84
Encargados escolares 84

Talleristas 833

Monitores 829

TOTAL 1923

Por lo que corresponde al area administrativa, en la Direccién General de Educacion Basica se contd con poco mas de 15 personas
encargadas de diversas tareas vinculadas casi de manera exclusiva al desahogo de los requerimientos administrativos del programa. Cabe
aclarar que no se cuenta con el nimero de plazas de estructura en la SEDU suficientes y en particular en el &rea que opera el Programa
SaludArte, ya que la mayoria de sus colaboradores se encuentran participando bajo un esquema de honorarios.

Es necesario tener presente que durante el periodo vacacional de verano, un equipo integrado por alrededor de 50 personas desarroll6
actividades de promocidn, registro e inscripcion de los alumnos al programa. Por otro lado, son cuatro personas las que actualmente se
encargan de revisar un aproximado de mas de 20,000 facturas y notas de remision que se generaran a lo largo de todo el ciclo escolar.

Por todo lo anterior se considera insuficiente el personal que se encuentra asignado en la Direccion General de Educacion Bésica para
realizar todas las actividades administrativas que SaludArte demanda; asimismo, seria necesario que este personal contara con un
esquema de contratacion distinto al de Honorarios por Pagos Asimilados, que es el estatus con el que cuenta la mayor parte de estas
personas.

RECURSOS MATERIALES: La realizacion de las actividades diarias en cada plantel escolar implica la dotacion de jabén liquido para el
aseo de las manos, toallas de papel, papel higiénico, papeleria y cepillos de dientes. Por otra parte, el desarrollo de las actividades de los
talleres hace necesaria la dotacion de instrumentos musicales en los grupos que cuentan con talleres en la materia, equipos de sonido y
distintos tipos de papeleria o materiales didacticos y deportivos. En el transcurso del ciclo escolar, se han ido adecuando espacios dentro
de las escuelas con el fin de contar con un resguardo de los materiales didacticos.

RECURSOS FINANCIEROS: En total, el programa durante el ciclo escolar 2013-2014 utiliz6 un presupuesto de $151,721,337.03
PRINCIPALES PROCESOS: Debido a la magnitud del programa, se han detectado 21 procesos principales:

1. Inscripcién.

2. Baja temporal y definitiva.

3. Reincorporacion de beneficiarios
4. Administracion de grupos.

5. Altas personal SEP.
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6. Pase de asistencia de beneficiarios.

7. Seguimiento de beneficiarios (evaluacion).

8. Generacion de pagos para el personal operativo en escuelas.
9. Incidencias dentro del horario SaludArte (accidentes).

10. Seleccidn e incorporacion de escuelas.

11. Seleccién de talleristas y monitores.

12. Asignacion de personal operativo en escuelas (talleristas y monitores).
13. Cambio de talleristas (permutas).

14. Baja de personal operativo en escuelas.

15. Requisicion de materiales didacticos y de aseo.

16. Entrega de materiales.

17. Evaluacion de talleristas.

18. Solicitud de alimentos.

19. Control de alimentos en escuelas.

20. Supervision general de proveedores.

21. Levantamiento de escalas heddnicas.

De estos procesos algunos ,por su magnitud o por su incidencia para el alcance de los resultados ,fueron muy relevantes para SaludArte.
De éstos cabe destacar los siguientes:

- Inscripcion: uno de los principales problemas registrados al inicio del programa consistié en que no se alcanzd a capturar a los inscritos a
tiempo, lo que ha ocasionado retrasos en la generacion de informacion para la toma de decisiones, dado que una sola persona debia
encargarse de hacer acopio de la informacién y no contaba con los elementos necesarios para poder descargarla en un sistema informatico.

- La experiencia del primer afio de instrumentacion del programa demostréd que la requisicion y posterior entrega de los materiales
didacticos y educativos son dos procesos que pueden afectar el desarrollo de las actividades puesto que, por poner un ejemplo, los
instrumentos musicales fueron entregados mas de tres meses después de haber iniciado las actividades, algo que puede generar
descontento o desilusion por parte de los beneficiarios, pudiendo traducirse en desercion o ausentismo, afectando, nuevamente, el alcance
de los resultados.

- Un proceso que también puede afectar la operacion del programa es el de la generacién de los pagos para el personal que opera en
escuelas, el cual ha llegado a presentar retrasos mayores a los 30 dias de haber concluido el mes de desarrollo de las actividades.

- Otros procesos medulares son los relacionados con la elaboracion y distribucién de alimentos. Tanto la solicitud de las charolas como el
registro y control al ser entregadas a las escuelas representan un punto critico para el desarrollo y cumplimiento de las actividades, por lo
que se tiene que asegurar su adecuada provision en ndmero como en inocuidad y con un adecuado nivel nutricional. Se debe tener en
cuenta que los menores se encuentran en los planteles desde muy temprana hora, por lo que es necesario proveerles el servicio de comida
para que contintien con desarrollo de sus actividades; una dotacidn insuficiente afectaria estos propdsitos asi como una dotacion excesiva
puede generar el desperdicio de recursos.

1V.4. Seguimiento del Padrén de Beneficiarios o Derechohabientes

Uno de los principales problemas que se presentaron al inicio de la instrumentacién del programa fue la falta de un sistema informatico
que permitiera realizar la captura inmediata de todos los beneficiarios, siendo ésta de manera manual y mediante cédulas de inscripcion
impresas.

El sistema informatico permite realizar el proceso de captura de beneficiarios, asi como contar con informacion sobre la
asistencia/inasistencia de las y los nifias y nifios y de las personas que colaboran en los planteles escolares de SaludArte, y las horas que
dedican a sus labores en el marco del Programa, por ejemplo.

El sistema de informacién se comenzd a utilizar operativamente por los Coordinadores Regionales y Escolares a partir del mes de abril de
2014, lo que les permitio capturar la informacién correspondiente a los meses de enero, febrero y marzo. Para el mes de mayo se
regulariz6 la captura de informacion correspondiente al mes abril y con esto estar al dia. Con relacion al nimero de menores inscritos al
Programa entre septiembre de 2013 y junio de 2014, la cifra ascendié a 21,923 nifios y nifias, en tanto que el nimero total de bajas
definitivas y documentadas fue de 2,461.

I\V.5. Mecanismos de Seguimiento de Indicadores
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De acuerdo con lo sefialado en las Reglas de Operacion del Programa, publicadas en enero de 2014, la recopilaciéon periddica de la
informacion para el seguimiento de los indicadores del Programa de Servicios SaludArte seria realizada por la Direccion de Educacion
Preescolar y Primaria. Sin embargo, en la practica, esta tarea la llevd a cabo la Direccién General de Educacion Basica, en coordinacién
con la Direccion Ejecutiva de Planeacion, Monitoreo y Evaluacion Educativa, la Subdireccién de Estadistica, asi como de las
coordinaciones operativa y académica y el Area de asistencia alimentaria del Programa.

Para los fines de la presente evaluacion, se retomara el sistema de indicadores publicado en las ROP de enero de 2014 (Ver apartado
111.5), el cual, fue disefiado por la Direccion Ejecutiva de Planeacion, Monitoreo y Evaluacién Educativa.

La informacion que se recolect6 fue con el fin de valorar si las actividades sustantivas realizadas en cada uno de los procesos del
programa: (1) se hicieron conforme lo programado, (2) los resultados obtenidos, (3) el logro progresivo de metas e (4) identificar las areas
de oportunidad o de mejora.

De acuerdo con la Matriz de Marco Légico, a nivel de fin se propuso un indicador que busca conocer a largo plazo (cinco afios) el
impacto del programa en el &mbito académico en los menores beneficiarios; de igual manera, a nivel de propésito se formulé un indicador
que mostrara, a mediano plazo (tres afios), si los beneficiarios han adquirido habilidades para el auto cuidado y su relacion con el entorno
a partir de cada uno de sus componentes.

El programa se implemento durante el periodo de septiembre de 2013 a julio de 2014, periodo correspondiente al ciclo escolar establecido
por la Secretaria de Educacion Puablica. Para el seguimiento de los indicadores a nivel de componentes, se disefiaron tres indicadores que
permitirian informar si éstos contribuian a desarrollar en los nifios beneficiarios el conocimiento y gusto por una alimentacion saludable,
destrezas motrices y gusto por el movimiento y, conocimientos y habilidades artisticas, de expresion y convivencia escolar esperadas,
como resultado de recibir los servicios. Finalmente, se dio seguimiento a nivel de actividades mediante cuatro indicadores que mostrarian
si las actividades se realizaban conforme a lo programado en términos fisicos y financieros.

En cuanto al indicador del componente de Educacion en Nutricion y Activacion Fisica, el Instituto Nacional de Salud Pdblica (INSP)
realizé un estudio comparativo para validar el programa SaludArte en escuelas en dos etapas. La primera de ellas, fue tomar una linea
basal y la segunda su comparativa, una vez que los nifios habian asistido por algun tiempo al programa. En este sentido, es importante
mencionar que para el estudio se tuvieron escuelas control, en las que el programa no operaba, que fueron comparadas con las escuelas en
las que si intervino SaludArte.

Se recolect6 informacion de: ingesta dietética por medio de recordatorio de 24 horas con metodologia de pasos multiples, aporte
nutrimental de comidas proporcionadas a los escolares dentro de las escuelas, mediciones de peso y talla, habitos de higiene personal y de
alimentos y nivel de conocimiento respecto a alimentos saludables de los nifios mediante cuestionarios. Todas las mediciones fueron
realizadas por personal previamente capacitado y estandarizado en técnicas adecuadas. Para el analisis se utilizaron modelos lineales
generalizados, donde se estimd la diferencia en diferencias considerando la interaccion entre la variable de tratamiento
(intervencion/control) y la variable de tiempo (basal/final). Entre los principales resultados se obtuvo informacion sobre habitos de
alimentacién e higiene, consumo total de energia y macro nutrimentos y actividad fisica.

Para valorar el componente de Educacién en Artes, la Direccion Ejecutiva Planeacion y Educacion a Distancia de la SEDU en
colaboracién con el Consorcio Internacional Arte y Escuela (ConArte A.C.) y un equipo de especialistas en psicologia de la infancia, asi
como en psicologia del aprendizaje disefiaron cuatro instrumentos para el levantamiento de informacion en las primeras semanas de
implementacion del programa. Se recolecté informacion de: situacion inicial en la que se encontraba la poblacion objetivo respecto a
competencias en artisticas, acceso a préacticas culturales tales como la danza, teatro, coro y/o mdsica y sobre habilidades de expresion
escrita antes de SaludArte. De manera similar, al término del periodo de intervencion se procederia a la aplicacion de los mismos
instrumentos con la intencion de conocer y registrar la magnitud del cambio en el desarrollo de las competencias en las nifias y nifios
después de la ejecucion de las actividades artisticas.

A nivel de actividades, el area de asistencia alimentaria en colaboracion de la Coordinacion de operativa del programa, dieron
seguimiento al indicador sobre la comida entregada, se recolect6 informacion cuantitativa mediante el instrumento Cédula de supervision
de entrega de alimentos, la informacion se entregé semanalmente a través de la figura de Coordinador escolar, se procesé y analizo para
dar seguimiento al contrato de licitacion del servicio alimentario.

Por otro lado, se realiz6 una evaluacion para conocer el grado de satisfaccion (aceptacion sensorial) de la comida servida en el comedor
escolar. Se recolectd informacidon mediante el instrumento escala hedonica facial de 5 puntos destinada a escolares usuarios del comedor,
la informacién fue procesada en un sistema electrdnico, fue analizada y reportados los resultados a las areas involucradas.

Para el indicador sobre talleres de activacion fisica y artes impartidos, la Coordinacion de Operativa a través de la figura de Coordinador
Escolar recolecto la informacion mensualmente con el instrumento Reporte de horas frente a grupo de talleristas de cada componente que
aportaron diariamente en cada una de las escuelas de acuerdo al horario escolar asignado por el area de Control escolar, el Coordinador
Regional proceso la informacion en la plataforma tecnolégica disefiada para tal fin.
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A partir de septiembre de 2013, ademas del seguimiento a los indicadores sefialados en la MIR, también se recaba informacion sobre la
calidad del servicio prestado por la empresa diariamente mediante el instrumento Cédula de supervision de entrega de alimentos, la
inscripcion de beneficiarios en el programa semanalmente mediante el formato Altas y Bajas, el registro de seguimiento de las bajas y las
causas de baja mediante el formato Baja voluntaria, las incidencias presentadas durante la jornada y la asistencia de los beneficiarios a la

ingesta alimentaria y a los talleres mediante el instrumento Formato estandar de asistencia mensual al programa SaludArte.

MATRIZ DE INDICADORES DEL PROGRAMA SOCIAL

. . . Descripcién de las Dimension del | Unidad de | Medios de .
No. Nivel | Indicador Férmula . ~ . e Temporalidad
variables desempefio medida verificacion
(ndmero de nifios | A= porcentaje
beneficiarios por | quinquenal de nifios
al menos 4 afios | inscritos en saludarte
gue mejoraron su | que mejoran su
. desempefio desempefio
Porcentaje de peno. P _o.
S escolar debido a | escolar.B= nimero
nifios en . i
escuelas saludarte/nimero | de nifios Resultados
1 T | saludarte que de nifios beneficiarios por al Eficacia Porcentaje | prueba Quinquenal
w - 4 beneficiados con | menos cuatro afios ! P g
mejoran su - enlace.
~ saludarte por al | que mejoraron su
desempefio ~
escolar menos 4 dese_:mpeno escolar
' afios)*100 debido a saludarte.
C= numero de nifios
beneficiados con
saludarte por al
menos cuatro afos.
(numero de nifios
beneficiados por
al menos 2 afios
que desarrollaron | A= porcentaje
habilidades para | trianual de nifios que
el autocuidado Y | desarrollan
de relacion con | habilidades para el
Porcentaje de | SU ] auto cuidado y
nifios y nifias | entorno/nlimero | relacion con el
que de nifios entorno. B= nimero
o | desarrollaron | beneficiados con | de nifios Linea base
& | habilidades | saludarte poral | peneficiarios por al -~ .| saludarte. .
2 2 menos 2 ~ Eficacia Porcentaje . Trianual
S para el 1enos menos dos afios que Linea base
& |autocuidado | afi0s)*100 desarrollaron del INSP.
y de relacion habilidades para el
consu auto cuidado y de
entorno. relacion con el
entorno. C= total de
nifios beneficiados
por al menos dos
afnos.
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A= porcentaje anual Informe de la
, de nifios que S
C1. (nimero de distingue?\ las validacion
nifios que caracteristicas de una del programa
Porcentaje de | distinguen las alimentacion ensu
g nifios que caracteristicas de saludable. B= componente
o P . . s . - .z
[ distinguen las | una alimentacion |~ . o de educacién
S o . namero de nifios que — . S
8 | caracteristica | saludable/nimero distinguen las Eficacia Porcentaje | en nutricion | Anual
g sde una de nifios guen y activacion
Q - L . caracteristicas de una <
) alimentacién | beneficiados con alimentacion fisica por el
saludable. saludarte) por al _ instituto
= saludable. C= .
menos 1 afio . de ni nacional de
* ndmero de nifios lud oabli
100 . salud publica
beneficiados por al (INSP)
menos un afo. )
Informe de la
C2.(nimero de A= porcentaje anual validacion
niﬁbs Ue de nifios que del programa
Porcentaje de desarrgllaron el desarrollan el gusto en su
x o - por el movimiento. componente
c | nifios y nifias | gusto por el . - -
@ S . B= nlmero de nifios de educacion
S |que movimietno/nim d llan el Eficaci P . S Anual
8 | desarrollan el | ero de nifios que desarrollan e icacia orcentaje | en nutricion nual
S - usto por el activacion
§ |9ustoporel | beneficiarios con gusto p _ ya
movimiento. | saludarte por al mowmlento._C— T'S'C.a porel
' Menos un numero de nifios instituto
afio)*100 beneficiados por al nacional de
menos un afo. salud publica
(INSP).
C3. (numero de | A= porcentaje anual
nifios que de nifios que
® Porcentaje de | desarrollaron desarrollan
‘g nifios y nifias | habilidades habilidades artisticas.
S |que artisticas/ B= nGimero de nifios Eficacia Porcentaie Registros del Anual
g— desarrollan nGmero de nifios | que desarrollan ! programa.
§ | habilidades | beneficiados con | habilidades artisticas.
artisticas. saludarte por al | C= ndmero de nifios
menos un beneficiados por al
afio)*100 menos un afo.
Ac.1 (nimero de A= porcentaje de o
corﬁi das comidas entregadas Seguimiento
entregadas por por escuela. B= al contrato
=2 Porcentaje de escuela en el numero de comidas de licitacion
2 | comidas . | entregadas por . . de alimentos.
= periodo/ntmero . Eficacia Porcentaje . Anual
S | entregadas de comidas escuela en el periodo. Registros
< por escuela. C=namero de administrati-
programadas .
- comidas vos del
para el periodo d |
por escuela)*100 programadas para e programa.
periodo por escuela.
A.c. 1.1 (nGmero A= porcentaje Fie_'
dé t.allleres talleres de nutricion
: : impartidos. B=
. impartidos del My .
g | Porcentaje de programa en el numero de talleres de Registros
2 | talleres de : nutricion impartidos . . administrati-
= . periodo/total de - Eficacia Porcentaje Anual
3 nutricion talleres de en el periodo. C= vos del
< impartidos. nutricion numero de talleres de programa.
nutricion
programados en d |
el periodo)*100 programados para e
periodo.
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A.c.2 (nimero de A= porcentaje de L
talleres de activacion
talleres de AR . _
PRI fisica impartidos. B=
. activacion fisica .
Porcentaje de | . : numero de talleres de .
g impartidos del P Registros
& | talleres de activacion fisica AN
= Ny programa en el - . - . administrati-
8 = activacion : impartidos en el Eficacia Porcentaje Anual
=] L periodo/ total de . Ry vos del
S | fisica periodo. C= nlimero
< . . talleres de programa.
impartidos. NP de talleres de
activacion fisica SR
activacion fisica
programados en rogramados para el
el periodo) *100 prog P
periodo.
A.c. 3 (nimero | A= porcentaje de
de talleres de talleres de artes
5 Porcentaje de artles impartidos |mpart|dos. B”= Registros
2 | talleres de de programa én | numero de t.a eres de - . administrati-
9 = artes el periodo/total artes impartidos en el | Eficacia Porcentaje vos del Anual
£ impartidos de talleres de periodo. C= ndmero roarama
P ' artes de talleres de artes prog '
programados en | programados para el
el periodo)*100 | periodo.

Seguimiento a Partir de Septiembre de 2014




Instrumento ¢ Se procesa Responsable de )
- Responsable de g . . ¢Se genera
S~ . mediante el cual . la ¢Dénde se procesar y Destinatario de .
Proceso | ¢Qué se mide? Temporalidad generar la . - - : L algun
se recolecta la . L informacion procesa? analizar la la informacion
- T informacion . . reporte?
informacion ? informacion
Diario
o Cedula de Semanal . el Y
Cumplimiento | supervision de Coordinador . Direccion de Direccion de
Parcialmente | Base Excel Sl
al contrato entrega de | escolar Admon. Admon.
alimentos Mensua
Anual
Diario
Entrega de )
comida en . Cedula_ d.? Semanal . L, o
I Calidad del supervision de Coordinador . Direccion de Direccion de
escuelas - Sl Sistema Sl
servicio entrega de M | escolar Admon. Admon.
alimentos ensua
Anual
Diario
. . - . S Avrea de asistencia | Direccion de
Satisfaccion Escala heddnica Trimestral Beneficiarios Sl Base Excel - - Sl
alimentaria Admon.
Anual
Inscripcion Semanal
P Reporte de altas y .
de bajas y Cédula de Coordinador Coordinacion Director General
beneficiario | Cobertura Dajas y Mensual Sl Base Excel . de Educacion Sl
inscripcion de escolar operativa .
enel A Bésica
programa beneficiarios
Anual
Baja de Calidad del Formato de baja Semanal Coordinador Sl Base Excel Coordinacion Director General | SI
beneficiario | servicio voluntaria/Carta de escolar operativa de Educacion
del los solicitantes Basica
programa Trimestral

Anual




Incidencias

. . . . Direccion
gresentadas Cahgjqd del For_mato_de Semanal Coordinador S| Base Excel A_5|stencu_:1 General de S|
urante la | servicio incidencias escolar alimentaria [P
< Educacion Basica
operacion
Formato
o Excel:
Diario
Formato
Asistencia estandar de Coordinador
. asistencia General de
de Metas Reporte de Monitor mensual del | Coordinacién Educacién Bésica
bengficiario fisicas/Servicio as_istencia mensual Coordinador Sl programa operativa y Director Si
lei?n ?r?tzﬁg s entregados a ingesta Mensual escolar SaludArte y la General_ de -
plataforma Educacion Baésica
electrénica del
programa:
Sistema de
control de
Anual asistencia al
programa
SaludArte
Formato
Diario Excel:
Formato
estandar de
asistencia
mensual del Coordinador
'C?‘S'Stenua Metas Reporte de Talleristas programa S General_ ,de -
e fisicas/Servicio | asistencia mensual | Mensual Coordinador Si SaludArte y la Coord!nacmn Edu_caCIon Basica Sl
beneficiario plataforma operativa y Director
s entregados a talleres escolar .
a la talleres electrénica del General de
programa: Educacion Bésica
Sistema de
control de
asistencia al
Anual programa

SaludArte




Asistencia
de

Reporte de

Encargados asistencia mensual Plataforma
9 Metas fisicas y Coordinador electrénica Coordinacion Direccién de
escolares, - . de Encargado Mensual Sl S - Sl
- financieras - escolar disefiada para | operativa Admon.
auxiliares escolar y Auxiliar
el Programa
escolares y escolar
monitores.
Horas Reporte mensual de Plataforma
frente a Metas fisicas y P Coordinador electronica Coordinacioén Direccion de
. . horas frente a Mensual Sl S . Sl
grupo de financieras . escolar disefiada para | operativa Admon.
. grupo de talleristas
talleristas el Programa
Talleristas Plantilla Reporte de Coordinador gog:gtlir\l/a:or
de nutricion cubierta movimientos de Mensual regional Sl Base Excel Control escolar Cgor dina dgr NO
en escuela colaboradores g P
Académico
Talleristas .
de Plantilla Reporte de Coordinador gog:gtlir\l/aodor
activacion - movimientos de Mensual ional Sl Base Excel Control escolar perativo y NO
fisica en cubierta colaboradores regional Coordlngdor
Académico
escuela
Talleristas Plantilla Reporte de Coordinador gog:gtlir\l/aodor
de artes en - movimientos de Mensual - Sl Base Excel Control escolar perativo y NO
cubierta regional Coordinador
escuela colaboradores P
Académico
Monitores | Plantilla Repc_tht_a de Coordinador Coordinador
. movimientos de Mensual - Si Base Excel Control escolar . NO
en escuela | cubierta regional Operativo
colaboradores
o Coordinacién
Capacitacio Formacién de operativa
na Listas de asistencia | Mensual perativay, NO NO
colaboradores Coordinacion
colaborador P
Académica
Actividades Listas de asistencia, OCO;;C::CZCIOH
extra- Participacion " | Mensual P M NO NO

curriculares

Permisos

Coordinacién
Académica
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En el siguiente cuadro, se reporta el avance en la instrumentacion de las recomendaciones realizadas en la evaluacion previa.

Etapa de | Situacion al
incidencia en el | primer semestre
e Retos enfrentados
Recomendacion o ekl del 2015 Justificacion del ara su
Plazo : c S| s | 8| 8| = |Responsables nivel de (P »
sugerencia ol |BlCe |l | 8|Q| T - instrumentacioén y
c ||| |5 9| =& cumplimiento -
s s|E2|S|5|2|2|5 seguimiento
2 & S | = c a | £ D
al Q| O S =4 c o @
O | O |lwl| =z [a)
Direccion de| La
planeacién y | calendarizacion
evaluacion de actividades de
Corto Educativa, las areas
., Direccion involucradas no
(hasta 6 | Plan de accion X | X [X X | X .
meses) General_ de | estuvo articulada,
Educacion ademas de la falta
Basica, de certidumbre
Coordinacién en cuanto a las
Académica. actividades.
Direccion de Limitada
planeacion y comunicacion.
evaluacion .. | Poca articulacion
Educativa La colaboracién de las areas para la
Direccién’ entre areas se da laneacion
Mediano Colaboracion entre General de de manera ipm Iementécién
(Hasta un | ; X | X | X X - continua para plemet Y
afio) areas Educacion poder operar las evaluacién de las
Basica, actividades  del actividades del
Coordinacion programa. Falta de
P programa.
Académica y grupos
Direccion de transversales de
Administracion trabajo.
Hubo wun gran
avance para la
construccion del
Direccion de | sistema, se
planeacion y | generaron mesas
evaluacion de trabajo,
; N Retos en cuanto a
Corto . Ec_iucat_lya, QIagnostlcos, tecnologia y contar
Sistemas de Direccion insumos para el S
(hasta 6| . . X [ X | X [ X X - con la participacion
informacion General de | sistema y
meses) . de todos los actores
Educacion actualmente  se | .
. . involucrados.
Basica, esta en la espera
Coordinacién de articular los
Académica modulos
disefiados para su
valoracion y
aprobacion.
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Sin embargo, el
trabajo se retrasd
debido a la poca
disponibilidad de
las areas
involucradas para
reunirse en
sesiones de
trabajo para la
construccion  del
sistema debido a
sus agendas de
trabajo.
Definicion clara de
objetivos y metas.
Es importante
plancacion |y |52 reciabord el {0 e
Evaluacic’m Y | sistema de especificos para la
. indicadores para pl oS p
Corto . Educativa, el ejercicio 2014, | Ecoleccion de
(hasta 6 Sistemas de Direccion el cual continua’ informacion
meses) indicadores General de teniendo  puntos cualitativa que
Educacion de me'orap Ue alimenten los
Basica, me) 4 indicadores y que
S permitan medir el . .
Coordinacion d ~ ademas permitan
P esempefio. -
Académica da el seguimiento
adecuado.
Tecnologias
insuficientes.
Direccion de Algunos  procesos
planeacion y se desarrollan de
Corto Manual de evaluacion El programa esta | manera
(hasta 6 rocedimientos Educativa, en una etapa de | heterogénea en
meses) P Direccion redisefio. cada centro escolar.
General de Falta de estandares
Educacion Bésica de desempefio.
Secretaria, -
S Definir en un solo
Coordinacion documento
Corto General de | Tardia definicion obietivos metas
(hasta 6 | Convenio con SEP Educacion, de las clausulas I y
L - de diferentes
meses) Direccion del convenio.
programas de la
General de .
[ Secretaria.
Educacion Bésica
Participacion  de
padres de familia.
Mejorar los S Cor_1d|0|ones
Corto MeCanismos de Direccion sociales y laborales
(hasta 6 articinacion General de de las familias
meses) p P Educacion Basica repercuten en la

social

poca disponibilidad
para participar en el
programa.
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Mediano Cons_olidar la

(Hasta un plantilla de

afio) personal del
programa

Educacion Basica

necesidades del
programa. Antas,
bajas, cambios.

El proceso de
seleccion de
colaboradores ha
buscado contar con
los perfiles
idoneos. Cambiar
el esquema de
contratacién de los

Movimiento
. colaboradores, pues
continuo de
. ., se encuentran
Direccion colaboradores .
. considerados como
General de |sujeto a las

beneficiarios del
programay /o en el
mejor de los casos
bajo un régimen de
honorarios.
Trabajar en la
definicion de
funciones, Entrega
de apoyos
econémicos muy
tardado.

V. Evaluacion de Resultados y Satisfaccion

V.1. Principales Resultados del Programa.

A continuacion se presentan los principales resultados del Programa de Servicios SaludArte, a través de la matriz de indicadores. Es
importante considerar que para los indicadores de Fin y Propésito no se presenta informacion cuantitativa, ya que el periodo de medicion
es quinquenal y trianual respectivamente y en la presente evaluacion Unicamente se considera el primer afio de instrumentacion.

En lo referente a los indicadores restantes se observa que se da un cumplimiento del 90% en cuanto a los relacionados con la operacion
del Programa, garantizando con esto la ingesta diaria de las y los nifios, asi como la imparticion de los talleres de los diferentes

componentes.
Resumen narrativo Indicadores de Férmula de calculo Medios de Frecuencia
desempefio verificacion
Fin (impacto) | Contribuir a | Porcentaje de nifios en | (Ndmero de nifios | Con base en | Quinquenal
incrementar el | escuelas SaludArte que | beneficiarios por al menos 4 | Prueba
desempefio escolar | mejoran su desempefio | afios que mejoraron su | Enlace
de los nifios y nifias | escolar. desempefio escolar debido a
de 84 escuelas de SaludArte/ndmero  de nifios
jornada  ampliada beneficiados con SaludArte
del Distrito Federal por al menos 4 afios)*100
Propdsito Aumentar las | Porcentaje de nifios que | (NUmero de nifios beneficiados | Linea base y | Trianual
(resultados) habilidades para el | desarrollan habilidades | por al menos 2 afios que | evaluaciones
autocuidado y de | para el autocuidado y de | desarrollaron habilidades para | externas
relacion con su | relacién con su entorno el autocuidado y de relacion | Saludarte

entorno, a través de
la formacion en
nutricién,
activacion  fisica,
artes y formacion
ciudadana, en la
poblacién  escolar
de 84 primarias
publicas de jornada
ampliada del
Distrito Federal

con su entorno/nimero de

nifios beneficiados con
SaludArte por al menos 2
afios)*100
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C1. Educacion en | C1. Porcentaje de nifios
nutricion que  distinguen las 90.1%
caracteristicas de una )
alimentacion saludable
C2. Activacion | C2. Porcentaje de nifios
fisica que desarrollaron el 85.7 % Linea base y
Componentes gusto por el movimiento evaluaciones
(Productosy | C.3 Educacion en | C.3. Porcentaje de nifios externas Anual
Servicios) artes que desarrollaron Saludarte
habilidades artisticas
(ritmo, pulso, espacio,
movimiento, melodia, 90%
forma, secuencia, fraseo,
composicion e
improvisacion)
A.C.1 PRACTICA | AC.1 Porcentaje de A
Y  ASISTENCIA | comidas entregadas por (1’860’20%%’88%%/‘0346) 100=
ALIMENTARIA, escuela '
MOMENTO EN | A.C. 1.1 Porcentaje de
EL QUE: 1. Se | talleres de Nutricion | (32,950/36,612)*100=90%
practica la ingesta impartidos
de una comida
saludable, se genera -
un ambientg de A.C.2 Porcentaje de
convivencia  bajo talleres de artes (75,784/84,205)*100=90%
los principios de | impartidos
relaciones
:c:omunitarias qL:e AC1
avorezcan a .
interculturalidad, la Segt;:géento
SOIUC'OQ . contratos por
demo_cratlca Y licitacion
pacifica de con
conflictos 2. Se
ensefian normas de prov_eedores
. de alimentos.
Actividades comportamiento A.C.2.
para comer, 3. Se Anual
(Procesos) di . Reportes del
ivulgan y practican area
pautas de higiene académica
antes (lavado de de programa
manos’), durante y | A C.3.Porcentaje de AC3 '
despu_es (cepillado talleres de Activacion (45,505/50,562)*100=90% Reportes del
de diente) de este | _. . . . .
acto y, 4 Se Fisica impartidos area
académica
refuerzan los de proarama
conocimientos  de prog
nutricion para que
los nifios aprendan a
elegir comida
saludable A.C.1.1
Se imparten talleres
de nutricion
basandose en
actividades para
elegir e identificar
comida  saludable
A.C.2. Talleres de
activacion fisica
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para desarrollar
destrezas motrices y
gusto por el
movimiento. A.C.3.
Se imparten talleres
de educaciéon en
artes basandose en:
ritmo, pulso,
espacio,
movimiento,
melodia, forma,
secuencia, fraseo,
composicion e
improvisacion

Adicionalmente a las consideraciones conducentes respecto a los indicadores de los objetivos de impacto y de propésito, para los cuales
aun no se cuenta con informacion para reportar resultados, la matriz en su conjunto ha sufrido modificaciones con la intencién de mejorar
los indicadores a partir de las experiencias que se han construido durante la operacién del Programa. Una mencion especial requieren los
indicadores de componentes, ya que estos fueron concebidos en relacién con un modelo pedagdgico que fue ajustado durante el ciclo
escolar, sufriendo modificaciones importantes en cuanto a los criterios sobre lo que se considera como avance en los aprendizajes.

Por sus propias caracteristicas, el Programa parte de una perspectiva de politica basada en evidencia. EI Programa contribuye a la
prevencion de aspectos que afectan la salud y la convivencia, pero también tiene efectos en la construccion de aprendizajes. Para conocer
cientificamente los efectos que ha tenido el programa en el aprendizaje, es necesario desarrollar una evaluacidn de impacto que debiera
aplicarse al final de la administracion pues lograr que las nifias y los nifios adopten y desarrollen competencias y habilidades es todo un
proceso, que en lo inmediato no se puede medir en toda su complejidad. Sin embargo, si se puede sefialar una serie de beneficios tangibles
que el Programa ha alcanzado.

Durante el ciclo escolar, considerado como una etapa piloto del Programa, se aplicaron una serie de procedimientos para detectar areas de
mejora en la operacion del Programa mediante la aplicacion de instrumentos por parte de la Secretaria y de evaluaciones externas en
aspectos especificos relacionados con el autocuidado de la Salud.

En el marco del Programa se llevd a cabo un estudio por parte de la Asociacion Dental Mexicana (Proyecto de placa y gingivitis) que
incluy6 un levantamiento de informacion efectuado del 15 de enero al 24 de febrero de 2014, en el que se realizaron revisiones dentales a
211 nifias y nifios y entrevistas a padres de las nifias y los nifios beneficiarios del Programa. Los resultados generales del estudio sefialan
que existe un incremento en el cepillado de dientes entre las nifias y nifios estudiados, el 82 por ciento manifesto que se cepilla los dientes
después de comer y antes de salir de la escuela y el 71.2 por ciento manifestd que se cepilla los dientes antes de acostarse, lo que ha
disminuido en 20 por ciento la inflamacion y sangrado de encias y ha reducido 9 por ciento la placa dentobacteriana.

Asimismo, en colaboracion con el Instituto Nacional de Salud Publica se realiz6 un estudio para comparar los resultados obtenidos en la
evaluacion con un énfasis en los componentes de educacidn en nutricion y asistencia alimentaria durante el ciclo escolar. El estudio
contempl6 un Disefio de Muestreo Comparativo por Conglomerados en dos etapas (linea basal y comparativa) con representatividad para
el Distrito Federal. Para la primera etapa (linea basal), se propuso el seguimiento de la muestra inicial de 26 escuelas intervencion y 25
control. Para el seguimiento (comparativo) se adicionaron 25 escuelas intervencién y 7 restantes del grupo control; con lo que se obtuvo
un total de 5 escuelas en muestra para el grupo de intervencion y 52 las escuelas del grupo control.

Los resultados de este estudio muestran un efecto significativo en actividad fisica y conocimientos en nutricion atribuidos al Programa.
Asimismo, en cuanto a la disminucion del sedentarismo, se pudo documentar una tendencia favorable a menor tiempo expuesto frente a
una pantalla en el grupo de alumnos beneficiarios del programa SaludArte. Los resultados encontrados en el andlisis de la dieta, indican
que los nifios que reciben comida escolar por parte del Programa tienen en general un consumo total de energia y nutrimentos mas
adecuados para su edad en comparacion con los nifios que asisten a escuelas que no reciben los beneficios de este Programa.
Adicionalmente, la prevalencia de sobrepeso mas obesidad (SP+0) disminuy6 4.3 puntos porcentuales que se adiciona a una mejora en
los hébitos de autocuidado de la salud a través de una mejora en los conocimientos de nutricidn que se elevaron en aproximadamente el 9
por ciento.
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Resultados de autocuidado en las nifias y nifios beneficiarios. Evaluaciones externas

ACTIVIDAD ANTES (2013) DESPUES (2014)
Lavado de manos 56.3% 70.1%
Lavado de dientes 64% 68%

Placa dentobacteriana 50% 41%
Inflamacion leve y sangrado de encias 51.2% 31%
Alumnos con més de 28 horas de TV 22.4% 15.4%

Conocimiento en nutricion 81.4% 90.1%

Sobrepeso y obesidad 47.9% 43.6%

Fuente: Elaborado con informacidn de Instituto Nacional de Salud Pablica (2014) y Asociacién Dental Mexicana (2014)

De forma adicional, se realizé un monitoreo permanente sobre la Asistencia Alimentaria que proporciona el Programa a las nifias y nifios
beneficiarios del Programa. Este monitoreo resulta clave en la operacion del Programa, en primer lugar, porque la logistica de entrega de
los alimentos requiere una supervision directa y constante tanto a la produccién como a la distribucién de los alimentos, lo cual ha
permitido garantizar que éstos sean higiénicos y saludables. En segundo lugar, la préctica tiene un caracter educativo muy importante,
incluyendo tanto los aspectos ya sefialados sobre los habitos de higiene, como de la formacion de buenos habitos y practicas alimenticias,
ambos aspectos fundamentales en la formacidn de competencias para el autocuidado.

Este seguimiento ha permitido mejorar los procesos pero también ha brindado informacion sobre los avances en el consumo de la comida
saludable proporcionada por el Programa, fundamentalmente a través de la aplicacion diaria de una prueba sensorial o escala hedonica.
Los resultados de la prueba sensorial que se muestran a continuacién, representan las comidas servidas en el periodo del 09 de septiembre
de 2013 al 15 de julio de 2014.

Mediante el instrumento de la escala heddnica se observa que el 44.2% de los alumnos que reciben asistencia alimentaria consideran
fabulosa la sopa que se les provee; 45.4% considera fabuloso el guisado y 56.5% el postre que es una fruta.

Resultados de la Escala Heddnica Resultados de la Escala Heddnica
Sopa Postre

44.2% 56.5%

217" .2%

14.6%

I No sabe/ No contesta M Incomible I No sabe/ No contesta Ml Incomible

IS Malo [ Regular I malo [ Regular

[N Bueno I Fabuloso [N Bueno I Fabuloso
Fuente: Elaboracién con base en informacion de SaludArte Fuente: Elaboracién con base en informacién de SaludArte

Por otra parte, el 25% afirma que la sopa es mala; 37% afirma que el guisado es malo y el 21% considera que el postre que se le ofrece
durante la asistencia alimentario es malo.
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Resultados de la Escala Heddnica
Guisado

45.4%

12.9%

I No sabe/ Nocontesta MMl Incomible
I Malo I Regular
I Bueno I Fabuloso

Fuente: Elaboracién con base en informacion de SaludArte

Es importante precisar que el mend ciclico ofrecido est4 planteado a manera de cubrir aproximadamente dos meses (ocho semanas),
elaborado de acuerdo al nimero de raciones recomendadas, la media de la poblacién escolar (peso, talla, edad, actividad fisica media), la
referencia de la ingesta diaria recomendada (IDR), visualizando el consumo del desayuno, colacion matutina, comida y cena, retomando
las leyes de la alimentacion, y considerando el menu por cinco dias donde se valora el consumo de micronutrientes, ademas de estar
disefiadas con el objetivo de corregir deficiencias nutricionales y habitos poco saludables de los alimentos y cantidades consumidas.

Contemplando las caracteristicas antes mencionadas y valorando el tipo de servicio, la ingesta recomendada de calorias en la comida se
proporciona en un promedio de 700 Kcal. La cual ha incluido sopa aguada o seca, guisado, fruta y agua natural.

Resultados de Consumo Autoreportado
Resultados de Consumo Autoreportado ese

62.4

16.1%

9.4%
I o sabe/ No contesta Il No comi nada I No sabe/ No contesta Il No comi nada
I Comi un poco I comi la mitad I Comi un poco [ Ccomi la mitad
N comi casi todo I Comi todo [ Comi casi todo I Conmitodo
Fuente: Elaboracion con base en informacion de SaludArte Fuente: Elaboracion con base en informacion de SaludArte

Con respecto al consumo auto reportado, esta es una técnica para medir el sobrante de comida, proporcionando un estimador del alimento
ingerido. Ante ello se reporta que el 55.5% de la sopa, el guisado en un 55.2% y la fruta en un 62.4% fueron ingeridos en su totalidad.

Resultados de Consumo Autoreportado

Guisado
55.2%

19.3

10.6%

I No sabe/ No contesta [l No comi nada
IS comi un poco I comi la mitad
I Comi casi todo I Comi todo

Fuente: Elaboracion con base en informacion de SaludArte
Este ejercicio diario permitié también realizar un andlisis de los platillos mejor aceptados y rechazados para el ciclo 2013-2014, como
resultados se encontré que la sopa de mayor gusto es el arroz a la mexicana (86.8%), el guisado de mayor aceptacion es picadillo (85.9%)
y que la guayaba fue el postre de mayor aceptacion (92.3%). EI menu general que tiene un mejor puntaje de aceptacion (70%) es el
compuesto de arroz con chicharos, picadillo, frijoles de olla y guayaba.
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SaludArte buscé trabajar el sentido de comunidad escolar, lo cual se fomentd con diversas actividades. Las actividades extraescolares son
un componente importante de SaludArte, en ellas se busca involucrar a los padres de familia o tutores con sus hijos.

Eventos Masivos Saludarte, 2013-2014.

Nombre del Fecha Lugar Objetivo Datos generales
evento
Fomentar la convivencia ludica Participacion estimada de 700
. . 7 de . ” . L
Simultaneas de - Sala de armas siglo | entre padres e hijos, a través de participantes entre alumnos y
L diciembre L . -
activacion XXl de la actividades de basquet bol y padres de familia. Aforo
o del 2013 . L . -
fisica Magdalena Mixuca | recreacién como medios para estimado en 300 personas.
conservar la salud y el bienestar
2520 nifios, estudiantes de 84
- . escuelas saludarte, jugando en 3
Torneo de Promover la p_ractlca deportiva etapas y en 3 categorias: Se
17 febrero al como un medio para generar un - S
futbol 7 27 de junio estilo de vida activo en las nifias realizaron 266 partidos en total.
“Mundialito ) Varios deportivos - s y A la clausura de este evento
" 2014 FINAL nifios y padres de familia o
saludarte 28 de Junio articipantes en el programa este evento asistieron
galu q AF\)RTE prog aproximadamente 1500
' personas entre autoridades,
nifios y padres de familia.
Classura de Mostar logrossprendizaesy | £ AR TR TR
: desarrollo de habilidades y yP
ciclo escolar destrezas adquiridas en los 23 escuelas saludarte,
“Actividad 19 DE Julio Plan sexenal com onenteg de nutricion realizando actividades ludicas
fisicay 2014 activF;cién fisica. a traves dye una coordinando activacion fisicay
nutricién, un muestra lidica éon la particinacion nutricién, con un aforo de 996
reto para la confap P espectadores.
. de padres de familia.
salud
. Acercar a las nifias y nifios a las 1100 espectqdor_gs por f_u~nC|on,
3 Funciones del . . en su mayoria nifias y nifios
~ . Palacio de Bellas artes como parte de las acciones -
pequefio Julio 2014 saludarte y sus familias,
. Artes para fortalecer el componente de N e .
deshollinador artes invitadores de la administracion
) publica y politica.
Presentacion de Participacion de mas de 500
gala del coro Julio 2014 Sala Ollin Yoliztli beneﬁmgrlos que fueron
monumental acompafiados por sus padres 0
saludarte tutores.
Dar cierre al ciclo escolar y mostrar | 349 beneficiarios dieron
. los logros alcanzados en sus muestras de los avances
. Teatro de la ciudad . -
21 Julio - diferentes talleres respecto del obtenidos a lo largo de todo un
Gala saludarte de México . .
2014 o . componente de arte, ciclo escolar. M&s madres y
Esperanza Iris o L
especificamente en los renglones de | padres de familia que llenaron
danza y teatro. el recinto.

Con este sentido de comunidad se arrancé la pinta de bardas en las escuelas, en la cual se buscé mejorar la imagen de las bardas exteriores
de varias de las escuelas donde es implementado el programa, en estas pintas participaron tanto personal del programa como padres y
madres, asi como los nifios, esto con la finalidad de unir a la comunidad bajo el esquema de un mejor entorno.

Es importante sefialar que este primer ciclo fue de grandes aprendizajes, nunca en la historia de la ciudad de México algiin programa
habia entrado a implementarse desde el interior de las escuelas, menos bajo un convenio de la magnitud e importancia, marcando pautas
en la colaboracion entre diferentes ordenes de gobierno. Programa que se mantuvo y sali6 avante ante diversidad de situaciones, areas de
mejora varias, sobre ellas se esta trabajando para el nuevo ciclo 2014-2015. Pero sobre todo es importante el reconocer que la Secretaria
con este proyecto estd demostrando que se puede trabajar en conjunto por los Derechos de las nifias y de os nifios, por el Derecho a la
educacion, por el Derecho a una vida digna.

V.2. Percepcion de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes
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El programa SaludArte busco conocer la valoracion de los beneficiarios respecto a la satisfaccion que éstos declaran por los servicios que
se les otorga. Al respecto se aplicaron dos encuestas de satisfaccion, la primera de ellas se aplico a 391 alumnos a inicios del 2014.En sus
respuestas sefialaron que las actividades que se realizan en el programa son en su mayoria muy buenas (46.62%) o buenas (38.62%). En
este tenor, dichas actividades son consideradas como muy buenas (42.20%) o buenas (41.18%) para mejorar la convivencia en casa;
adicionalmente, las y los beneficiarios las consideran muy buenas (46.55%) o buenas (42.20%) para aprender. Respecto a la comida, las y
los nifios declaran que el sabor va de regular (36.06%) a bueno (29.16%), muy bueno (26.09%) y malo (6.65%). Mientras que reconocen
que la comida es muy nutritiva (45.78%), nutritiva (38.87), regularmente nutritiva (9.97%) y mala (1.79%)

Como se relatd lineas arriba, la percepcion de los beneficiarios frente al sabor y valor nutrimental de la comida que se ofrece son en
promedio buenos. En este sentido, la satisfaccion de las y los beneficiarios se califica como buena.

Posteriormente se levantd una encuesta a 1,278 nifias y nifios, entre los principales resultados podemos mencionar que en el rubro del
gusto por la comida se pudieron observar puntos a mejorar, como el sabor y el aspecto entre los mas destacados. A sabiendas que los
menus de comida que el Programa ofrece se constituye de platillos de gran calidad nutritiva, es factible que no tengan la sazon
caracteristica al que se encuentran acostumbrados varios de los beneficiarios. Asimismo, algunos de estos platillos no son frecuentemente
consumidos en casa, por lo que su aspecto resulta extrafio y por ende mal visto. En esta encuesta se les pregunt6 a las nifias y nifios "¢ Qué
te gustaria cambiar de SaludArte?, el 46.4% de los entrevistados se refirio a la comida, mientras que el 23.8 % se refirieron a un cambio
en los talleres, y el 7% que no cambiaria nada.

En lo referente al taller qué mas le gusta a las y los nifios, se registré una mayor predileccion por el taller de activacion fisica, seguido por

el taller de arte y finalmente el de nutricién. Cabe destacar que dos terceras partes (63.85%) de los beneficiarios prefiere la activacion
fisica pues es un taller con muchas dinamicas ladicas que permite el libre juego y de deportes caracteristicos de goce y disfrute.

Qué taller te gustaba mas

Taller Gusto Porcentaje
Activacion fisica 816 63.85%
Arte 241 18.86%
Nutricién 201 15.73%
Datos no vélidos 20 1.56%
Total 1,278 100.00%

Fuente: elaboracion propia

Con todo lo anterior, es natural que el principal cambio que le gustaria al beneficiario hacer del programa es la comida, y en segundo
lugar talleres mas "divertidos".

El grado de participacion de los beneficiarios debe ser alto en el programa, ya que su ausencia puede impactar negativamente en el
Programa. El tipo de participacion que tienen es activa pues en cada taller requieren adquirir competencias que los preparen para tomar
decisiones en pro de mejorar su salud fisica (buena alimentacion y activacion fisica) y mental (convivir y relacionarse con otros y consigo
mismo de una forma adecuada). En este sentido, los talleres que se imparten buscan ensefiar e incorporar competencias que provoque un
estilo de vida saludable a partir de la practica diaria y ludica. Por su parte, la alimentacidn nutritiva busca mediante la aproximacion
establecer un canal del gusto por la comida saludable a través de su exposicion diaria.

V.3. FODA del Programa Social

Con base en lo desarrollado a lo largo de la evaluacion interna respecto del analisis del disefio, la cobertura, la operacidn, los resultados y
la satisfaccion de las personas beneficiarias o derechohabientes, en este apartado se presenta la Matriz de las amenazas, oportunidades,
debilidades y fortalezas (FODA) que nos permite valorar las variables relevantes en el funcionamiento del programa de servicios
SaludArte, determinar las mayores debilidades, los logros y los obstaculos; valorar la efectividad en el cumplimiento de metas y en el
logro de los objetivos; asi como identificar las variables del programa que afectan en mayor medida sus resultados.
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FODA del Programa de Servicios SaludArte

OBJETIVO CENTRAL DEL
PROGRAMA

FORTALEZAS

DEBILIDADES

Aumentar las habilidades para el
autocuidado y de relacion con su
entorno, en la poblacion escolar de
primarias publicas de jornada ampliada
del Distrito Federal, en donde se
implementa el Programa; a través de la
formacidn en nutricién, activacion fisica,
artes y formacion ciudadana.

1. Justifica su disefio en abatir tres de
diez de los principales problemas
educativos mas importantes en México
establecidos en un  diagndstico
elaborado por expertos en educacion.

2. Cuenta con un disefio de
alimentacién que considera la opinion
de expertos en nutricion y arte
culinario

3. Se cuenta con un é&rea operativa
solida, que atiende y da respuesta a los
requerimientos e imprevistos diarios
del programa.

4. Realiza evaluaciones externas
periédicamente con instituciones de
prestigio en la materia con resultados
positivos

5. El programa cuenta con una
atractiva oferta educativa que incluye
talleres en arte, activacion fisica y
nutricion

6. Los operadores del programa
realizan labor de campo y tienen
compromiso social

7. Sistema de distribucion de
alimentos que garantiza la inocuidad
para las 84 escuelas

8. SaludArte es la primera politica
publica con enfoque socio-educativo
en la Ciudad de México.

9. El programa se ha convertido en
una experiencia de vida para las y los
nifios beneficiarios.

10. Existe voluntad politica en la
Secretaria para consolidar el programa

1. El enfoque pedagdgico que se tiene no
puede ser traducido en intervenciones
practicas

2. Cuenta con un sistema de informacion
aun incipiente que no puede dar seguimiento
cabal a todas las actividades del programa

3. Se realiza una recopilacion.

continua de informacion del programa pero
Nno se procesa.

4. No se han documentado diversos aspectos
del disefio y de los procesos.

5. Los indicadores que se tiene presentan
problemas practicos para ser monitoreados.

6. Se requiere mejorar la formacion
pedagogica de los talleristas con base en el
enfoque pedagogico del programa

7 Se requiere mejorar las estrategias de
actuacion del programa para alcanzar los
objetivos

8. Es necesario un diagnostico por escuela
que visualice los principales problemas
socioculturales a los que se enfrenta el
programa

9.. Se requieren documentar las funciones
de los colaboradores del programa, de forma
tal que permita establecer un perfil idéneo

10. La operacion del programa y las
actividades académicas tienen fallas en su
comunicacion
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11. Estandarizar y homogenizar el alimento.

12. Sistema de supervision

13. Tipo de contratacion de los
colaboradores

OPORTUNIDADES POTENCIALIDADES LIMITACIONES
1. Cuenta con apoyo de padres de | 1. Ampliar la oferta educativa en mas | 1. Limitacion presupuestal que no permite
familia, directores y la comunidad | escuelas con el apoyo de padres de | ampliar la cobertura del programa.
escolar en general. familia, directores y la comunidad
escolar.

2. Existe una percepcion positiva de los
padres de familia respecto a la calidad de
los alimentos distribuidos por el

programa 2. Potenciar la relacion con los padres

a partir de la socializacion de los
resultados de las evaluaciones externas
del programa. 3. Promover la ingesta
de una comida saludable por parte de
las nifias y los nifios 4. Fomentar las
normas de comportamiento para
comer;5. Lograr que las y los nifios
practiquen las pautas de higiene antes
(lavado de manos), durante y después
(cepillado de dientes) de este6. Dotar
de conocimientos en nutricion para
que los nifios aprendan a elegir comida

3. Desarrollar el modelo basado en
competencias socioemocionales

4. Lograr el aporte cal6rico y nutricional
requerido para las y los nifios. 5. Se
requiere difundir los resultados positivos
de las evaluaciones externas con el fin de
negociar la ampliacion del programa. 6.
Se requiere documentar el trabajo de
campo de los operadores con la intencion

. - saludable.

de reconocer los motivos de baja y
generar estrategias que logren reducir el
ausentismo registrado de las y los nifios
al Programa

AMENAZAS RIESGOS DESAFIOS
1. La SEP tiene alta injerencia en la | 1. No contar con instrumentos 1. Robustecer la seleccion de escuelas
continuidad o la ampliacion del | adecuados que permitan medir o beneficiarias de acuerdo al diagndstico de la
programa evaluar el avance de las y los nifios. escuela y los problemas socioculturales de
2. Se registra una tendencia de la zona.

ausentismo de los alumnos al programa
que afecta la consecucion de los

- 2. Realizar un diagn6stico del nivel de
objetivos del Programa.

competencias en las y los nifios

2. Sistematizar informacién que | Peneficiarios

permita la toma de decisiones de

manera pronta y oportuna. 3. Impartir  capacitaciones a los

colaboradores del programa (directivos SEP,
coordinadores y talleristas) asi como a los
padres de familia con el fin de poder reducir
la brecha de conocimientos respecto a las
competencias y asi reducir problemas
socioculturales que afectan el logro de
4. No se cuenta con un diagnostico del objetivos del programa

nivel de competencias para la vida en
nifios de educacion basica en México

3. El programa se enfrenta a la
resolucion de problemas socioculturales
estructurales que afectan el logro de los
objetivos
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4. Disefiar un sistema de informacion que
permita dar un seguimiento oportuno y
procesamiento de la informacion que
permita generar estrategias que reduzcan el
ausentismo del programa. 5. Mayor
participacion de madres y padres de familia,
asi como la apropiacién del programa. 7.
Institucionalizacion del Programa.

VI. Conclusiones y Recomendaciones

VI1.1. Conclusiones de la Evaluacion Interna

Los principales resultados de la matriz del FODA nos permiten establecer las siguientes conclusiones para mejorar la gestion del
Programa:

1. El disefio y operacion del Programa Social, se alinea a la Politica Social, Programa General de Desarrollo y Programa de Derechos
Humanos del Distrito Federal, asi como a la normatividad vigente y aplicable.

2. Los componentes del Programa se centran en desarrollar competencias para la vida en las y los alumnos de 84 escuelas seleccionadas
de educacion basica del Distrito Federal, garantizando con ello el derecho a la educacion, la salud y la alimentacion.

3. La experiencia y capacidad del personal operativo y académico que participa en la operacion del Programa, permite generar sinergias
con la comunidad y organismos de los diferentes &mbitos de gobierno, que persiguen objetivos similares, al estar alineados al mismo Eje
del Programa General de Gobierno del Distrito Federal.

4. Si bien el Programa tiene un enfoque de fortalecimiento de competencias educativas de las y los beneficiarios, aun es necesario realizar
capacitaciones que profundicen en los profesionistas que imparten los talleres la ensefianza de competencias y estrategias pedagogicas.

5. El Programa realiza una serie de actividades en sus componentes, que si bien corresponden a lograr el objetivo del programa, son de
dificil monitoreo (asistencia a eventos magnos; evaluacion performance de los nifios en los actos de gala y juegos deportivos).

6. En cuanto al grado de satisfaccion de los alumnos, las areas de oportunidad son la comida y el taller de nutricién y artes. Al respecto, el
taller de artes tiene que integrar otras expresiones,en tanto que el taller de nutricion debe poner énfasis en actividades con una orientacion
mas ludica.

7. El sistema de informacidn no es lo suficientemente robusto para favorecer un seguimiento y control a todas las actividades que realiza
el programa en su conjunto. Lo anterior requiere de una documentacion precisa del disefio y operaciones que se realizan en el programa.

8. Se requiere consolidar el sistema de informacion para que se agilice la sistematizacion y andlisis de informacién nodal de algunos
aspectos de la operacion del programa.

9. Mejorar los mecanismos de evaluacion con base en el apoyo de instituciones gubernamentales externas a la secretaria.

10. Fortalecer los instrumentos de medicién.
VI1.2. Estrategias de Mejora

ETAPADE
ELEMENTOS DE LA MATRIZ ESTRATEGIA DE IMFI;LEEI\IMI_E'(\])TDAECLION EFECTO ESPERADO
FODA RETOMADOS MEJORA PROPUESTA PROGRAMA

SOCIAL
Ampliar la oferta educativa en mas | Establecer reuniones con Los padres coadyuvan para
escuelas con el apoyo de padres de | Padres de familia en escuelas que la Secretaria de
familia, directores y la comunidad | seleccionadas para hacerles Corto plazo Educacion permita que el
escolar conocer las ventajas del programa se lleve a cabo

programa en la escuela
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Difundir los resultados positivos de las | Difundir los resultados con Aumentar el
evaluaciones externas con el fin de | organismos gubernamentales Lardo plazo financiamiento del
negociar la ampliacién del programa. para establecer mecanismos gop programa para ampliarlo a

de financiamiento mas escuelas
Documentar el trabajo de campo de los
i - Documentar los procesos que
operadores con la intencién de .
. - se llevan a cabo en el Comprender  mejor el
reconocer los motivos de baja y generar . .
programa mediante formatos Corto plazo ausentismo de las y los

estrategias que logren reducir el
ausentismo registrado de las y los nifios
al Programa

de recopilacién de
informacion

beneficiarios al Programa

Robustecer la seleccion de escuelas
beneficiarias de acuerdo al diagndstico
de la escuela y los problemas
socioculturales de la zona.

Realizar un diagndstico de las
escuelas de intervencion y por
intervenir para entender las
probleméticas in situ a fin de

Mediano plazo

Reducir el ausentismo,
establecer mejores canales
de comunicacion entre el
Programa y la comunidad

mejorar las préacticas del

programa
Realizar un diagndstico del nivel de | Mejorar el sistema de Hacer mas eficiente las
competencias en las y los nifios | evaluaciobn en competencias acciones del programa para
beneficiarios internamente y con Largo plazo reducir el problema

organismos gubernamentales
externos a la Secretaria

atendido

Impartir ~ capacitaciones a  los
colaboradores del programa (directivos
SEP, coordinadores y talleristas) asi
como a los padres de familia con el fin
de poder reducir la brecha de
conocimientos  respecto  a  las
competencias y asi reducir problemas
socioculturales que afectan el logro de
objetivos del programa

Establecer calendarios de
capacitaciones  para  los
colaboradores del programa
en competencias.

Mediano plazo

Mejorar la préctica docente
del Programa y, por ende,
la calidad educativa

Disefiar un sistema de informacion que
permita dar un seguimiento oportuno y
procesamiento de la informacion que
permita  generar  estrategias  que
reduzcan el ausentismo del programa

Afadir mas modulos para el
monitoreo y evaluacion de
procesos asociados al
Programa.

Mediano plazo

Adquirir mas informacion
para la mejor toma de
decisiones

Implementar estrategias que incorporen
un sistema de pago compartido entre la
secretaria y los padres de familia, con
el fin de ampliar el servicio del
componente de alimentacion del
programa hacia otras escuelas

Realizar reuniones con padres
para sensibilizarlos en la
necesidad que tiene el
programa para implementarse
en mas escuelas y asi llegar a
mas niflas y nifios, con el
presupuesto limitado con el
que cuenta

Mediano plazo

Ampliar el programa a mas
escuelas con viabilidad
financiera para su
sostenimiento

Incrementar  las  estrategias  de
actuacion, considerando el apoyo de los
padres de familia, con el fin de alcanzar
los objetivos

Realizar espacios de debate
con especialistas y padres de
familia que permitan
profundizar en el tema de
cémo logra el objetico

Mediano plazo

Establecer alternativas més
eficaces para el logro de
los medios del programa

V1.3. Cronograma de Instrumentacion

En este apartado se debera incluir un Cronograma para la instrumentacion de las estrategias de mejora; estableciendo una ruta critica para
el seguimiento de las mismas (en el corto, mediano y largo plazo) y especificar las areas encargadas de su instrumentacion y seguimiento.
Cabe destacar que el seguimiento y avance de estas recomendaciones tendra que ser reportado en la siguiente evaluacion interna 2016.
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AREA(S) DE AREA(S) DE
ESTRATEGIA DE MEJORA PLAZO INSTRUMENTACION SEGUIMIENTO
Establecer reuniones con Padres de
familia en escuelas seleccionadas Direccion General de Coordinacién General de
- Corto plazo N g
para hacerles conocer las ventajas Educacion Basica Educacion
del programa.
Difundir los resultados con
organismos gubernamentales para L Direccion General de Coordinacién General de
- argo plazo S -
establecer mecanismos de Educacion Bésica Educacion
financiamiento.
Coordinacién General de
Educacién
Documentar los procesos que se
llevan a cabo en el programa Direccidn General de
Corto plazo

mediante formatos de recopilacion
de informacion.

Educacion Basica

Direccion Ejecutiva d
Planeacion, Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Realizar un diagnéstico de las
escuelas de intervencion y por
intervenir para entender las
problematicas in situ a fin de
mejorar las practicas del programa.

Mediano plazo

Direccion General de
Educacion Bésica

Coordinacion General de
Educacion

Direccion Ejecutiva d
Planeacion, Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Mejorar el sistema de evaluacion en
competencias internamente y con
organismos gubernamentales
externos a la Secretaria.

Largo plazo

Direccion General de
Educacion Basica

Direccidn de Tecnologias

Coordinacion General de
Educacion

Direccion Ejecutiva d
Planeacion, Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Establecer calendarios de
capacitaciones para los
colaboradores del programa en
competencias

Mediano plazo

Direccion General de
Educacion Basica

Coordinacion General de
Educacion

Afiadir mas modulos para el
monitoreo y evaluacion de procesos
asociados al Programa.

Mediano plazo

Direccion General de
Educacion Bésica

Coordinacién General de
Educacion
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Direccién Ejecutiva d
Planeacién, Monitoreo y
Evaluacion Educativa

Realizar reuniones con padres para
sensibilizarlos en la necesidad que
tiene el programa para

. . - Direccién General de Coordinacién General de
implementarse en més escuelas y Mediano plazo N g
p AR - Educacion Bésica Educacion
asi llegar a més nifias y nifios, con
el presupuesto limitado con el que
cuenta.
Realizar espacios de debate con
especialistas y padres de familia que . Direccion General de Coordinacién General de
- : Mediano plazo Lo -
permitan profundizar en el tema de Educacion Bésica Educacion

cémo logra el objetico.
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DELEGACION ALVARO OBREGON

Lic. Joaquin Meléndez Lira, Jefe Delegacional en Alvaro Obregdn, con fundamento en los articulos 87 parrafos primero y tercero,
104, 105, 117 del Estatuto de Gobierno del Distrito Federal; 2 parrafos segundo y tercero, 10 fraccion I, 11 parrafo primero, 36, 37, 38, 39
fracciones XLV, XLVII, XLVIII, L, LVI, LIX y LXXXVII de la Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal; 32, 33
inciso g), 34 fraccion 11, 41 fraccion 11, 42 y 43 de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal; 96, 97, 99 y 101 de la Ley de
Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal; 7 del Presupuesto de Egresos del Distrito Federal para el Ejercicio Fiscal 2014; 9
fraccion V del Estatuto Organico del Consejo de Evaluacién del Desarrollo Social del Distrito Federal; 1, 2 3 fraccion 111, 120, 121, 122
Bis fraccion | del Reglamento Interior de la Administracion Pablica del Distrito Federal; 64, 65, 66, 67 y 69 del Reglamento de la Ley de
Desarrollo Social del Distrito Federal, Lineamientos para la Evaluacién Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito Federal
operador en 2014 publicados en la Gaceta Oficial del Distrito Federal de fecha 11 de marzo de 2015, modificados en la publicacion de
fecha 15 de abril de 2015y

CONSIDERANDO

Que el articulo 42 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal establece que: “Las evaluaciones constituyen procesos de
aplicacién de un método sistematico que permite conocer, explicar y valorar al menos, el disefio, la operacion, los resultados y el impacto
de la politica y programas de Desarrollo Social. Las evaluaciones deber&n detectar sus aciertos y fortalezas, identificar sus problemas y en
su caso, formular las observaciones y recomendaciones para su reorientacion y fortalecimiento.”

Que la Delegacion Alvaro Obregdn, dentro del ejercicio fiscal 2014, operd los Programas Sociales que fueron publicados en las Gacetas
Oficiales del Distrito Federal de fechas 30 de enero de 2014 (con aclaratorias de fecha 14 de noviembre de 2014).

Por lo anteriormente expuesto, he tenido a bien expedir el siguiente:

AVISO POR EL CUAL SE DAN A CONOCER LAS EVALUACIONES INTERNAS DE LOS PROGRAMAS
SOCIALES A CARGO DE LA DELEGACION ALVARO OBREGON Y QUE A CONTINUACION SE
ENLISTAN:

I. PROGRAMA DE COINVERSION SOCIAL PARA LA REHABILITACION DE UNIDADES HABITACIONALES
"CONVIVE" 2014
Il. PROGRAMA COMUNITARIO DE MEJORAMIENTO URBANO 2014

EVALUACION DEL PROGRAMA DE COINVERSION SOCIAL PARA LA REHABILITACION DE UNIDADES
HABITACIONALES "CONVIVE™" 2014

l. Introduccion

El proposito de la realizacion de la Evaluacion al Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales
“CONVIVE” 2014, permitird dar a conocer el disefio, la operacion, los resultados y satisfaccion, detectando los aciertos, fortalezas asi
como identificar los problemas que permitan la reorientacion y fortalecimiento del mismo.

El Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales “CONVIVE” de la Delegacion Alvaro Obregon
existe desde el afio 2002, ha continuado a través de distintas administraciones, dado que los habitantes de las Unidades Habitacionales
necesitan de este tipo de apoyos. Adicionalmente fomenta la Organizacion Vecinal, la participacion ciudadana, el acercamiento
delegacional, asi como el mejoramiento de la imagen urbana; identifica con claridad la problemética que va a atender, asi como a los
sujetos a beneficiar y la forma en que las ayudas mejoran la situacién que enfrentan.

Al Programa se le han realizado dos evaluaciones:

La primera evaluacion al Programa se realizé en el afio 2012, publicandose en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1649 de fecha 17
de julio de 2013. Para el afio 2013, se publicé en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1898 de fecha 11 de julio de 2014.

1. Metodologia de la Evaluacion

1.1 Descripcion del Objeto de Evaluacion

La Evaluacion Interna considera herramientas cualitativas y cuantitativas, mediante trabajo de gabinete se analiza la informacion existente
y con trabajo de campo se genera la informacidn necesaria para conocer la opinion de los beneficiados acerca del programa.

La evaluacion de disefio, cobertura, operacion, resultados y satisfaccion, se realiz6 basada en la informacion de gabinete existente basado
en indicadores que utilizaron la metodologia de la matriz de Marco Légico.
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En la Delegacion Alvaro Obregén, el Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales "CONVIVE"
existe desde el afio 2002 y ha venido operando a través de distintas administraciones, dado que los habitantes de las Unidades
Habitacionales necesitan de este tipo de apoyos. Adicionalmente fomenta la organizacién vecinal, la participacion ciudadana, el
acercamiento a las autoridades delegacionales, asi como el mejoramiento de la imagen urbana; identifica con claridad la problematica que
va a atender y a los sujetos a beneficiar, y la forma en que las ayudas mejoran la situacion que enfrentan.

Por otra parte, se busca mediante la evaluacién implementar mecanismos para robustecer y sistematizar las acciones de monitoreo y
evaluacion del programa. Asimismo, conocer los métodos del disefio, operacién, resultado e impacto de la politica Ilevado a cabo con el
programa social. Sin embargo, pese a las limitaciones técnicas existentes como el caso de no contar con los recursos (humanos y
financieros), las acciones que se implementaron para la evaluacion que nos atiende; toma su origen desde la presencia en las asambleas
vecinales hasta el cumplimiento de la opinién con la medida de muestreo para obtener el indicador final, realizando encuestas de
satisfaccion del programa.

En el periodo 2010-2014, el Programa ejercié un monto acumulado de $53°536,794.12 en beneficio de 41 Unidades Habitacionales.

ANO MONTO EJERCIDO UNIDADES
HABITACIONALES
BENEFICIADAS
2010 1°680,000.00 4
2011 3°500,000.00 8
2012 1°750,000.00 5
2013 29°656,512.21 8
2014 16,950,281.91 16
TOTAL 53,536,794.12 41

En cuanto al nimero de Unidades Habitacionales beneficiadas, durante el afio de 2011 y 2013, se logré distribuir el presupuesto en 8
Unidades habitacionales. Por otra parte, el 2013 ha sido el afio donde mayor presupuesto se ha ejercido desde el 2010. En el 2014, se
logro apoyar a 16 Unidades Habitacionales con menos presupuesto que en el 2013.

Para el ejercicio fiscal de 2014, los lineamientos y mecanismos de operacion se publicaron en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No.
1788 de fecha 30 de enero de 2014, con una meta fisica de 10 Unidades Habitacionales, por un monto total de $ 15,000,000 (quince
millones de pesos 00/100 M.N.). Posteriormente en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1987 de fecha 14 de noviembre de 2014 se
realizé la publicacién de un aviso donde se increment6 la meta fisica a 16 Unidades Habitacionales asi como la meta financiera por la
cantidad de $ 16,950,281.91 (dieciséis millones novecientos cincuenta mil doscientos ochenta y un pesos 91/100 M.N).

OBJETIVO GENERAL DEL PROGRAMA

Apoyar con recursos econdomicos mediante obra de rehabilitacion y de acuerdo al alcance de la suficiencia presupuestal, para el
mejoramiento y la imagen de los servicios generales, a las Unidades Habitacionales de aproximadamente 45,000 habitantes de escasos
recursos, ubicadas en la Delegacion Alvaro Obregén; generando con ello, una corresponsabilidad social entre los habitantes de cada
Unidad Habitacional y este Organo Politico Administrativo, contribuyendo al incremento del nivel de calidad de las viviendas; buscando
ante todo, mejorar las condiciones de vida de sus ocupantes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Promover una cultura de corresponsabilidad entre la Delegacion y la sociedad en la solucion de los problemas.

2. Orientar e impulsar el uso de los recursos del programa para el mejoramiento de la imagen urbana.

3. Fomentar la participacion ciudadana de los habitantes de condominios, a través de la toma colectiva de decisiones para la
administracion de los recursos y la supervision de su correcta aplicacion.

4. Promover la organizacion formal y registro de las administraciones de las Unidades Habitacionales, Conjuntos Condominales y
Condominios ante la Procuraduria Social del Distrito Federal.

La aplicacion del recurso del Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales "CONVIVE" es para la
realizacion de obra en las 4reas comunes de las Unidades Habitacionales ubicadas en la Delegacion Alvaro Obregén para ello, el
ciudadano condémino debera requerir el ingreso al programa, mediante el formato de la Coordinacion del Centro de Servicios y Atencion
Ciudadana “CESAC” asi como en la Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano. A través de la Jefatura de Unidad Departamental
de Unidades Habitacionales se realiza una visita de diagnéstico y posteriormente se presenta para llevar a cabo un levantamiento de obra,
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obteniendo el costo que implica la rehabilitacién y/o mantenimiento, respecto del deterioro diagnosticado, para ser entregado en
presupuesto a la Coordinacion de Programas Comunitarios junto con el diagnéstico y, que ésta a su vez, revise el alcance presupuestal y
el cumplimiento de requisitos establecidos en los Lineamientos y Mecanismos de Operacion.

Al respecto, para el afio 2014, se program¢ atender 16 Unidades Habitacionales con el cumplimiento de las Reglas de Operacién y
alcance presupuestal; una vez seleccionadas las Unidades Habitacionales, se procedi6 a la ejecucion de Asambleas Informativas dentro de
sus comunidades, con el objeto de promover la participacion ciudadana al definir las obras a realizar de acuerdo al alcance presupuestal y
eligiendo dos comisiones (Administracién y Supervision) cuya funcion consiste en supervisar el desarrollo de las obras. Posteriormente se
convoca a otra reunién para elegir a la empresa que desarrollara la obra, los recursos del programa se transfieren directamente a la
empresa contratista en 2 0 3 partes (seguin el monto que representa la obra), en el contrato se establece que el depdsito de los montos esta
sujeto a la presentacién de estimaciones y a un porcentaje de avance de la obra.

11.2 Area Encargada de la Evaluacion

El Area encargada de la evaluacion es la Titular de la Jefatura de Unidad Departamental de Unidades Habitacionales adscrita a la
Coordinacién de programas Comunitarios en la Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano.

De acuerdo al manual administrativo MA-301-4/13 la Jefatura de Unidad Departamental de Unidades Habitacionales tiene la siguiente
mision:

Desarrollar programas de construccion de Obra, rehabilitacion y mantenimiento de las instalaciones de Unidades Habitacionales ubicadas
en el territorio delegacional, previo acuerdo o Convenio de Colaboracion Tripartita con la representacion vecinal, el Organo Politico
Administrativo y la empresa contratista, conforme a la normatividad vigente en la materia.

Adicionalmente mencionan tres objetivos con sus respectivas funciones:

Objetivo 1: Identificar periédicamente las necesidades de construccion, rehabilitacion y de mantenimiento de las Unidades
Habitacionales en el territorio delegacional para disefiar programas y sus lineamientos de operacion, que mejoren la calidad de vida de sus
habitantes, conforme a la normatividad vigente, en la materia.

Funciones vinculadas al objetivo 1:
+Proponer, las politicas en materia de planeacion urbana del Organo Politico Administrativo.
+El administrador y/o representante de la Unidad Habitacional deberd ingresar la solicitud de demanda ciudadana en la Coordinacion
del Centro de Servicios y Atencion Ciudadana.
+La Unidad Habitacional debera encontrarse ubicada en el perimetro de la Delegacion Politica en Alvaro Obregon.
+La Unidad Habitacional debera contar con administracion reconocida ante la Procuraduria Social del Distrito Federal o en proceso
de tramite
+La Unidad Habitacional deberé tener una antigiiedad de por lo menos cinco afios
+La Unidad Habitacional deberd mostrar deterioro en areas en comin
+Los habitantes de la Unidad Habitacional, deberan designar mediante consenso a las comisiones de administracion y supervision
+Las comisiones designadas por los habitantes de la Unidad Habitacional, deberan celebrar con este Organo +Politico
Administrativo, el Convenio de Colaboracion Tripartita.
+Asesorar en relacion a las Reglas de Operacion y Politicas de Administracion Crediticia del Instituto de Vivienda.

Objetivo 2: Ejecutar y dar seguimiento a los Programas de Construccion de Obra, Rehabilitacion y Mantenimiento de Unidades
Habitacionales con la participacién de los vecinos y en coordinacidn con las dependencias correspondientes, conforme a la normatividad
vigente.

Funciones vinculadas al objetivo 2:
+Vincular al ciudadano de la Demarcacion Politica con la autoridad competente correspondiente en materia de Vivienda y
Asentamientos Humanos del Distrito Federal.

Objetivo 3: Integrar permanentemente expediente documental, para efectos de control interno, transparencia y rendicion de cuenta.

Funciones vinculadas al objetivo 3:
+Comunicar a las autoridades competentes las infracciones que en el ejercicio de sus funciones tenga conocimiento.
+Proporcionar toda clase de informacion que le requiera el Organo de Control Interno para que éste practique sus revisiones.
+Realizar las demas funciones que de manera directa por escrito le asigne la Coordinacion de Programas Comunitarios, la Direccion
de Obras y la Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano.

Los perfiles de las personas que apoyaron a la presente evaluacion son:
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Formacion ) Experjencia en Exclgsivo de
No. Puesto Género Edad p ; Funciones monitoreo y monitoreo y
rofesional S S
evaluacién evaluacién
Analizar  las
propuestas de
Diplomado en | la  Unidades
1 Jefatura  de Gestion Habitacionales, L\IXO erciléﬁgz ng Participa en
Unidad Femenino 50 Publica y | dar mgnitoreo la operacion
Departamental Régimen seguimiento al luaci6 Yl del programa
Condominal desarrollo de la | €vauacton
obra, integrar
expedientes
Seguimiento a | Durante el 2013,
las elabord las
publicaciones evaluaciones -
2 Jefatura  de realizadas del | internas L\Ino part|C|p|:
Unidad Femenino 48 Licenciatura Programa vy | correspondiente operacion del
Departamental realiza la | al 2012, en 2014 P
Lo - programa
revision de las | reviso las
evaluaciones correspondientes
internas 2013
1.3 Metodologia de la Evaluacién

La Evaluacion Interna considera herramientas cualitativas y cuantitativas, mediante trabajo de gabinete se analiza la informacidn existente
y con trabajo de campo se genera la informacion necesaria para conocer la opinién de los beneficiados acerca del programa.

La evaluacion de disefio, cobertura, operacion, resultados y satisfaccion, se realiz basada en la informacion de gabinete existente basado
en indicadores que utilizaron la metodologia de la matriz de Marco Légico.

Cronograma del Tiempo Empleado para la Realizacién de la Evaluacion

ACTIVIDAD

SEMANA

4 5

6 | 7 8

1. Introduccién, 1.1 Metodologia de la Evaluacion Interna;
11.2 Descripcion del Objetivo de evaluacion; Area
encargada de la evaluacion

11.3 Metodologia de la Evaluacion y 11.4 Fuentes de
Informacion

111.1 Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica
Social del Distrito Federal

111.2 Arbol del Problema

111.3 Arbol de Objetivos y de Acciones; I11.4 Resumen
Narrativo; 111.5 Matriz de Indicadores del Programa Social

111.6 Consistencia Interna del Programa Social y I11.7
Analisis de los Involucrados del Programa

111.8 Complementariedad o Coincidencia con Otros
Programas Sociales; 111.9 Objetivos de Corto, Mediano y
largo Plazo; 1V.1 Cobertura del Programa Social; 1V.2
Congruencia de la Operacion del Programa con su Disefio

1.3 Valoracion de los Procesos del Programa Social, 1V.4
Seguimiento  del Padron de  Beneficiarios 0
Derechohabientes, V.5 Mecanismos de Seguimiento de
Indicadores, 1V.6 Avances en las Recomendaciones de la
Evaluacion Interna 2014.

V Evaluacion de Resultados y Satisfaccion, V.1 Principales
Resultados del Programa, V.2 Percepcion de las Personas
Beneficiarias o Derechohabientes. V.3 FODA del Programa

Social, VI Conclusiones y Recomendaciones, VI.1
Recomendaciones de la Evaluacion Interna, VI.2
Estrategias de  Mejora, VI3  Cronograma de

Instrumentacion y VIl Referencias Documentales.
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1.4

Fuentes de Informacion

Informacién de Gabinete:

+Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018

+Programa Delegacional de Desarrollo 2012 — 2015

+Base de datos de Unidades habitacionales proporcionada por la Procuraduria Social del Distrito Federal

+Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos y Mecanismos de Operacion del Programa Social “Ollin Callan”, para las
Unidades Habitacionales de Interés Social, ejercicio 2013, publicado en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1533 Bis de fecha
30 de enero de 2013 por la Procuraduria Social del Distrito Federal

+Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 23 de mayo de 2000 cuya
Gltima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 13 de septiembre de 2011

+Reglamento de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 1 de
noviembre de 2006 cuya Gltima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 24 de marzo de 2009

+Ley de Obras Publicas del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 29 de diciembre de 1998 cuya
Gltima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 8 de octubre de 2014

+Reglamento de la Ley de Obras Publicas del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 30 de
septiembre de 1999 cuya ultima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 10 de julio de 2009

+Reglamento de Construcciones del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 29 de enero de 2004 cuya
Gltima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 12 de enero de 2015

+Aviso por el cual se dan a conocer las Reglas de Operacion del Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano 2014, publicada en
la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 30 de enero de 2014

+Manual Administrativo de la Delegacion Alvaro Obregdn.

+Avances programaticos presupuestales.

+Cuenta Publica 2014

+Reglas de Operacion del Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales publicadas en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal el 30 de enero de 2014

+Aviso por el cual se modifica el aviso a través del cual se da a conocer el programa de coinversion social para la rehabilitacion de
unidades habitacionales “convive” 2014, publicado en la Gaceta Oficial del Distrito Federal no. 1788, el 30 de enero de 2014.
+Aviso por el cual se da a conocer la Convocatoria para el Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades
Habitacionales ”Convive” 2014 publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 6 de marzo de 2014

+Nota aclaratoria al Aviso por el cual se da a conocer la Convocatoria de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades
Habitacionales “Convive” 2014, publicado en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, el 18 de noviembre de 2014.

+Aviso por el cual se da a conocer el Padron de Beneficiarios del Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de
Unidades Habitacionales “Convive” 2014 publicada Gaceta Oficial del Distrito Federal el 12 de marzo de 2015.

+Aviso por el cual se dan a conocer las Evaluaciones Internas de los Programas Sociales a cargo de la Delegacion Alvaro Obregén
del ejercicio 2012, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal de fecha 17 de julio de 2013

+Aviso por el cual se dan a conocer las Evaluaciones Internas de los Programas Sociales del ejercicio 2013 publicada en la Gaceta
Oficial del Distrito Federal el 11 de julio de 2014.

Informacién de campo.

1.1

+Solicitudes recibidas en la Coordinacién del Centro de Servicios y Atencion Ciudadana (CESAC) o directamente en la
Coordinacién de Programas Comunitarios
+Encuesta de Satisfaccion del Programa aplicada a las personas beneficiarias del ejercicio 2014.

Evaluacion del Disefio del Programa

Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal

APARTADO NIVEL DE CUMPLIMIENTO JUSTIFICACION

Introduccion
Desde su construccién hasta nuestros dias,

las

objeto de un abandono gradual por sus
habitantes. Esto encuentra su origen
principalmente, en el  crecimiento 2
incontrolable 'y en el proceso de
urbanizacioén de la Ciudad de México; por
la ausencia de una cultura condominal y la

falta

en la anarquia e inseguridad en los

Unidades Habitacionales han sido

Respecto a la poblacién potencial, se
especificd en el apartado de Objetivos y
Alcances, la Poblacion Beneficiaria se
determiné en el apartado de Meta Fisica.

de pago de cuotas de mantenimiento;
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estacionamientos y areas de uso comdn
(instalaciones generales), en la falta de una
administracion legalmente constituida, falta
de prevision y solidaridad de sus
habitantes. Intrinsecamente, bajo este
contexto, las Unidades Habitacionales de
mayor indice de poblacién, detrimento en
sus areas comunes Yy el riesgo de
delincuencia, son factores preocupantes
para esta demarcacion las cuales son
consideradas para el Programa
CONVIVE’2014 y se sustenta bajo el
fundamento de los articulos 27 y 75 de la
Ley de Propiedad en Condominio de
Inmuebles para el Distrito Federal, en las
que “Los Organos Politicos
Administrativos y demds autoridades de la
Administracion Publica, podran aplicar
recursos publicos para el mejoramiento de
las propiedades habitacionales,
mantenimiento,  servicios, obras vy
reparaciones en 4areas y bienes de uso
comin”. Sobre esta base, se disefid el
PROGRAMA DE  COINVERSION
SOCIAL PARA LA REHABILITACION
DE UNIDADES HABITACIONALES
“CONVIVE”, el cual consiste en dotar a
las Unidades Habitacionales, de obras de
mantenimiento y restauracion de sus areas
comunes; buscando ante todo, mejorar las
condiciones de vida de quienes viven en
ellas
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I. Dependencia o Entidad Responsable
del Programa.

Unidad Administrativa: Organo Politico
Administrativo en Alvaro Obregén

Area Administrativa: Direccion General
de Obras y Desarrollo Urbano

Unidad Administrativa de Apoyo
Técnico-Operativo:  Coordinacion  de
Programas Comunitarios J.U.D. de
Unidades Habitacionales)

3 En cumplimiento

11. Objetivos y Alcances

Obijetivo General:

Apoyar con recursos econémicos mediante
obra de rehabilitacion y de acuerdo al
alcance de la suficiencia presupuestal, para
el mejoramiento y la imagen de los
servicios generales, a las Unidades
Habitacionales  de  aproximadamente
45,000 habitantes de escasos recursos,
ubicadas en la Delegacion Alvaro
Obregén; generando con ello, una
corresponsabilidad  social entre  los
habitantes de cada Unidad Habitacional y
este ()rgano Politico  Administrativo,
contribuyendo al incremento del nivel de

3 En cumplimiento




29 de Junio de 2015

calidad de las viviendas, buscando ante
todo mejorar las condiciones de vida de
sus ocupantes

Objetivos Especificos

. Promover una cultura de
corresponsabilidad entre la Delegacion y la
sociedad en la solucion de los problemas.

« Orientar e impulsar el uso de los recursos
del programa para el mejoramiento de la
imagen urbana

« Fomentar la participacion de los
habitantes condéminos, a través de la toma
colectiva de  decisiones para la
administracion de los recursos y la
supervision de su correcta aplicacion

e Promover la organizacion formal y
registro de las administraciones de las
Unidades  Habitacionales,  Conjuntos
Condominales y Condominios ante la
Procuraduria Social del Distrito Federal
Alcances:

Mejorar la imagen y los servicios de las
Unidades  Habitacionales de  esta
demarcacion, generando con ello una
corresponsabilidad  social entre  los
habitantes de cada Unidad Habitacional y
este organo Politico Administrativo e
incrementar la calidad de la vivienda,
buscando, ante todo mejorar las
condiciones de vida de sus ocupantes.
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I11. Meta Fisica

En el presente Ejercicio se beneficiaran
hasta 16  (DIECISEIS)  Unidades
Habitacionales  ubicadas dentro  del
Perimetro Delegacional, seleccionadas con
base a las Demandas Ciudadanas
ingresadas, mediante formato del Centro
de Servicios y Atencion Ciudadana
“CESAC” y/o por escrito a la Direccion
General de Obras y Desarrollo Urbano.
Unidades Habitacionales que presenten
mayor deterioro en sus areas y bienes de
uso comun (instalaciones generales) y un
riesgo considerable. Asignando recursos
para la ejecucion de proyectos de
mejoramiento y rehabilitacion, siempre y
cuando lo permita la autorizacion
presupuestaria asignada a esta Delegacion
en el presente ejercicio

Con relacion a la Universalidad, sera
tomado en cuenta para indicarlo en lo
subsecuente.

IV. Programacion Presupuestal

Partida 4412 “Ayudas Sociales a Personas
u Hogares de Escasos Recursos” por un
monto total de $16°950,281.91 (Dieciséis
millones  novecientos cincuenta  mil
doscientos ochenta y un pesos 91/100 M.
N.) durante el Ejercicio Fiscal 2014,
conforme a la suficiencia presupuestal

En cumplimiento
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asignada, mediante presentacién de
estimaciones por parte de la empresa
ejecutante y de conformidad al avance de
la obra, avalado por las respectivas
comisiones de “los condominos” y el
Organo Politico Administrativo
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V. Requisitos y Procedimientos de
Acceso

Requisitos:

El administrador, representante y/o vecinos
de la Unidad Habitacional debe ingresar
por escrito la solicitud en la Coordinacién
del Centro de Servicios y Atencion
Ciudadana “CESAC “ y/o en la Direccion
General de Obras y Desarrollo Urbano

e La Unidad Habitacional debera
encontrarse ubicada en el perimetro que
ocupa la Delegacién Alvaro Obregén

+ Contar con una administracion
constituida 'y  registrada ante la
Procuraduria Social del Gobierno del
Distrito Federal o acreditar el proceso de
constitucion y registro

» Debera tener una antigiiedad minima de
cinco afos

* Debera contar con un minimo de diez
viviendas y/o departamentos

» La Unidad Habitacional debera mostrar
deterioro en sus areas de uso comun
Acceso:

El Administrador, Representante y/o
Vecinos de la Unidad Habitacional debid
ingresar solicitud por escrito en el Centro
de Servicios y Atencion Ciudadana
“CESAC”, wubicado en el edificio
Delegacional, Calle Canario s/n esq. Calle
10 Col. Tolteca, C. P. 01150, de lunes a
viernes de 09:00 a 17:00 hrs. dirigido al
Jefe Delegacional en Alvaro Obregdn con
copia al Director General de Obras y
Desarrollo Urbano, sefialando domicilio
completo, teléfono y nimero de viviendas

3 En cumplimiento

VI. Procedimientos de Instrumentacion
Difusion: Se realizara a través de medios
impresos para el conocimiento de la
poblacién del Organo Politico
Administrativo y estard a cargo de la
Coordinacién de Programas Comunitarios
Acceso: Lineamientos ya previstos en el
Apartado V. de  Requisitos vy
Procedimientos de Acceso

Registro: Lineamientos ya previstos en el
Apartado V. de  Requisitos y
Procedimientos de Acceso

3 En cumplimiento
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Operacion: Las Reglas de Operacién
seran aplicables durante la vigencia del
Programa de Coinversiéon Social para la
Rehabilitacion de Unidades Habitacionales
“CONVIVE”, dentro del Ejercicio Fiscal
2014 y continuaran vigentes hasta la
emision, en su caso, de nuevos
lineamientos o  modificaciones.  El
Programa tendrd una cobertura y atencion
s6lo para las Unidades Habitacionales de
Interés Social a partir de 10 viviendas y/o
departamentos dentro de la Demarcacion
del Organo Politico  Administrativo,
cumpliendo con todos los requisitos
establecidos en el Programa, publicados en
las oficinas de la Direccion General de
Obras y Desarrollo Urbano del edificio
Delegacional en Calle Canario s/n esq.
Calle 10 Col. Tolteca, C. P. 01150 de la
Delegacion Alvaro Obregon. La Direccion
General de Administracion en
coordinacion con la Direccion General
Obras y Desarrollo Urbano y la Direccion
Técnica calendarizaran de manera eficiente
el presupuesto asignado para el Ejercicio
Fiscal 2014, asi como la asignacion
oportuna del apoyo econémico para
mantenimiento bajo lo dispuesto en la Ley
de Presupuesto y Gasto Eficiente del
Distrito Federal. Con base a las
estimaciones de bajas y disponibilidad
presupuestal, se determinard el nimero y
cierre del proceso para la identificacion de
nuevos beneficiarios, asi como el periodo
de incorporacién. Por ningin motivo, se
podra hacer uso de los recursos
econdmicos otorgados para distintos fines
a los sefialados en el Convenio de
Colaboracion Tripartita, a excepcion de
que, “Los condominos” por causa
justificada, comprobada y/o de fuerza
mayor se imposibilite la ejecucion de las
obras contempladas de origen, situacion
que se hara del conocimiento por escrito al
Organo Politico Administrativo el cual
determinard si es viable la modificacion a
los trabajos de mantenimiento. Supervision
y Control: Estara a cargo de la
Coordinacién de Programas Comunitarios
a través del Programa “CONVIVE”,
mediante verificacion domiciliaria que
garantice el cumplimiento del Convenio de
Colaboracion ~ Tripartita,  bajo  los
Lineamientos ya previstos en el Apartado
“V” de Requisitos y Procedimientos de
Acceso. Existen varias instituciones que
interactian y permiten que este programa
social se lleve a cabo como la Secretaria de
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Finanzas aprueba el presupuesto; la
Coordinacién de Programas Comunitarios
adscrita a la Direccion General de Obras y
Desarrollo Urbano acercando y facilitando;
los Habitantes de las  Unidades
Habitacionales participando y dando
seguimiento a los proyectos; los
Contratistas llevando a cabo la obra; la
Contraloria  Interna  verificando el
desarrollo y dando seguimiento a las
posibles quejas ciudadanas; el Instituto de
Acceso a la Informacion Publica y
Proteccion de Datos Personales del Distrito
Federal.
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VII. Procedimientos de Queja o
Inconformidad Ciudadana

Para el caso en que el ciudadano considere
que es excluido del Programa de
Coinversion Social para la Rehabilitacion
de Unidades Habitacionales “CONVIVE”,
Realizar Acciones para el Mantenimiento
de Unidades Habitacionales o se incumpla
por parte de algun servidor publico que
interviene en este programa, deberd
comunicarse al Teléfono 5276-6820 y/o
5277-0205, o presentar una queja por
escrito en la oficina del “CESAC” ubicado
en el edificio Delegacional en Calle
Canario s/n esqg. Calle 10 Col. Tolteca, C.
P. 01150, de lunes a viernes de 09:00 a
17:00 hrs., dirigida al C. Jefe Delegacional,
con copia al Director General de Obras y
Desarrollo Urbano, sefialando domicilio
para oir 'y recibir notificaciones,
exponiendo el nombre del promovente asi
como su direccion exacta y teléfono,
especificando el motivo de la queja y/o en
la Pagina Web: www.dao.gob.mx. En caso
de inconformidad, podra dirigirse a la
Contraloria Interna de la Delegacional de
Alvaro Obregon o a la Contraloria General
del Gobierno del Distrito Federal, ubicado
en Av. Tlaxcoaque No. 8, 2do. Piso,
Colonia Centro, Delegacion Cuauhtémoc,
C.P. 06090, México, D.F., teléfonos: 5627
9700 Ext. 54100 y 54106.

En cumplimiento

VIII. Mecanismos de Exigibilidad

Con base en lo que establece el
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social
del Distrito Federal, los servidores
publicos tienen la obligacion de colocar a
la vista del puablico los requisitos,
derechos, obligaciones y procedimientos
para que los beneficiarios puedan acceder a
su disfrute “La calidad en la gestion
publica constituye una cultura
trasformadora que impulsa a la
administracion publica a su mejora

3

En cumplimiento
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permanente para satisfacer cabalmente las
necesidades 'y expectativas de la
ciudadania  con  justicia, equidad,
objetividad y eficiencia” y en caso de
omisién, puedan exigir su cumplimiento
con fundamento al articulo 47 de la Ley
Federal de responsabilidades de los
Servidores Publicos. Lo mantendrd en
medios impresos a la vista del pablico en
las instalaciones que ocupa el Programa de
Coinversion Social para la rehabilitacion
de Unidades Habitacionales “CONVIVE”.
Lineamientos ya previstos en el Apartado
“VII” de Procedimiento de Queja o
Inconformidad Ciudadana.
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IX. Mecanismos de Evaluacion e
Indicadores

A través de visitas y recorridos por cada
una de las Unidades Habitacionales
incluidas en el Programa de Coinversion
Social para la Rehabilitacion de Unidades
Habitacionales “CONVIVE”, se realizara
verificacion de la utilizacion de los
recursos asignados, asi mismo se recogeran
impresiones de los propios vecinos en
subsecuentes reuniones vecinales. El
Indicador final de los objetivos y metas del
Programa serd a través del Resultado, es
decir, en base al cumplimiento del
Convenio de Colaboraciéon Tripartita,
supervision periddica mediante bitacora de
obra, por parte de la Coordinacion de
Programas Comunitarios con apoyo de su
area técnica, con el acta de entrega-
recepcion de los trabajos realizados en la
Unidad Habitacional firmada por “Los
condominos”  representantes de las
Comisiones  de  Administracion y
Supervisién de la Unidad Habitacional;
representante de la empresa ejecutora y la
Delegacion Alvaro Obreg6n, representada
por la Coordinacion de Programas
Comunitarios y la Contraloria Interna,
mediante la evaluacién correspondiente

No sefiala los tiempos referidos en el
articulo 42 de la Ley de Desarrollo Social
del Distrito Federal.

X. Formas de Participacion Social

La Direccion General de Obras vy
Desarrollo Urbano invita a los vecinos a
participar en forma activa en la
Administracion 'y Supervision de los
diferentes beneficios Institucionales de los
que pueden ser objeto, y que esto les
permita conocer mas acerca de las
diferentes problematicas y avances que
vive su Unidad Habitacional. ‘“Los
condominos” habitantes de las Unidades
Habitacionales participan en las asambleas
de conocimiento del programa, en
asambleas ciudadanas convocadas por el

Quedo pendiente determinar la modalidad
de participaciéon social, como la de
consulta, decision, asociacion,
deliberacion, entre otras
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Representante de  Administracion  del
Condominio, asi como en las de eleccion
del proyecto y contratista al interior de
cada Unidad Habitacional.

XI. Articulacién con Otros Programas
Sociales

A fin de dar mayor cobertura y 6ptima
atencion a la demanda de servicios que
representan los vecinos de las Unidades
Habitacionales, la Direccién General de
Obras y Desarrollo Urbano canaliza a las 3
diferentes Areas de la Direcciéon General
de Desarrollo Social y Humano, solicitudes
en los campos de Atencidon a la Salud, el
Adulto Mayor, Personas con Capacidades
Distintas, Jefas de Familia, Juventud,
Educacion, Actividades Deportivas,
Culturales y Recreativas

En cumplimiento

El programa identifica el deterioro de las Unidades Habitacionales, donde se menciona la manera que en los recursos se destinaran al
mejoramiento a través de obras de rehabilitacion. En el apartado de introduccidon no se incluye en la definicion de la poblacién potencial,
la poblacién objetivo y la poblacion beneficiada, pero tampoco se realiza en ningln apartado de las Reglas de Operacion.

Se establece la dependencia directamente responsable de la ejecucion del programa a través del Organo Politico administrativo en Alvaro
Obreg6n, asi mismo se establece como Unidad Administrativa a la Direccién General de Obras y Desarrollo Urbano, y se indica que la
Unidad de Apoyo Técnico Operativo serd la Coordinacion de Programas Comunitarios (Jefatura de Unidad Departamental de Unidades
Habitacionales).

El objetivo general del programa est4 enfocado a mejorar las condiciones de vida de los habitantes a través del mejoramiento de la imagen
urbana, se menciona que es a través de recursos econémicos mediante obras de rehabilitacion.

Los objetivos especificos inciden en la realizacion del objetivo general, seria importante resaltar el derecho social que atiende asi como
que el Programa esta establecido en correspondencia a programas de transferencia que inciden en la operacion de infraestructura social.

Los alcances mencionan la trascendencia en la generacién de la corresponsabilidad social asi como a la contribucion al incremento del
nivel de calidad de las viviendas, habria que incluir que el Programa transfiere, mediante contratos, materiales para la rehabilitacion de las
Unidades Habitacionales.

Las metas fisicas del 2014 son cuantificables, determinando la cobertura de la poblacién que se atendera facilitando el viso de beneficios
sociales para las comunidades que requieren de este programa, indicando la cobertura del mismo asi como pueden ser medibles y
verificables ya que se menciona la Unidades Administrativa que seran receptoras de la demanda.

El monto total del presupuesto se encuentra expresado en unidades monetarias, separando la cantidad que se destinard, seria importante
indicar la frecuencia de ministraciones a los contratistas para la realizacion de las obras.

Se precisan los requerimientos para acceder al programa, indicando la documentacién que debe presentarse, las areas técnicas a la que
debe dirigirse asi como los horarios de atencion. A la vez se menciona los causales de baja y el aviso que se realiza a los beneficiarios
seleccionados del Programa. Se sugiere dar mas claridad al proceso de seleccion asi como describir que proceso se sigue para las
Unidades Habitacionales que no son seleccionadas.

La Coordinacion del Centro de Servicios y Atencion Ciudadana (CESAC) tiene registrado un sistema de datos personales y los formatos
para la inscripcién al programa son entregados de manera gratuita aunque no se menciona en la publicacion; se integra el proceso de
seleccidn de los beneficiarios precisando las Unidades Administrativas responsables agregando como se notifica a los beneficiarios del
ingreso al Programa, adicionalmente se incorpora la leyenda del articulo 38 de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal.

Se especifica claramente que los solicitantes del Programa pueden acudir a las Unidades Administrativas para interponer el recurso de
queja o inconformidad indicando su ubicacion dentro del Organo Politico Administrativo asi como los datos de la Contraloria Interna 'y de
la Contraloria General del Gobierno del Distrito Federal.




29 de Junio de 2015 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL 271

Hay que desarrollar con mayor claridad el apartado de mecanismos de Exigibilidad, ya que si bien se indica la normativa aplicable, no se
sefialan los lugares donde la poblacién podra consultar los requisitos asi el drgano competente para conocer las denuncias de violacion e
incumplimiento de los derechos en materia de desarrollo social.

Queda establecido los mecanismos que se utilizara para la evaluacion sin establecer la Unidad Administrativa que sera responsable de la
misma, a su vez, no se incorpora la medicion de algin indicador.

La participacion ciudadana se realiza mediante invitacion y se integra a través de las Asambleas de conocimiento indicando la Unidad
Administrativa que realiza la convocatoria.

Las demandas ciudadanas recabadas por el Programa se canalizan a Direccion General de Desarrollo Social y Humano.
Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal (LDSDF)

Objetivos
En el Articulo 1 se menciona el objeto de la LDSDF y este programa:

Muchos de los programas sociales que existen apoyan a grupos de poblacidn en situaciones especificas, este programa se orienta al apoyo
de las Unidades Habitacionales que tiene dafios en sus areas comunes y contribuye a garantizar los derechos sociales y humanos, por lo
que se impulsa la politica de desarrollo social y la participacion ciudadana de una manera innovadora mejorando la imagen urbana y
tomando en consideracion a los habitantes de las mismas, fomentando el orgullo a vivir en una Unidad Habitacional asi como vivir en el
Distrito Federal bajo la normatividad de la Ley de Propiedad en Condominio de Inmuebles para el Distrito Federal promoviendo la
cultura condominal.

Cumple con las atribuciones conferidas a los Organos Politico-Administrativos en cuanto a la administracion del presupuesto asi como la
promocion e integracion de los grupos vulnerables.

Cumple con las atribuciones conferidas a los Organos Politico Administrativo en cuanto a la administracion del presupuesto asi como a la
promocion de la cultura social de apoyo a los grupos vulnerables.

Se promueve el derecho a una vivienda digna, derecho a la salud, el derecho a la ciudad, asimismo se fomenta la no discriminacion
coadyuvando a la disminucion de la desigualdad social apoyando aquellas Unidades Habitacionales con mayor grado de riesgo y/o
deterioro en sus areas y bienes de uso coman.

Los vecinos de las Unidades habitacionales votan por el proyecto a desarrollar, asi como por la empresa constructora que realiza las
mejoras, con esto se fomenta la participacion ciudadana y se van generando vinculos entre los vecinos que ayuda a la sana convivencia y
a la cultura condominal.

En el procedimiento construido para este programa estan definidas las actividades que realiza cada una de las Unidades Administrativas
inclusive las que corresponden a los Administradores seleccionados por los vecinos. Se fortalece con las atribuciones marcadas en el
manual administrativo y las distintas normas que rigen el actuar delegacional.

Como un Organo adscrito al Gobierno del Distrito Federal, se tienen que rendir informes del avance programético presupuestal asi como
los generadores de transparencia y rendicion de cuentas.

Principios (Articulo 4 LDSDF)

Principio

Concepto

Observaciones

UNIVERSALIDAD

La politica de desarrollo social esta
destinada para todos los habitantes de
la ciudad y tiene por proposito el
acceso de todos y todas al ejercicio de
los derechos sociales, al uso y disfrute
de los bienes urbanos y a una creciente
calidad de vida para el conjunto de los
habitantes

En las reglas de operacion del
Programa de Coinversion Social para
la  Rehabilitacion de Unidades
Habitacionales  "CONVIVE"  se
establecen los requisitos de acceso al
programa, donde en ningin momento
existe discriminacion de ningun tipo
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IGUALDAD

Constituye el objetivo principal del
desarrollo social y se expresa en la
mejora continua de la distribucién de
la riqueza, el ingreso y la propiedad,
en el acceso al conjunto de los bienes
publicos y al abatimiento de las
grandes diferencias entre personas,
familias, grupos sociales y ambitos
territoriales

Este programa contribuye a una
politica social que fomenta el derecho
a la vivienda, abatiendo el deterioro de
las Unidades Habitacionales.

EQUIDAD DE GENERO

La plena igualdad de derechos y
oportunidades  entre  mujeres y
hombres, la eliminacion de toda forma
de desigualdad, exclusion 0]
subordinacion basada en los roles de
género y una nueva relacién de
convivencia social entre mujeres y
hombres desprovista de relaciones de

Este programa apoya a Unidades
Habitacionales y en ningin momento
influye en la decision el porcentaje de
hombres y mujeres que viven en ellas;
se considera el grado de riesgo y el
deterioro de la Unidad Habitacional

EQUIDAD SOCIAL

dominacion, estigmatizacion, y

sexismo

Superacion de toda forma de

desigualdad, exclusién 0 | La designacién de las Unidades

subordinacion social basada en roles
de género, edad, caracteristicas fisicas,
pertenencia étnica, preferencia sexual,
origen nacional, practica religiosa o
cualquier otra

Habitacionales beneficiadas, se realizd
con base en el riesgo que
representaban asi como en aquellas
que mostraban mayor deterioro

JUSTICIA DISTRIBUTIVA

Obligacion de la autoridad a aplicar de
manera equitativa los programas
sociales, priorizando las necesidades
de los grupos en condiciones de
pobreza, exclusion y desigualdad
social

Las solicitudes recibidas en la
Coordinacién del Centro de Servicios
y Atencion  Ciudadana, fueron
atendidas visitando a las Unidades
Habitacionales asi como estimando el
riesgo y/o costo de la obra

DIVERSIDAD

Reconocimiento de la condicion
pluricultural del Distrito Federal y de
la extraordinaria diversidad social de
la ciudad que presupone el reto de
construir la igualdad social en el
marco de la diferencia de sexos,
cultural, de edades, de capacidades, de
ambitos territoriales, de formas de
organizacion y participacion
ciudadana, de preferencias y de
necesidades

En las Unidades habitacionales
habitan  ciudadanos de diversas
edades, condiciones sociales, sexos,
etc.; a los cuales se les invita a
participar en las Asambleas.

INTEGRALIDAD

Articulacion 'y complementariedad
entre cada una de las politicas y
programas sociales para el logro de
una  planeacion y  ejecucion
multidimensional que atiendan el
conjunto de derechos y necesidades de
los ciudadanos

A nivel del Distrito Federal, este
Programa complementa a los apoyos
econdmicos  otorgados  por la
Procuraduria Social del Distrito
Federal en su programa social “Ollin
Callan”, asi como a los programas de
subsidio  especifico (Ayudas de
Beneficio Social del Programa de
Vivienda en Conjunto, Ayudas de
Renta del Programa de Vivienda en
Conjunto y Ayudas de Beneficio
Social del Programa de Mejoramiento
de Vivienda) proporcionados por el
Instituto de Vivienda del Distrito
Federal.
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TERRITORIALIDAD

Planeacion y ejecucion de la politica
social desde un enfoque socio-espacial
en el que en el ambito territorial
confluyen, se articulan y
complementan las diferentes politicas
y programas y donde se incorpora la
gestion del territorio como
componente del desarrollo social y de
la articulacion de éste con las politicas
de desarrollo urbano

Se apoyaron a 16 Unidades
habitacionales que representd el
47.06% de las que cumplieron los
requisitos.

EXIGIBILIDAD

Derecho de los habitantes a que, a
través de un conjunto de normas y
procedimientos, los derechos sociales
sean progresivamente exigibles en el
marco de las diferentes politicas y
programas y de la disposicion
presupuestal con que se cuente

Las reglas de operacién deben
mencionar los  mecanismos  de
exigibilidad: “Con base en lo que
estable en el Reglamento de la ley de
Desarrollo  Social del D.F., los
servidores  publicos  tienen la
obligacion de tener a la vista del
publico los requisitos, derechos,
obligaciones y procedimientos para
que los beneficiarios puedan acceder a
su disfrute.” Adicionalmente pueden
acceder al éarea de quejas de la
Contraloria Interna ubicada en las
instalaciones de la Delegacién

PARTICIPACION

Derecho de las personas, comunidades
y organizaciones para participar en el
disefio, seguimiento, aplicacion y
evaluacion de los programas sociales,
en el ambito de los drganos y
procedimientos establecidos para ello;

Los vecinos habitantes de las
Unidades Habitacionales participan en
las Asambleas de conocimiento del
programa, asi como en las de eleccion
del proyecto y contratista.

TRANSPARENCIA

La informacién surgida en todas las
etapas del ciclo de las politicas de
desarrollo social sera publica con las
salvedades  que  establece la
normatividad en materia de acceso a la
informacion y con pleno respeto a la
privacidad de los datos personales y a
la prohibicién del uso politico-
partidista, confesional o comercial de
la informacion

Los entes deben tener accesible la
informacion, en este caso podian
asistir a la Coordinacién de Programas
Comunitarios.

A su vez, en el portal delegacional, se
public6 lo correspondiente a este
programa social de acuerdo a los
criterios establecidos en el articulo 14
fracciones XX y XXI y articulo 18
fraccion VII.

Cabe mencionar que en las
evaluaciones  correspondientes  al
ejercicio 2014, el Instituto de Acceso a
la Informacién Publica y Proteccion
de Datos Personales del Distrito
Federal no realizo observaciones a los
articulos y fracciones mencionadas en
el parrafo anterior considerando que la
informacion estaba completa al cierre
del ejercicio.

EFECTIVIDAD

Obligacion de la autoridad de ejecutar
los programas sociales de manera
austera, con el menor costo
administrativo, la mayor celeridad, los
mejores resultados e impacto, y con
una actitud republicana de vocacion de
servicio, respeto y reconocimiento de
los derechos que profundice el proceso
de construccion de ciudadania de
todos los habitantes

El programa se ajustd al presupuesto
establecido. Los materiales y costo de
mano de obra fueron determinados
con base al Catalogo Integral de
Precios Unitarios desarrollado por el
Gobierno del Distrito Federal.
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Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-
2018

Contribucion del Programa de Mejoramiento Urbano

Eje 4 Habitabilidad y Servicios,
Infraestructura

Espacio Publico e

A través del ofrecimiento de un programa que apoye a mejorar las
condiciones de infraestructura, mantenimiento, convivencia social,
cultura civica, participacion ciudadana y acceso al goce de los
derechos social en algunas colonias de la Delegacion Alvaro
Obrego6n

Area de Oportunidad 6 Vivienda

Se presenta una escasa oferta de vivienda y de instrumentos para
su mejora, que consideren las caracteristicas, los cambios y la
transicion demografica que han experimentado los hogares en la
entidad.

Otorgando un instrumento que mejora la imagen urbana y por ende
la transformacidn de las colonias beneficiadas por el Programa

Objetivo 1 Atender las necesidades de vivienda de la poblacion de
bajos ingresos de la capital, brindando oportunidades econémicas
y sociales para su adquisicion y haciendo énfasis en los atributos
del derecho a una vivienda adecuada y digna

Impulsando el derecho a una vivienda digna a través del
mejoramiento de la imagen urbana de unidades habitacionales

Meta 2 Ampliar, bajo una perspectiva de género, la cobertura de
los programas de mejoramiento de vivienda, preferentemente
dirigida a la poblacion residente de bajos recursos econdmicos, en
condiciones de vulnerabilidad y en situacion de riesgo

El Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de
Unidades Habitacionales "CONVIVE", consider6 colonias
ubicadas en zonas de desarrollo social bajo en donde se ubican
familias en condiciones de vulnerabilidad y en situacidn de riesgo

Linea de accion Propiciar el otorgamiento de subsidios, permisos
y créditos para la adecuacion de la vivienda, la ejecucion de las
adaptaciones especiales y el cambio de funcién de los espacios,
para que respondan a las necesidades de la poblacion con
discapacidad, con movilidad reducida y personas adultas mayores

Mediante el Programa de Coinversion Social para la
Rehabilitacion de Unidades Habitacionales "CONVIVE", se
otorgaron apoyos de obra de rehabilitacion de areas comunes de
Unidades Habitacionales

1.2 Arbol del Problema
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111.3 Arbol de Objetivos y Acciones
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nimero de seguridad P R
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condiciones de unidnvecinal
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4

MEJORAMIENTO URBANO EN LAS AREAS COMUNES DE LAS UNIDADES
HABITACIONALES EN LA DELEGACION ALVARO OBREGON

=
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condominal ylas
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condominales
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numero de
deladministradores
en PROSOC

Se capacitaalos
administradores

Se incrementa ei Se reduce el indice

de rotacion
condominal

nivel salarial

Resumen Narrativo del Programa Social

NIVEL OBJETIVO

Fin Contribuir a mejorar las condiciones de infraestructura en las areas
comunes de las Unidades Habitacionales asi como la convivencia vecinal

Propésito La imagen urbana, seguridad, salubridad y unificacién vecinal de las
Unidades Habitacionales en la Delegacion Alvaro Obregdn se ha
mejorado

Componentes Se rehabilitan las 4reas comunes de las Unidades Habitacionales
beneficiadas a través de un contrato de obra
Participacion de los vecinos y organizacion vecinal
Asignacion y cobertura presupuestal

Actividades Realizar la seleccion de los beneficiarios
Realizar los trabajos de mejoramiento de las &reas comunes de las
Unidades Habitacionales beneficiarias
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1.5 Matriz de Indicadores del Programa Social
Nivel de | Objetivo Indicador Formula de | Tipo de | Unidad de | Medios de | Unidad
objetivo célculo indicador medida verificacion responsable de
la medicion
Contribuir a Padrén de
mejorar las | Porcentaje de | (Unidades Unidades
condiciones de | Unidades habitacionales Habitacionales Jefatura de
infraestructura en | Habitacionale | beneficiadas / recibidas en Unidad
FIN las areas | s beneficiadas | Unidades Eficacia Unidad CESAC Y Departamental
comunes de las | respecto  al | habitacionales Habitacional Padrén de dep Unidades
unidades total de | en Alvaro Unidades con Habitacionales
habitacionales de | Alvaro Obregén) = Administrador
la  Delegacion | Obregon 100 de la
Alvaro Obregén PROSOC
La imaaen Porcentaje del | (Monto
urbana g monto destinado a
sequri d‘a d destinado  a | obras con
E salubridad y 2:])][;‘5% cog fgffggl;f IZ Padrén de | Jefatura de
e unificacion g - Unidades Unidad
- reforzar la | seguridad / . o
*g vecinal de las sequridad con | Monto  total Eficacia Monto Habitacionales | Departamental
@] Unidades reg ecto al | de Unidades recibidas en | de Unidades
g Habitacionales P ld bitacional CESAC Habitacionales
en la Delegacion mop(jtodtota e | Habitacionale
Alvaro Obregén Unll)_a €S | S leccionad
se ha mejorado Habitacionale | selecciona as)
s beneficiadas | *100
Numero  de
- habitantes de | (Nimero de
,Se rehabilitan las las Unidades | habitantes de .
areas comunes de Habitacionale | las  Unidades Padrén de | Jefatura de
las Unidades s beneficiadas | habitacionales Unidades Unidad
Habitacionales respecto al | beneficiadas / Eficacia Habitantes Habitacionales | Departamental
beneficiadas  a | o0 : recibidas en | de Unidades
i nuamero de | unidades I
través de un idad habitacional CESAC Habitacionales
contrato de obra Uni jades a |te}CI_ona &s
Habitacionale | beneficiadas)
s beneficiadas
(Total de
n Porcentaje de | habitantes que
w N personas que | participaron Jefatura de
E E)asmC:/%?:?LOor; de participaron en las Actas de | Unidad
4 ordanizacion Y1 en con | Asambleas / | Eficacia Habitantes sesiones  con | Departamental
8 ve?:inal respecto  al | Total de los vecinos de Unidades
S total de | habitantes Habitacionales
o] habitantes beneficiados)
© * 100
(Monto Cuenta
i Monto gsrg]nrzcrir?a dael Publica de la | Jefatura de
. Asignacion  y : Jrama, Delegacion Unidad
< destinado por | Coinversion - p
=) cobertura Unidad Social / Eficacia Monto Alvaro Departamental
> presupuestal o - Obregon y | de Unidades
e habitacional ndmero de h .
5 unidades padro_n_ _ de | Habitacionales
< beneficiarios

beneficiadas)
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(Total de
Unidades
Porcentaje de | Habitacionale Padron de | Jefatura de
Realizar la | proyectos S . Unidades Unidad
L : . . Unidades o
seleccion de los | seleccionados | seleccionados | Eficacia Habitacionales Habitacionales | Departamental
beneficiarios respecto a los | / total de recibidas en | de Unidades
recibidos solicitudes CESAC Habitacionales
ingresadas)
*100
Realizar los
trabajos de (Total de Jefatura de
mejoramiento de . supervisiones Expedientes -
. Numero  de Unidad
las areas . [/ total de L - con la
supervisiones . Eficacia Supervisiones L Departamental
comunes de las : unidades documentacié .
. realizadas L de Unidades
Unidades habitacionales n soporte Habitacionales
habitacionales beneficiadas)
beneficiadas
111.6 Consistencia Interna ﬁel Programa Social (Logica Vertical)
Actividades |—| / Componentes Propdsito Fin
Se  rehabilitan
las areas
Asignacion comunes de las
9 y Unidades
cobertura Habitacionales La imagen
presupuestal beneficiadas  a urbana 9 Coptribuir a
través de un seguridad, g)ﬁg{g{o nes Ig:
contrato de obra salubridad y infraestructura
Realizar la unificacion .
L . en las éareas
seleccion de los vecinal de las
T . comunes de las
beneficiarios Unidades .
Unidades

Realizar los
trabajos de
mejoramiento de
las areas
comunes de las
Unidades

Habitacionales
beneficiadas

Participacion de
los vecinos y
organizacion
vecinal

Habitacionales
en la Delegacion
Alvaro Obregén
se ha mejorado

Habitacionales
de la Delegacion
Alvaro Obregén

Las actividades permiten verificar que se contara con el monto presupuestal para llevar a cabo las obras; la seleccion de los beneficiarios
y la realizacidn de los trabajos de mejoramiento de las areas comunes en su conjunto otorgar los componentes principales del programa
consistentes en los trabajos de obra y la realizacion de Asambleas Vecinales para la seleccion de los proyectos, del contratista y la
supervision de la realizacion de las obras

Con los trabajos y beneficios proporcionados, se logra el propésito de mejorar la imagen urbana de las Unidades Habitaciones y por ende
el de la Delegacidn, al mejorar la imagen se genera un ambiente de seguridad y por consecuencia la aceptacion por parte de los habitantes
de las zonas beneficiadas.

Con el Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales “CONVIVE” se contribuye a mejorar las
condiciones de la infraestructura de las viviendas en el Distrito Federal asi como a que los habitantes tengan un espacio digno,
fomentando las relaciones entre sus habitantes, cumpliendo con el fin para el que fue desarrollado.
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Andlisis de Involucrados del Programa
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Agente
participante

Descripcion

Intereses

Cdmo es percibido
el problema

Poder de influencia
y mandato

Obstaculos a vencer

Beneficiarios

Deterioro de las
Unidades
Habitacionales

Contar con apoyo
mediante obra para
sus areas comunes

A través de la imagen
y falta de
funcionalidad de los
servicios, en las areas
comunes, generan
inseguridad y mal
aspecto, falta de
recursos econémicos
para mejorar las
Unidades
Habitacionales.

Medio Bajo en la
percepcion de
recursos
econoémicos, por
caracteristicas
sociodemograficas
de poco peso.

Difusion del programa
entre la poblacién

AI\?aerlc()agOaglrggén Reducir !as brechas
Distrito Federal.
Delegacion
Alvaro
Obregon,
Drsct | custapoiacr
Obras y condomlr]a! reciba
el beneficio que
Responsable Desarrollo brinda el programa
del Programa Urbano,

Coordinacién
de Programas
Comunitarios y
J.U.D de
Unidades
Habitacionales

para el
mejoramiento de
sus areas comunes

La no atencion de las
areas comunes en las
Unidades
Habitacionales, por
cuestiones
econdmicas e
incrementa la
desigualdad de los
habitantes en la
demarcacion

Muy alto:
Es el rector de la
politica social de la
DAO

Alto: es responsable
de administrar los
recursos destinados
al programa de
froma eficiente y
eficaz

Disefar estrategias de
atencion a beneficiarios
que hagan mas eficientes
la aplicacion de los
recursos del erario
publico.

Asamblea
Legislativa del
Distrito Federal,
asigna

Distribucion de y

Existencia de

Muy alto: Junto con
la Jefatura de
Gobierno del

Distrito Federal

Financista uso eficiente de los L ) 2 ;
presupuesto al P inquietud social disefia y autoriza la
- recursos publicos L0
Gobierno de la aplicacion de las
Ciudad de lineas de politica
México social
Cumplir con las . .
P Bajo: Cumplimiento
fechas contractuales y . L
Empresas - Incrementar su - del contrato y Fianza de cumplimiento y
Constructoras Varias rentabilidad los convenios convenio por cada | de las fechas contractuales
establecidos por la . ’
L7 obra asignada
Delegacion
Alto: Son los
. encargados de L -
Mejorar su - - - Situacion economica, es
. Los - . Por la existencia del supervisar la .
Comisiones A vivienda, &reas P - o) factor de riesgo para
conddminos factor econémico ejecucion y Lo :
comunes y entorno - reincidir en el detrimento
conclusion de los
trabajos

La Integralidad Institucional del Programa se garantiz6 en funcidn de la participacion de las distintas Unidades Administrativas con que
cuenta la Delegacion, en particular, bajo las siguientes consideraciones:

La Jefatura Delegacional, cuyo compromiso social y juridico coadyuva en el desarrollo de los distintos programas sociales.

La Direccion General Juridica, que tiene como objetivo asegurar la observancia de las disposiciones juridicas y administrativas que
regulan el actuar de la Delegacion. Asi como la correcta formulacion y sustento de los documentos oficiales del Programa.
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La Direccion General de Administracion, area que tiene como objetivo administrar y optimizar el uso de los recursos humanos,
materiales, financieros y tecnoldgicos asignados a la Delegacion.

La Jefatura de la Oficina del Jefe Delegacional, que dentro de su Direccién de Atencion Ciudadana se encuentra el Centro de Servicios y
Atencién Ciudadana (CESAC), oficina por medio de la cual pueden ingresar sus solicitudes de servicios los ciudadanos. Asi como la
Coordinacién de Transparencia e Informacién Publica que con apoyo de la Coordinacion de Gobierno Electronico, se mantiene
actualizada la informacion publica de oficio en el portal delegacional.

La Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano, Direccidn General a la que pertenece la Coordinacién de Programas Comunitarios a
través de la Jefatura de Unidad Departamental de Unidades Habitacionales instancia encargada de disefiar, evaluar, dar seguimiento a la
demanda ciudadana, asi como al presente programa.

La Contraloria Interna, instancia que vigila e inspecciona las disposiciones legales, reglamentarias y administrativas en materia de
informacion, estadistica, organizacion, procedimientos, entre otros, ademas de formular y emitir recomendaciones preventivas y
correctivas, con el fin de asegurar que la operacion de las actividades de la Entidad, se realicen con eficacia, eficiencia, efectividad,
economia e imparcialidad.

1.8 Complementariedad o Coincidencia con otros Programas Sociales

Programa Quién lo | Objetivo General Poblacion Bienes y/o | Complementariedad o | Justificacion
Social opera objetivo Servicios | coincidencia
que
otorga
Ollin Callan | Procuraduria | Mejorar la calidad | Todas Mejorami | Coincidencia Procurando no
Social del | de vida de los | aquellas ento, ejecutar  obras
Distrito habitantes de las | personas que | mantenimi similares  con
Federal Unidades habitan en las | ento u ambos
Habitacionales en el | Unidades obra programas.
Distrito Federal, a | Habitacionale | nueva de
través del | s del Distrito | sus &reas
mejoramiento, Federal  sin | y bienes
mantenimiento  u | distincion de uso
obra nueva de sus | alguna, comin e
areas y bienes de | haciendo impulsar
uso comun e | hincapié  en | procesos
impulsar  procesos | que los | que
que contribuyan a la | recursos son | contribuya
organizacion aplicados en|n a |la
condominal, las Unidades | organizaci
conforme a la Ley | Habitacionale | 6n
de Propiedad en | s, por lo tanto | condomin
Condominio de | el padron de | al,
Inmuebles para el | beneficiarios conforme
Distrito Federal, | estard a la Ley
incorporando  una | integrado por | de
cultura de | aquellas Propiedad
convivencia y | Unidades en
participacion Habitacionale | Condomin
condominal. S que | io de
participaran Inmuebles
en el ejercicio | para el
2014 del | Distrito
Programa Federal,
Ollin Callan.




280 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL 29 de Junio de 2015
Programa de | Secretaria de | Contribuir a mejorar | Unidades Se Complementario Hay diferencias
Reordenamie | Desarrollo las condiciones de | habitacionales | apoyara la en los requisitos
nto y Rescate | Agrario, bienestar de las | de interés | realizacio que establece la
de Unidades | Territorial y | personas que viven | social que | n de Secretaria
Habitacional | Urbano en desarrollos y | presenten proyectos
es unidades condiciones dirigidos a

habitacionales de | de deterioro | rehabilitar
interés social en las | de sus areas y | , habilitar
ciudades, mediante | bienes 0 equipar
la organizaciéon | comunes en | las areas y
social y el rescate | las que | los bienes
de sus areas | interviene el | de
comunes, Programa, uso
coadyuvando al | localizadas en | comun
mejoramiento de la | las ciudades
imagen urbana y el | de 50 mil y
aprovechamiento mas
del espacio habitantes
1.9 Obijetivos de Corto, Mediano y Largo Plazo del Programa
Efectos En el problema o | Sociales y | Econémicos Politicos
[Plazos derecho social atendido | Culturales
Corto plazo | Equidad social y
(1-2 afios) territorialidad en la Propiciar la
demarcacion. piciar % Apoyo mediante obra Genera bienestar y
- - participacion S T
Mediano y | Integralidad Y | ciudadana v la cultura | P2 la rehabilitacion representatividad
Largo exigibilidad  con el cu Y de sus reas comunes condominal
- condominal
plazo cumplimiento de la Ley
(2-5 afios) Condominal

El Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales "CONVIVE", planteé en el corto plazo, el
mejoramiento de las areas comunes de las 16 Unidades Habitacionales beneficiadas. Asimismo, se involucrd a los habitantes a formar las
Asambleas con el objetivo de que se involucraran en la supervision de la obra.

En el mediano y largo plazo, se plantea continuar con este programa y asi atender a la demanda ciudadana.

V.

V.1

Evaluacion de Coberturay Operacion

Cobertura del Programa Social

El programa ha identificado adecuadamente a la poblacidn objetivo, potencial y beneficiaria, mostrd las poblaciones objetivo, potencial y
beneficiarias. Se sugiere a la Coordinacion de Programas Comunitarios, el levantamiento de un Censo que coadyuve a un establecimiento
de indicadores e informacion para mejoras en el alcance y objetivos del programa.

Poblacién Potencial

De acuerdo al Censo de Poblacién y Vivienda 2010, en el Distrito Federal existen 2.5 millones de viviendas, el 90% son particulares de
las cuales el 30.8% (705 mil 518) se clasifican como departamentos en edificios.

De acuerdo a la Procuraduria Social del Distrito Federal en el 2014, existian en 8,485 Unidades Habitacionales y una poblacidn de cerca
de 3 millones de habitantes.

A su vez, en la Delegacion Alvaro Obregon habia 132 Unidades Habitacionales que tenian registrado un administrador ante la
Procuraduria Social del Distrito Federal, la mayoria con una clasificacion de indice de desarrollo social medio.
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De las 132 Unidades Habitacionales con un administrador registrado, acudieron a la Coordinacion del Centro de Servicios y Atencion
Ciudadana o a la Coordinacion de Programas Comunitarios un total de 34, esto es un 25.76%.

Beneficiarios Efectivos

El Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales “CONVIVE” 2014 logr6é el 100% de su
cumplimiento. Se consiguid apoyar al 47.06% de las Unidades Habitacionales que ingresaron y cumplian con los requisitos establecidos
en las Reglas de Operacion, beneficiando en su mayoria a Unidades Habitacionales con indice de desarrollo social medio (49%) y un 37%

las de indice bajo.

Unidades beneficiadas por
indice de desarrollo social

alto

medio

44% B

i \ "n
|||‘i||1| .‘

bajo
37%




282 GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

1v.2 Congruencia de la Operacion del Programa con su Disefio.

29 de Junio de 2015

NIVEL DE <
APARTADO CUMPLIMIENTO JUSTIFICACION
I.- Coordinacién de Programas Comunitarios (J.U.D. de Unidades Habitacionales) 3 -
En cumplimiento
I1.- Apoyar con recursos econémicos mediante obra de rehabilitacién y de acuerdo al
alcance de la suficiencia presupuestal, para el mejoramiento y la imagen de los servicios
generales, a las Unidades Habitacionales de aproximadamente 45,000 habitantes de 2
escasos recursos, ubicadas en la Delegacion Alvaro Obregon; generando con ello, una En cumplimiento
corresponsabilidad social entre los habitantes de cada Unidad Habitacional y este
Organo Politico Administrativo, contribuyendo al incremento del nivel de calidad de las
viviendas, buscando ante todo mejorar las condiciones de vida de sus ocupantes.
I11.- Beneficiar hasta 16 (DIECISEIS) Unidades Habitacionales ubicadas dentro del -
. ; 3 En cumplimiento
Perimetro Delegacional
IV. Programacion presupuestal 2014: $16°950,281.91 (Dieciséis millones novecientos 3 En cumplimiento
cincuenta mil doscientos ochenta y un pesos 91/100 M. N.) P
V. Publicacion en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, ingreso de solicitud por escrito
a la Coordinacion del Centro de Servicios y Atencion Ciudadana (CESAC) o en la -
L - L 3 En cumplimiento
Coordinacion de Programas Comunitarios de la Delegacion.
VI. Difusion, Registro, Operacion, Supervision y control 3 En cumplimiento
VII. Elaboracidn de solicitudes de inconformidad o queja en la Coordinacion del Centro No se registraron
de Servicios y Atencion Ciudadana asi como en la Contraloria Interna 3 quejas
VIIL. De acuerdo al reglamento de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal
se publicaron y tuvieron a la vista los requisitos, derechos, obligaciones y
procedimientos para que los beneficiarios accedieran a ellos en lugares que ocupa el 3 En cumplimiento
Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano
IX. Son el resultado final de los objetivos y metas programados, son los resultados del Con base en el
cumplimiento de los trabajos contratados cumplimiento  del
contrato 'y de la
supervision de la
3 Coordinacion de
Programas
Comunitarios  con
apoyo del Comité de
Supervision Vecinal
X. Se invitd a participar a los vecinos en forma activa en la supervision de diferentes Invitando a los
beneficios institucionales vecinos en la
decision del
3 proyecto, seleccion
del contratista y
mediante la
supervision de las
obras
XI. La vinculacién con otras areas de desarrollo social y humano son con salud, adulto A los vecinos que
mayor, personas con capacidades diferentes, jefas de familia, juventud, educacion y solicitaban otro tipo
actividades deportivas, culturales y recreativas de ~apoyos 0
servicios distinta a la
proporcionada por el
3 programa, se les

orientd a las
Unidades
Administrativas a las
que pudieran acudir
para su atencion.
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V.3 Valoracién de los Procesos del Programa Social

Existen varias instituciones que interactGan y permiten que este programa social se lleve a cabo como la Secretaria de Finanzas que
aprueba el presupuesto; la Coordinacién de Programas Comunitarios a través de la Jefatura de Unidad Departamental de Unidades
Habitacionales adscritas a la Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano acercando y facilitando orientacién técnica; los habitantes
de las Unidades Habitacionales participando y dando seguimiento a los proyectos; los Contratistas Ilevando a cabo la obra; la Contraloria
Interna verificando el desarrollo y dando seguimiento a las posibles quejas ciudadanas; el Instituto de Acceso a la Informacién Puablica y
Proteccion de Datos Personales del Distrito Federal, por mencionar algunos.

A su vez considera la transversalidad de la politica ya que impulsa el desarrollo de la vida publica de la Ciudad donde no se considera al
género para la decision y se realiza la transparencia y la rendicién de cuentas mediante la consecuente estructura operativa del programa.

Mejorar la imagen y los servicios de las Unidades Habitacionales de esta demarcacion, generando con ello una corresponsabilidad social
entre los habitantes de cada Unidad Habitacional y este 6rgano Politico Administrativo e incrementar la calidad de la vivienda, buscando,
ante todo mejorar las condiciones de vida de sus ocupantes.

El Programa se llevé a cabo acorde a su disefi, los administradores o interesados que requerian del apoyo, presentaron su solicitud en el
Centro de Servicios y Atencion Ciudadana.

De las solicitudes ingresadas, se valid6 que se ubicaran dentro del perimetro delegacional, que hubiese un administrador registrado ante la
Procuraduria Social del Gobierno del Distrito Federal o que estuviese en proceso de constitucion, se validé que la Unidad Habitacional
contara con una antigtiedad de 5 afios. La Coordinacion de Programas Comunitarios a través de la Jefatura de Unidad Departamental de
Unidades Habitacionales, realizaron recorridos en los que se verific que la Unidad habitacional contara con un minimo de 10 viviendas
y/departamentos asi como el area de deterioro con objeto de medir el grado de riesgo y/o el area comun que se pretendia mejorar con el
presente Programa.

A las Unidades Habitacionales que no cumplieron con los requisitos establecidos, se les notifico la razon y los motivos en los que en
ningiin momento se considerd la discriminacion, asimismo se citaron los requisitos no cumplidos.

Se alcanz6 una poblacion de 8 unidades habitacionales establecidas en el en las Reglas de Operacion y en el Programa Operativo Anual,
en las mismas, se solicit6 a los administradores que coordinaran una junta con la presencia de los condéminos en donde se mencionaron
las caracteristicas del programa y aprobaron el proyecto que la mayoria decidio.

Se agendd una nueva reunion cuya finalidad era votar por tres condéminos para formaron parte de la Comision de Administracion y
cuatro para la Comisién de Supervision, asimismo, se integraron los documentos del expediente:

1 Carétula de Registro

2 Solicitud de Ingreso al Programa

3 Convocatoria a La Asamblea Ciudadana

4 Acta de Asamblea Ciudadana

5 Listas de Asistencia (Asamblea Ciudadana.)

6 Copias de Identificacion Oficial y Comprobante de Domicilio
7 Album Fotogréfico (Estado Actual)

8 Escritura de Régimen de Propiedad en Condominio

9 Constancia de Administrador registrado en “PROSOC” o tramite.
10 Convenio de Colaboracién Tripartita

11 Tarjeta Informativa Empresas

12 Presupuesto de Obra

13 Contrato de Obra

14 Fianza de Cumplimiento

15 Solicitud del Recurso

16 Estimaciones, Factura y Generadores

17 Bitacora de Obra

18 Actas de Verificacion Fisica y Acta de Entrega- Recepcidn.

Se agendd una reunion con el administrador y/o ciudadano solicitante donde se levantaron las necesidades de mantenimiento.
Posteriormente la Coordinacién de Programas Comunitarios calculd el presupuesto de obra tomando en cuenta el Catalogo Integral de
Precio Unitario emitido por el Gobierno del Distrito Federal.

En caso de ser necesario, solicito la valoracién de la Direccion de Proteccion Civil en aquellas Unidades habitacionales que mostraron
riesgo estructural o en su entorno.
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El proceso de recepcion y evaluacion se realizé de acuerdo a la demanda ciudadana y haciendo un corte en el mes de junio, donde se
consideraron también las Unidades Habitacionales pendientes del afio fiscal anterior.

Seleccion de Unidades Beneficiarias

Se realiz6 un primer filtro en el que se tom6 como prioridad aquellas Unidades con base al riesgo estructural o del entorno de las
Unidades Habitacionales, asi como las de mayor deterioro. Se realiz6 la comparacion con el presupuesto fisico y financiero, realizando
ajustes para apoyar a la mayor cantidad de Unidades que se alcanzara, hasta llegar a las Unidades que fueron apoyadas. Se designa a una
Comision de Supervision representada por los vecinos y éstos coadyuvan para que los problemas que se lleguen a presentar se corrijan
con la mayor rapidez posible.

Aunado a lo anterior se realizan visitas frecuentes en el transcurso de la obra por parte la “COMISION DE SUPERVISION DE OBRA”,
integrada por los representantes de las comisiones nombradas dentro de la comunidad condominal vy representantes de “LA
DELEGACION”, quienes conjuntamente firman la Bitdcora de Obra en caracter de satisfaccion, asi como sugerencia u opinion de los
mismos habitantes.

Para finalizar, se realiza un recorrido general en la obra donde fueron aplicados los recursos, firmando un Acta de Verificacion Fisica de
Entrega Recepcion de los trabajos realizados en la Unidad Habitacional

Notificacion

Se organizd una nueva reunion con las Comisiones de las Unidades seleccionadas donde se entreg6 en sobre cerrado la propuesta de tres
constructoras. Las Comisiones seleccionaron a la constructora con la que trabajaron basandose en los mayores beneficios para su Unidad
y sin exceder el presupuesto fijado para el proyecto. Se solicitaron y/o firmaron los siguientes documentos que también forman parte del
expediente:

10 Convenio de Colaboracion Tripartita entre la Delegacion, las Comisiones de Administracion y Supervision, y el Contratista.
13 Contrato de Obra

Pago

La Coordinacién de Programas Comunitarios solicitd a la Coordinacion de Control Presupuestal el depdsito de los recursos a los
Contratistas, previo registro del mismo como proveedor en el portal de la Secretaria de Finanzas del Distrito Federal y recibiendo
documentacion soporte.

La Coordinacién de Control Presupuestal validd la documentacion y verificd la suficiencia presupuestal, realizando el depdsito al
contratista de acuerdo a la presentacion de estimaciones y de conformidad al avance de la obra avalado por la supervision interna de la
Coordinacién de Programas Comunitarios y el procedimiento que establece los mecanismos para formalizar el expediente Unico por cada
Unidad Habitacional.

Obra

El Contratista recibio el recurso pactado y establecido en el Contrato de Obra, de acuerdo a la presentacion de estimaciones y de
conformidad al avance de la obra en tiempo y forma. La Coordinacion de Programas Comunitarios realizd supervisiones por lo menos dos
VeCes por semana.

A la Conclusion de la Obra, la contratista debera presentar Bitacora de Obra firmada al inicio por las tres partes y la cronologia a quien
compete las intervenciones. Por otra parte, al finalizar la misma se deberd agendar una cita involucrando a todas las partes para llevar a
cabo la Supervision Fisica en caracter de recorrido general se realizaran las actas correspondientes

17 Bitacora de Obra
18 Actas de Verificacion Fisica y Acta de Entrega- Recepcién.

Informes
La Coordinacion de Programas Comunitarios mantuvo informado al Director General de Obras y Desarrollo Urbano de la evolucion del
programa, posibles situaciones y como fueron solucionandose.

Adicionalmente, cinco dias posteriores al cierre, la Coordinacion de Programas Comunitarios realizo el informe de avance programatico
presupuestal de los recursos financieros utilizados en el programa, el informe llegd finalmente a la Secretaria de Finanzas y a la
Contraloria Interna para cualquier observacion.
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Finalmente se verifico la partida 4412 en el cierre de la Cuenta publica donde coincide el monto pagado por la cantidad de
$16,950,281.91 (dieciséis millones novecientos cincuenta mil doscientos ochenta y un pesos 91/100 M.N)

V.4 Seguimiento del Padrén de Beneficiarios o Derechohabientes

El Programa contd con unas Reglas de Operacion que fueron publicadas en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 30 de enero de 2014,
en la que se beneficiaban a 10 Unidades Habitacionales, por un monto total de $ 15,000,000 (quince millones de pesos 00/100 M.N.);
posteriormente el 14 de noviembre de 2014 se realiz6 la publicacion de un aviso donde se increment6 el monto a pagar por la cantidad de
$ 16,950,281.91 (dieciséis millones novecientos cincuenta mil doscientos ochenta y un pesos 91/100 M.N) asi como las Unidades
Habitacionales a beneficiar quedando en un total de 16, en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1987.

A su vez se invitd a participar a los pobladores de las Unidades Habitacionales ubicadas en la demarcacién mediante la publicacion de la
Convocatoria en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 6 de marzo de 2014 y su posterior aviso donde se modificaron la meta fisica y
financiera y publicado con fecha 18 de noviembre de 2014.

Los interesados acudieron a la Coordinacion del Centro de Servicios y Atencidn Ciudadana a entregar su solicitud asi como a la Jefatura
de Unidad Departamental de Unidades Habitacionales adscrita a la Coordinacion de Programas Comunitarios. Todas las Unidades
Habitacionales que realizaron su solicitud, fueron visitadas para llevar a cabo un diagnostico. A su vez, la Jefatura de Unidad
Departamental de Unidades Habitacionales entrega a la Coordinacidn de Programas Comunitarios el resultado de la visita de diagndstico
adjuntado al reporte del presupuesto realizado para la obra necesidad de la Unidad Habitacional.

Por otra parte, los datos personales recabados mediante el filtro de ingreso al sistema de demanda ciudadana de la Coordinacion del
Centro de Servicios y Atencion Ciudadana (CESAC), fueron protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales, el
cual tiene su fundamento en el Articulo 5 de la Ley de Proteccion de Datos Personales del Distrito Federal.

Se recibieron un total de 34 demandas ciudadanas llevando a cabo la revision del cumplimiento de los requisitos asi como se llevé a cabo
la evaluacion y clasificacion de acuerdo al riesgo y/o deterioro mostrado en la Unidad Habitacional, quedando un universo de 16
Unidades Habitacionales.

En las Unidades Habitacionales que cumplieron con los requisitos, se procedié a realizar una segunda asamblea con el objetivo de que
elegir al contratista que realizaria la obra.

Realizada la seleccion, se realiz un contrato de obra y se solicitd una fianza cuyo objetivo era garantizar el desarrollo de la obra, se
verifico la suficiencia presupuestal, se realizaron los pagos al contratista divididos en tres partes, la primera al inicio de la obra; la
segunda al llevarse un 50% de la obra y la Gltima al terminar el objeto del contrato.

Una vez que termind el afio fiscal, se reunieron los elementos para integrar el padrdn de beneficiarios. De acuerdo al articulo 34 fraccion
Il de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, la publicacion de los beneficiarios se debe realizar antes del 31 de marzo, la
publicacion en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del Padron del Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades
habitacionales “Convive”, se realizo el 12 de marzo del 2015, cumpliendo asi con lo marcado en la normatividad.

Adicionalmente a lo publicado en la Gaceta Oficial del Distrito Federal se muestran los conceptos de obra realizados en las Unidades
Habitacionales

No. Unidad Habitacional Colonia Concepto de obra Presupuesto
Boulevard Adolfo Ldpez Aplicacién de pintura en
1 Mateos 1467 Alfonso XIII fachadas 703,346.88
Boulevard Adolfo Ldopez Aplicacion de pintura en
2 Mateos 1581 Alfonso XIII fachadas 827,308.14
Aplicacion de pintura en
3 Chilpa 111 Alfonso XIlI fachadas e instalacion 4,394,044.70
eléctrica
Luminarias, 2 paquetes
de juegos infantiles,
4 Emancipacion del Emancipacion del plaza publica, 2 _b_ompfis 2.878,586.55
Pueblo Pueblo de agua y rehabilitacion
del salén de usos
multiples
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Rehabilitacion de muro
perimetral, tuberia
5 Condominio Oro 478 Merced Gémez hidraulica, aplicacién de 944,284.31
pintura en fachadas e
impermeabilizacién

Rehabilitacion tramo

6 Universal San Lorenzo Corpus Christy .
perimetral y cuneta

653,353.37

Banquetas, guarniciones
7 Cafiada del Olivar Olivar del Conde y paquete de 948,253.21
ejercitadores

Aplicacion de pintura en

8 Chilpa 60-64 Alfonso XIII fachadas y barandales 511,512.35
Resane y aplicacién de
9 Barranca del Muerto 420 Alpes pintura en  fachada 43,577.51
lateral
Suministro y colocacién
10 Torres de Mixcoac Torres de Mixcoac de alumbrado en éreas 1,396,585.38
comunes
Aplicacion de pintura en
11 fgézada de los leones Alpes fachadas e 437,115.26
impermeabilizacién
. Rehabilitacion de
12 Avenida del Rosa 251 Ofivar del Qonde v bajadas de aguas negras 869,263.13
Seccion -
(drenaje)
Aplicacion de pintura en
13 Girardon 27 Santa Maria Nonoalco | fachadas e 392,717.23

impermeabilizacién

Trabajos de reparacion y
14 Batallon de San Patricio Molino de Rosas mantenimiento de la 1,019,705.74
Unidad Habitacionales

Lomas de Becerra Trabajos de reparacion y
15 Lomas de Becerra mantenimiento de la 869,645.06

(Arvided Unidad Habitacionales
Trabajos de reparacion y
16 Tarango 696 Lomas de Tarango mantenimiento de la 60,6931.11
Unidad Habitacionales
Total 16,950,229.93

Las obras realizadas coadyuvaron a disminuir el deterioro de las Unidades Habitacionales, a su vez de que las Asambleas llevadas a cabo
permitieron la participacion ciudadana, la creacion de una conciencia en los vecinos para la conservacion de sus inmuebles y el
acercamiento delegacional.

La guarda y custodia de los expedientes asi como de la informacion generada por el Programa de Coinversion social para la
Rehabilitacion de Unidades Habitacionales Convive estd a cargo de la Jefatura de Unidad Departamental de Unidades Habitacionales
adscrita a la Coordinacion de Programas Comunitarios.

IV.5 Mecanismos de Seguimiento de Indicadores

El disefio de indicadores se basé en la metodologia de Marco Ldgico. En el 2013 fue el primer afio donde se aplicara este tipo de
metodologia, adaptando los indicadores para el afio 2014.

Cada uno de los proyectos o solicitudes beneficiadas fue clasificado con el indicador de desarrollo social publicado por el Consejo de
Evaluacion del Desarrollo Social del Distrito Federal en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 30 de agosto de 2012.

Todo fue manejado en hojas de calculo generadas y respaldadas por la Coordinacién de Programas Comunitarios adscrita a la Direccién
General de Obras y Desarrollo Urbano.
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Plazo Recomendacién o Etapa de Incidencia Situacion al primer semestre de 2015
sugerencia Disefio Operacion Control | Evaluacion | Concluida En No Desecha
proceso iniciada | da
Corto Coordinar
plazo puntualmente  los
(hasta procedimientos del
6 programa con la X X
meses) | PROSOC para
agilizar los tramites
del  registro  del
administrador
Median | Realizar una
0 plazo | encuesta de
(hasta satisfaccion a los X X
un afio) | beneficiarios 0
derechohabientes
Largo Manejo del Padron
Plazo de Beneficiarios con
(mas de | el cruce de
un afio) | concursantes para la X X
inclusion al
programa en
subsecuencia
V. Evaluacién de Resultados y Satisfaccion
V. Principales Resultados del Programa.

De acuerdo a la Cuenta Publica 2014 de la Delegacion Alvaro Obregdén, se cubrid la meta fisica y financiera de la actividad denominada
“Mantenimiento, rehabilitacion y conservacion para unidades habitacionales y vivienda”, actividad dentro de la que se encuentra el

Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales “CONVIVE”.
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A continuacién se muestran los resultados de los indicadores mencionados en el apartado “III.5 Matriz de indicadores del Programa

Social”:
Nivel de Objetivo Indicador Resultado
Porcentaje de Unidades Habitacionales
FIN beneficiadas respecto al total de Alvaro | (16/132)* 100 =12.12%
Obrego6n
Porcentaje del monto destinado a obras con
. enfoque a reforzar la seguridad con | (6,821,062.82 / 16,950,229.93) *100=
PROPOSITO respecto al monto total de Unidades | 40.24%
Habitacionales beneficiadas
NUmero de habitantes de las Unidades
Habitacionales beneficiadas respecto al | (4,324 /16) =270.25
COMPONENTES nimero de Unidades Habitacionales
Porcentaje de personas que participaron _ 0
con respecto al total de habitantes (1,042/4,324) = 24.09%
Monto destinado por Unidad Habitacional (16,950,229.93 / 16) = 1,059,389
Porcentaje de proyectos seleccionados - _ o
ACTIVIDADES respecto a los recibidos (16/34)*100 = 47.06%
NUmero de supervisiones realizadas (92/16)=5.75

Los indicadores muestran que el Programa de Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales “CONVIVE”

destaca en los siguientes aspectos:

e Apoyo6 al 47.06% de los solicitantes y al 12.12% de las Unidades Habitacionales de la Demarcacion

e Destind el 47.06% del presupuesto para reforzar la seguridad.

V.2 Percepcion de las Personas Beneficiarias o Derechohabientes

Para el calculo de la muestra, se utilizé la herramienta http://www.med.unne.edu.ar/biblioteca/calculos/calculadora.htm
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Habitacionales de la Delegacion Alvaro Obregdn
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Técnica de Recoleccion de Informacion
Entrevista individual en la vivienda de las personas beneficiadas seleccionadas. Se aplico el filtro antes de iniciar la entrevista, el de la
edad, es decir, no se entrevistaron menores de 15 afios.

Tamafio de Muestra
Con el fin de desagregar los resultados de la Delegacion se determind un tamafio de muestra de N=353 casos

Errores de Estimacion
El error de estimacioén es de + 5 % al 95% de confiabilidad.

Procedimiento de Seleccion de la Muestra
Se tratd de un muestreo estratificado, aleatorio, en el que la primera unidad de muestreo fue la Unidad Habitacional y la dltima la
vivienda. Con estas premisas y procedimientos se garantiza que la muestra sea representativa del total de la poblacion.

Cuestionario
Se disefi6 un cuestionario, de conformidad con los objetivos especificos del estudio. Los cuestionarios elaborados por el equipo evaluador
de la Coordinacién de Programas Comunitarios.

El cuestionario estuvo integrado en su mayoria por reactivos cerrados y por preguntas abiertas, en un nimero tal que su duracion de
aplicacion fue de aproximadamente 15 minutos.

Resultados de la Encuesta

En su mayoria se localizaron en las viviendas a mujeres, en un 61%. El 62% de las personas entrevistadas opin6 que el Programa de
Coinversion Social para la Rehabilitacion de Unidades Habitacionales “CONVIVE” es excelente y que contribuye a la mejora de la
imagen de la colonia. Las 17 personas (7 en la Unidad Lomas de Becerra-Arvide) que opinaron que el programa es regular, consideran
que se deberia de ampliar las obras en mas zonas de las Unidades Habitacionales.

A continuacion se integran dos gréficas que resumen los resultados obtenidos:

Distribucién por sexo

hombre

mujer
61% _

Distribuciéon de opinidon __ regular
— 5%

bueno
_33%

excelente
62% _
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V.3 FODA del Programa Social
FORTALEZAS (+) DEBILIDADES (-)
Participacion ciudadana Extension de las Unidades Habitacionales
Impacto en la imagen urbana Unidades habitacionales con censo de
Mejora la calidad de vida de sus habitantes | poblacion
Apremia el desarrollo social Costo elevado de las obras
Fianza solicitada a la Constructora
Informes de avance programatico
INTERNAS presupuestal
Contrato de corresponsabilidad entre la
Delegacion y los vecinos
Inspecciones continuas en el desarrollo de
los trabajos
Constancia de intervencion de la
supervisora
Continuidad del programa desde el 2002
ESTRATEGIAS ESTRATEGIAS
OPORTUNIDADES
FORTALEZAS/OPORTUNIDADES DEBILIDADES/OPORTUNIDADES
Propiciar la continuidad de | La participacion ciudadana a la vez que Cuidar los costos de las obras y
la Organizacion los vecinos se integran en la seleccion de negociacion de las areas donde se llevaran
Condominal y armonia las obras, del contratista y de la a cabo
entre sus habitantes supervision manteniendo una cordialidad
Mejorar la imagen urbanay | entre los vecinos
mantener el orden publico
mediante la cultura
condominal
Verificar la necesidad de
obras extraordinarias
EXTERNAS ESTRATEGIAS ESTRATEGIAS
AMENAZAS
FORTALEZAS/AMENAZAS DEBILIDADES Y AMENAZAS
Extincion del régimen en Seguimiento de un programa de Apoyar al mayor nimero de unidades
condominio administracion y supervision habitacionales posibles
Posible reduccion de Identificacion de las unidades y sus
presupuesto para la caracteristicas
continuidad del Programa
Incumplimiento de contrato
y convenio
Falta de registro de los
Administradores ante la
Procuraduria Social del
Distrito Federal
VI. Conclusiones y Recomendaciones
V1.1 Conclusiones de la Evaluacion Interna

Con base a la informacién analizada se concluye:

Existen algunas Unidades Habitacionales que por su extension el monto asignado no permite mas que dividir el apoyo en distintas etapas.
Cuando se terminan las etapas, en ocasiones, ya es necesario volver a iniciar con la obra.
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Una vez recibida la solicitud de ingreso al programa y llevada a cabo la visita de diagnéstico, el ciudadano solicitante da por un hecho
que su Unidad Habitacional ha sido elegida, cuando en el sentido técnico es el principio para agendar cita para el levantamiento de obra 'y
se le hace del conocimiento que sera susceptible de ser atendida con base al alcance del presupuesto y tomando en cuenta la prioridad de

los trabajos que se solicita.

Las obligaciones establecidas por la Ley de Desarrollo Social fueron cumplidas en tiempo y forma.

Adicionalmente se verifico la aplicacion de la partida 4412 tuviera Cuentas por Liquidar Certificadas asi como en la Cuenta Publica.

Se recomienda:

Establecer vinculos de comunicacion con la Procuraduria Social del Distrito Federal asi como con la Secretaria de Desarrollo
Agrario, Territorial y Urbano (SEDATU) a fin de no duplicar proyectos
Tener una base con mayores caracteristicas de las Unidades Habitacionales ubicadas en Alvaro Obregén
Revision de las Reglas de Operacion publicadas por el Consejo de Evaluacion del Desarrollo del Distrito Federal antes de llevar a

cabo su publicacion

Construir las lineas base de los indicadores a efecto de su seguimiento
Incluir en la encuesta la percepcion mala del programa

VI.2

Estrategias de Mejora

De acuerdo a la Matriz FODA, se retomaran las siguientes estrategias:

Elementos de la Matriz FODA retomados

Estrategia de mejora
propuesta

Etapa de
implementacion dentro
del programa social

Efecto esperado

Fortalezay
Oportunidad

Participacion ciudadana

La participacion ciudadana a
la vez que los vecinos se
integran en la seleccion de las
obras, del contratista y de la
supervision manteniendo una
cordialidad entre los vecinos

Esta estrategia es una de
las fortalezas del
programa, su continuidad
fortalecerd la continuidad
del Programa

Continuidad del
Programa

Debilidad y
Amenaza

Cuidar los costos de las
obras y negociacion de
las &reas donde se
llevaran a cabo

Establecer mecanismos de
control para la cuantificacion
de las obras que permita
beneficiar al mayor numero
de unidades habitacionales
posibles

Disefio y operacion

Mayor ndmero de
Unidades
Habitacionales
beneficiadas

Identificacion de las
unidades y sus
caracteristicas

Establecer mecanismos para
censar y tener una base de
datos con mas caracteristicas

Disefio

Diversidad en los
apoyos otorgados a las
Unidades
Habitacionales

V1.3

Cronograma de Instrumentacion

Estrategia de Mejora

Plazo

Areas de instrumentacion

Areas de seguimiento

La participacion ciudadana a la
vez que ellos se integran en la
participacion de los trabajos y a
la supervisién de los mismos
manteniendo una cordialidad
entre los vecinos

Continuo

Coordinacion de Programas
Comunitarios

Direccién General de Obras y
Desarrollo Urbano

Establecer mecanismos de
control para la cuantificacion
de las obras que permita
beneficiar al mayor nimero de
unidades habitacionales
posibles

Corto plazo

Coordinacién de Programas
Comunitarios

Direccién General de Obras y
Desarrollo Urbano

Establecer mecanismos para
censar y tener una base de datos
con mas caracteristicas

Mediano plazo

Coordinacién de Programas
Comunitarios

Direccion General de Obras y
Desarrollo Urbano
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Evaluacién Interna 2014 del Programa Social Ollin Callan para las Unidades Habitacionales de Interés Social Ejercicio

Fiscal 2013, publicado en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 30 de diciembre de 2014

EVALUACION DEL PROGRAMA COMUNITARIO DE MEJORAMIENTO URBANO 2014
I Introduccion

El presente documento constituye el informe sobre la Evaluacion Interna al Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano 2014
operado por la Delegacién Alvaro Obregon a través de la Coordinacion de Programas Comunitarios adscrita a la Direccion General de
Obras y Desarrollo Urbano, de acuerdo a los “Lineamientos para la Evaluacion Interna 2015 de los Programas Sociales del Distrito
Federal operados en 2014” publicados por el Consejo de Evaluacién del Desarrollo Social del Distrito Federal (EVALUA DF) en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal del 11 de marzo de 2015 (modificados con fecha de publicacion del 15 de abril de 2015).

Este documento se cifie al objetivo general de la evaluacion que, de conformidad con los términos de referencia de los Lineamientos
emitidos por EvalGa DF, buscan lo siguiente:

Objetivo General:

Evaluar el disefio, la operacion y los resultados, del Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano 2014, en sus modalidades de
repellado y pintura a través de un contrato de obras asi como de la entrega directa de pintura a los vecinos, con el fin de valorar su
congruencia, detectando los aciertos, fortalezas asi como identificar los problemas que permitan la reorientacion y fortalecimiento del
Programa.
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El Programa de Mejoramiento Urbano de la Delegacion Alvaro Obregén dio inicio en el afio 2013, afio en el que se realizd una
evaluacion enfocada al diagnoéstico del programa, la cual fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1649 de fecha 17 de
julio de 2013. Posteriormente se desarrollé toda la Evaluacién Interna de ese afio publicandose en la Gaceta Oficial del Distrito Federal
No. 1898 de fecha 11 de Julio de 2014.

| Metodologia de la Evaluacién Interna 2015
1.1 Descripcion del Objeto de Evaluacion

El Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano se inici6 en el afio 2013 publicandose las Reglas de Operacion en la Gaceta Oficial
del Distrito Federal No. 1587 de fecha 19 de abril de 2013, en la Gaceta Oficial del Distrito Federal No. 1703 de fecha 2 de octubre de
2013, se realizé una modificacion a la meta financiera del programa a quedar en 22 millones de pesos, meta que se mantuvo durante el
ejercicio fiscal 2014.

Dentro de las Reglas de operacion del Programa de Mejoramiento Urbano del afio 2014, publicados en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal se mencionan el siguiente objetivo general y objetivos especificos:

OBJETIVO GENERAL.:

Realizar programas comunitarios que permitan mejorar las condiciones de vida de los habitantes de la Delegacion, brindando
oportunidades de desarrollo a los que vivan en zonas de degradacién urbana y en condiciones de rezago social.

Propiciar la participacion activa de los habitantes de la Delegacion, fortaleciendo la organizacion vecinal para que la decision de las
acciones a realizarse se tome en conjunto delegacion y ciudadanos.

Apoyar con recursos econémicos para el mejoramiento de la imagen urbana, especialmente a las colonias de media, alta y muy alta
marginacion de la delegacion Alvaro Obregon, generando con ello una corresponsabilidad social entre los ciudadanos y este Organo
Politico Administrativo y contribuyendo a mejorar la calidad de vida de sus ocupantes. Esto permitird ir revirtiendo los procesos de
exclusion y segregacion urbana existentes en la delegacion

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

a) Propiciar la participacion activa de los habitantes de la delegacion, fortaleciendo la organizacion vecinal para que la decision de las
acciones a realizarse se tome en conjunto delegacion y ciudadanos.

b) Apoyar con recursos econémicos para el mejoramiento de la imagen urbana, especialmente a las colonias de media, alta y muy alta
marginacion de la delegacion Alvaro Obregon.

¢) Generar una corresponsabilidad social entre los ciudadanos y este Organo Politico Administrativo y contribuir a mejorar la calidad de
Sus ocupantes.

d) Revertir los procesos de exclusion y segregacién urbana existentes en la delegacion.

El Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano, fue operado por la Coordinacidn de Programas Comunitarios adscrita a la Direccion
General de Obras y Desarrollo Urbano, apoyandose por las Direcciones Territoriales de la Direccion Ejecutiva de Participacion
Ciudadanay Zonas Territoriales.

El Programa de Mejoramiento Urbano utiliza sus recursos para la realizacion del mejoramiento de las fachadas de las casas, ya sea
repellado y pintura, los trabajos fueron realizados por una empresa contratista, contratado bajo los procedimientos administrativos
correspondientes. A su vez también se realiza la entrega de pintura a vecinos, para ello se hizo un célculo del costo que implicaria el
mejoramiento de las fachadas en los tramos o frentes seleccionados dependiendo del deterioro. Ambos beneficios se realizan o entregan
una sola vez a los vecinos.

11.2 Area Encargada de la Evaluacion

El Area encargada de la Evaluacion fue el Titular de la Jefatura de Unidad Departamental de Control y Seguimiento de Obras con
Presupuesto Participativo adscrita a la Coordinacion de Programas Comunitarios en la Direccion de Obras de la Direccién General de
Obras y Desarrollo Urbano.

De acuerdo al Manual Administrativo de la Delegacion Alvaro Obregon, MA-301-4/13, la Jefatura de Unidad Departamental de Control y
Seguimiento de Obras con Presupuesto Participativo tiene la siguiente mision:

Atender y realizar estudios para la construccion de obras con planeacion participativa para determinar su factibilidad fisica y financiera,
contar con un disefio integral y emitir opinién técnica para su adjudicacion; realizar el seguimiento de los avances de metas para cumplir
con lo establecido; y elaborar memoria de cada obra, para efectos de control interno, transparencia y rendicién de cuentas, conforme la
normatividad vigente en la materia.
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Adicionalmente mencionan tres objetivos con sus respectivas funciones:

Objetivo 1: Atender a los ciudadanos y realizar de manera periédica estudios para la construccion de obras con planeacion participativa,
para determinar la factibilidad fisica y financiera de su realizacién, contar con un disefio integral y emitir opinioén técnica para su
adjudicacion.

Funciones vinculadas al objetivo 1:
+ Realizar los estudios de factibilidad necesarios asi como los dictamenes requeridos para proceder a la ejecucién de proyectos
ejecutivos. Supervisar el desarrollo de los proyectos ejecutivos hasta su terminacién y finiquito.
+ Realizar levantamientos fisicos requeridos para la elaboracién de proyectos ejecutivos.
+ Realizar los proyectos ejecutivos para la ejecucién de las obras publicas bajo la modalidad de contratacién, apegados a los
lineamientos que expidan las autoridades competentes y a la normatividad vigente.
+ Precisar las normas técnicas aplicables y de calidad que deban cumplir los proyectos ejecutivos de las obras a ejecutarse bajo la
modalidad de contratacion.
+ Vigilar, controlar y supervisar el seguimiento de los contratos de servicios relacionados con la obra publica referentes a los
proyectos y estudios de obra publica contratada a efecto de que cumplan con las disposiciones contractuales.
+ Determinar los volimenes de obra y presupuestos base de cada proyecto ejecutivo.
+ Determinar las caracteristicas técnicas que deban cubrir los proyectos ejecutivos que se efectiien a través de vias externas.

Objetivo 2: Realizar el seguimiento permanente de las obras con planeacion participativa, para conocer de los avances, desarrollo y
resultados de los trabajos, atender y resolver las incidencias que se presenten y verificar que cumplan en tiempo y forma con lo
establecido.

Funciones vinculadas al objetivo 2:
+ Allegarse de los resultados de la consulta ciudadana de la demarcacién politica correspondiente y dictaminar las del area de su
competencia.
+ Coadyuvar en la integracion y analisis que se requieran en el proceso de planeacion.
+ Revisar la factibilidad para ejecutar obra ante las instancias correspondientes.
+ Autorizar las modificaciones de conceptos durante la ejecucion de la obra, por modificacion de proyecto.
+ Las demaés que les asignen conforme a las funciones inherentes al puesto, y a la normatividad aplicable.
+ Apoyar en la asesoria y la supervision de los frentes comunitarios de obras autorizadas por la Delegacién.
+ Coadyuvar en la realizacidn de estudios necesarios para conocer los requerimientos de los ciudadanos y emitir opiniones sobre
alternativas de solucién.

Objetivo 3: Elaborar de manera periddica, la memoria grafica y operativa de cada obra, con planeacion participativa, para efectos de
control interno, transparencia y rendicion de cuentas.

Funciones vinculadas al objetivo 3:
+ Formular los informes necesarios a efecto de dar cumplimiento a las disposiciones en materia de transparencia y acceso a la
informacion publica.
+ Realizar las memorias técnicas descriptivas de proyectos a ejecutarse por la modalidad de contratacion.

Como se menciona, el Titular de esta Jefatura no se dedica Gnicamente a las tarea de la evaluacion aunque si es la que participa en todo el
proceso de atencion a los demanda ciudadana, seleccion, seguimiento y publicacion de las Reglas, Convocatoria y por ultimo aquellas que
fueron beneficiarias.

Los perfiles de las personas que apoyaron a la presente evaluacién son:
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. Formacion . . -
No. Puesto Género Edad . Funciones monitoreo y monitoreo y
Profesional 2 i
evaluacion evaluacion
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Realiza coadyuvd en la
funciones elaboraciéon de -
L Participa en la
1 . . . enfocadas al | la  evaluacién C
Arquitecto M 55 Licenciatura - . operacion del
levantamiento | interna del
L Programa
y supervision | Programa de
de las obras Mejoramiento
Urbano 2013
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Administrativo | interna del
Programa
Programa de
Mejoramiento
Urbano 2013
Seguimiento a
las Durante el 2013,
pub!lcacmnes elaboro_ las No participa
Jefe de realizadas del | evaluaciones
4 ; . . : en la
Unidad F 48 Licenciatura Programa y | internas, en .
- - operacion del
Departamental realiza la | 2014 revisé las
S . Programa
revision de las | correspondientes
evaluaciones al mismo
internas

11.3 Metodologia de la Evaluacion

La Evaluacion Interna considera herramientas cualitativas y cuantitativas, mediante trabajo de gabinete se analiza la informacion existente

y con trabajo de campo se genera la informacion necesaria para conocer la opinién de los beneficiados acerca del programa.

La evaluacion de disefio, cobertura, operacion, resultados y satisfaccion, se realizo basada en la informacion de gabinete existente basado
en indicadores que utilizaron la metodologia de la matriz de Marco Ldgico.

Cronograma del Tiempo Empleado para la Realizacién de la Evaluacion

ACTIVIDAD

SEMANA

5

6

7 8

10

I. Introduccién, 1.1 Metodologia de
la Evaluacion Interna; 1.2
Descripcion ~ del ~ Objetivo  de
evaluacion; Area encargada de la
evaluacion

11.3 Metodologia de la Evaluacion y
11.4 Fuentes de Informacion

I1l.1  Consistencia Normativa vy
Alineacién con la Politica Social del
Distrito Federal

111.2 Arbol del Problema

1.3 Arbol de Objetivos y de
Acciones; 111.4 Resumen Narrativo;
I11.5 Matriz de Indicadores del
Programa Social

I11.6  Consistencia Interna  del
Programa Social y 111.7 Andlisis de
los Involucrados del Programa
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1.8 Complementariedad 0
Coincidencia con Otros Programas
Sociales; 111.9 Objetivos de Corto,
Mediano 'y largo Plazo; V.1
Cobertura del Programa Social; 1V.2
Congruencia de la Operacion del
Programa con su Disefio

1V.3 Valoracion de los Procesos del
Programa Social; V.4 Seguimiento
del Padrén de Beneficiarios o
Derechohabientes; V.5 Mecanismo
de seguimiento de Indicadores; V.6
Avances en las Recomendaciones de
la Evaluacion Interna 2014

V.1 Principales Resultados del
Programa; V.2 Percepcion de las
Personas Beneficiadas 0
Derechohabientes y V.3. FODA del
Programa Social

VIl Conclusiones de la
Evaluaciones Interna; V1.2
Estrategias de  Mejora; VI3
Cronograma de Instrumentacion y
VII. Referencias Documentales

Revision, correccién

Envio a EvaluaDF para
observaciones

Correcciones, entrega definitiva y
publicacién en Gaceta

11.4 Fuentes de Informacién

Informacién de gabinete.

Censo de poblacion y vivienda 2010, Instituto Nacional de Estadistica y Geografia

Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018

Programa Delegacional de Desarrollo Urbano 2012-2015

Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018

Programa Delegacional de Desarrollo 2012-2015

Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 23 de mayo de 2000 cuya Ultima
reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 13 de septiembre de 2011

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 1 de noviembre de
2006 cuya Ultima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 24 de marzo de 2009

Ley de Obras Publicas del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 29 de diciembre de 1998 cuya Ultima
reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 8 de octubre de 2014Reglamento de la Ley de Obras Publicas del
Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 30 de septiembre de 1999 cuya Ultima reforma fue publicada en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal del 10 de julio de 2009

Reglamento de Construcciones del Distrito Federal publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 29 de enero de 2004 cuya
Gltima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 12 de enero de 2015

Aviso por el cual se dan a conocer las Reglas de Operacién del Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano 2014, publicada en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal del 30 de enero de 2014

Aviso a través del que se modifica el Aviso por el cual se dan a conocer las Reglas de Operacidn del Programa Comunitario de
Mejoramiento Urbano 2014, publicadas en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, el 30 de enero de 2014, publicada en la Gaceta Oficial
del Distrito Federal de 14 de noviembre de 2014

Aviso por el cual se da a conocer la Convocatoria a participar en el Concurso Plblico de Seleccion del Programa Comunitario de
Mejoramiento Urbano 2014, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 7 de marzo de 2014

Nota aclaratoria al Aviso por el cual se da a conocer la Convocatoria a participar en el Concurso Publico de Seleccion del Programa
Comunitario de Mejoramiento Urbano 2014, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, el 7 de marzo de 2014, publicada en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal del 18 de noviembre de 2014.
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Aviso por el cual se dan a conocer la Evaluacion Internas del Programa de Mejoramiento Urbano 2013, publicada en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal del 17 de julio de 2013

Aviso por el cual se dan a conocer las Evaluaciones Internas de los Programas Sociales a cargo de la Delegacion Alvaro Obregén,
publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 11 de julio de 2014.

Padrén de beneficiarios del Programa de Desarrollo Comunitario

Manual Administrativo de la Delegacién Alvaro Obregdn

Avances programaticos presupuestales de la Delegacion Alvaro Obregén

Cuenta Publica 2014 de la Delegacion Alvaro Obregdn

Informacién de campo.

Solicitudes recibidas en el Centro de Servicios y Atencion Ciudadana (CESAC) o directamente en la Coordinacién de Programas
Comunitarios

Encuesta de Satisfaccion aplicada a los beneficiarios del Programa mediante un muestreo aleatorio

111 Evaluacion del Disefio del Programa
111.1 Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Social del Distrito Federal

El programa identifica el deterioro de las viviendas de las colonias de origen irregular y en zonas marginadas, donde se menciona la
manera que en los recursos se destinaran al mejoramiento de las mismas, aunque no indica que los trabajos de repellado y pintura, se
realizardn a través de un contrato de obra. Se deja de mencionar el manejo de la entrega de pintura. A su vez se incluye un cuadro del
grado de marginacion sin proporcionar la fuente de donde se obtuvo la informacidon. En el apartado de introduccién no se concluye en la
definicion de la poblacion potencial, la poblacion objetivo y la poblacidn beneficiada, las cuales se indican en los objetivos y alcances del
programa..

Se establece la dependencia directamente responsable de la ejecucion del programa a través del Organo Politico administrativo en Alvaro
Obreg6n, asi mismo se establece como Unidad Administrativa a la Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano, y se indica que la
Unidad de Apoyo Técnico Operativo sera la Coordinacion de Programas Comunitarios.

El objetivo general del programa estd enfocado a mejorar las condiciones de vida de los habitantes a través del mejoramiento de la imagen
urbana, se menciona que es a través de recursos econémicos sin indicar que los recursos para el repellado y pintura se manejaran mediante
un contrato de obra publica y la compra de pintura mediante un contrato de adquisiciones.

Los objetivos especificos inciden en la realizacion del objetivo general, seria importante resaltar el derecho social que atiende asi como
que el Programa esta establecido en correspondencia a programas de transferencia que inciden en la operacion de infraestructura social.

Los alcances mencionan la trascendencia en la generacion de la corresponsabilidad social asi como a la contribucién al incremento del
nivel de calidad de las viviendas, habria que incluir que el Programa transfiere, mediante contratos, materiales para el repellado y la
pintura de las viviendas

Las metas fisicas del 2014 son cuantificables, determinando la cobertura de la poblacion que se atenderd facilitando el viso de beneficios
sociales para las comunidades que requieren de este programa, indicando la cobertura del mismo asi como pueden ser medibles y
verificables ya que se menciona la Unidades Administrativa que seran receptoras de la demanda.

El monto total del presupuesto se encuentra expresado en unidades monetarias, separando la cantidad que se destinara para los trabajos de
repellado y pintura asi como la entrega de pintura a los vecinos. seria importante indicar la frecuencia de ministraciones a los contratistas
para la realizacion de las obras asi como la entrega de pintura a los vecinos es Unica.

Se precisan los requerimientos para acceder al programa, indicando la documentacion que debe presentarse, las areas técnicas a la que
debe dirigirse asi como los horarios de atencion. A la vez se menciona que se realizara la convocatoria misma que serd publicada en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal y a través de la pagina delegacional. Se sugiere eliminar de los requisitos la carta de residencia ya que
para su solicitud es necesaria la presentacion del comprobante de domicilio que forma parte de la documentacion solicitada. A su vez,
seria importante separar los requisitos para las obras de repellado y pintura, de los requisitos para solicitar la pintura e integrar las causas
de baja de los solicitantes.

La Coordinacion del Centro de Servicios y Atencion Ciudadana (CESAC) tiene registrado un sistema de datos personales y los formatos
para la inscripcién al programa son entregados de manera gratuita aunque no se menciona en la publicacion; se integra el proceso de
seleccion de los beneficiarios precisando las Unidades Administrativas responsables agregando como se difunde la informacion dentro de
la pagina delegacional, adicionalmente se incorpora la leyenda del articulo 38 de la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal.
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Se especifica claramente que los solicitantes del Programa pueden acudir a las Unidades Administrativas para interponer el recurso de
queja o inconformidad indicando su ubicacion dentro del Organo Politico Administrativo asi como los datos de la Contraloria Interna y de
la Contraloria General del Gobierno del Distrito Federal. Se sugiere integrar el domicilio de la Coordinacion del Centro de Servicios y
Atencion Ciudadana (CESAC).

Hay que desarrollar con mayor claridad el apartado de mecanismos de Exigibilidad, ya que si bien se indica la normativa aplicable, no se
sefialan los lugares donde la poblacion podra consultar los requisitos asi el 6rgano competente para conocer las denuncias de violacién e
incumplimiento de los derechos en materia de desarrollo social..

Queda establecido que la evaluacion sera realizada por la Coordinaciéon de Programas Comunitarios, sin embargo, no se integra las
fuentes de informacion ni el periodo que establece la Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal para su presentacion.

La participacion ciudadana se realiza mediante invitacion y se integra a través de las Asambleas de conocimiento indicando la Unidad
Administrativa que realiza la convocatoria.

Las demandas ciudadanas recabadas por el Programa se canalizan a Direccién General de Desarrollo Social y Humano.

Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal (LDSDF)

Objetivos.

En el Articulo 1 se menciona el objeto de la LDSDF y este programa:

Muchos de los programas sociales que existen apoyan a grupos de poblacidn en situaciones especificas, este programa se orienta al apoyo
de las zonas marginadas que tiene dafios en sus viviendas, por lo que se impulsa la politica de desarrollo social de una manera innovadora
mejorando la imagen urbana y tomando en consideracion a los habitantes de las dichas zonas fomentando el orgullo a vivir en la

Delegacion Alvaro Obregon asi como en el Distrito Federal.

Cumple con las atribuciones conferidas a los Organos Politico-Administrativos en cuanto a la administracion del presupuesto asi como la
promocion e integracién de los grupos vulnerables.

Cumple con las atribuciones conferidas a los Organos Politico Administrativo en cuanto a la administracion del presupuesto asi como a la
promocion de la cultura social de apoyo a los grupos vulnerables.

Se promueve el derecho a una vivienda, derecho a la salud, el derecho a la ciudad, asi mismo se fomenta la no discriminacion
coadyuvando a la disminucidn de la desigualdad social apoyando aquellas colonias o frentes con mayor grado de riesgo y/o deterioro.

Los vecinos votan por el proyecto a desarrollar, asi como por la empresa constructora que realiza las mejoras, con esto se fomenta la
participacion ciudadana y se van generando vinculos entre los vecinos que ayuda a la sana convivencia.

En el procedimiento construido para este programa estan definidas las actividades que realiza cada una de las Unidades Administrativas
inclusive las que corresponden al repellado y pintura de cada uno de los frentes asi como en la entrega de la pintura. Se fortalece con las
atribuciones marcadas en el manual administrativo y las distintas normas que rigen el actuar delegacional.

Principios (Fuente: Articulo 4 Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal)

Principio

Concepto

Observaciones

UNIVERSALIDAD

La politica de desarrollo social esta
destinada para todos los habitantes de
la ciudad y tiene por proposito el
acceso de todos y todas al ejercicio de
los derechos sociales, al uso y disfrute
de los bienes urbanos y a una creciente
calidad de vida para el conjunto de los
habitantes

En las reglas de operacion del
Programa Comunitario de
Mejoramiento  Urbano 2014, se
establecen los requisitos de acceso al
programa, donde en ningin momento
existe discriminacion de ningun tipo.
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IGUALDAD

Constituye el objetivo principal del
desarrollo social y se expresa en la
mejora continua de la distribucién de
la riqueza, el ingreso y la propiedad,
en el acceso al conjunto de los bienes
publicos y al abatimiento de las
grandes diferencias entre personas,
familias, grupos sociales y ambitos
territoriales

Este programa contribuye a una
politica social que fomenta el derecho
a la vivienda, abatiendo el deterioro de
la Imagen Urbana.

EQUIDAD DE GENERO

La plena igualdad de derechos y
oportunidades  entre  mujeres y
hombres, la eliminacion de toda forma
de desigualdad, exclusion 0
subordinacion basada en los roles de
género y una nueva relacién de
convivencia social entre mujeres y
hombres desprovista de relaciones de

Este programa apoya a las viviendas y
en ningun momento influye en la
decision el porcentaje de hombres y
mujeres que viven en ellas; se
considera el grado de riesgo y el
deterioro de la vivienda.

EQUIDAD SOCIAL

dominacion, estigmatizacion, y

sexismo

Superacion de toda forma de

desigualdad, exclusién 0 | La designacién de las colonias o

subordinacion social basada en roles
de género, edad, caracteristicas fisicas,
pertenencia étnica, preferencia sexual,
origen nacional, practica religiosa o
cualquier otra

frentes beneficiadas, se realizd con
base en el riesgo que representaban asi
como en aquellas que mostraban
mayor deterioro

JUSTICIADISTRIBUTIVA

Obligacion de la autoridad a aplicar de
manera equitativa los programas
sociales, priorizando las necesidades
de los grupos en condiciones de
pobreza, exclusion vy desigualdad
social

Las solicitudes recibidas en el Centro
de Servicios y Atencion Ciudadana o
entregadas en la Coordinacion de
Programas ~ Comunitario,  fueron
atendidas visitando a las colonias o
frentes asi como estimando el riesgo
y/o costo de la obra

DIVERSIDAD

Reconocimiento de la condicion
pluricultural del Distrito Federal y de
la extraordinaria diversidad social de
la ciudad que presupone el reto de
construir la igualdad social en el
marco de la diferencia de sexos,
cultural, de edades, de capacidades, de
ambitos territoriales, de formas de
organizacion y participacion
ciudadana, de preferencias y de
necesidades

En las colonias o frentes, habitan
ciudadanos de diversas edades,
condiciones sociales, sexos, etc.; a los
cuales se les invita a participar en las
Asambleas.

INTEGRALIDAD

Articulacion 'y complementariedad
entre cada una de las politicas y
programas sociales para el logro de
una  planeacion y  ejecucion
multidimensional que atiendan el
conjunto de derechos y necesidades de
los ciudadanos

A nivel del Distrito Federal, este
Programa complementa a los apoyos
econémicos  otorgados por la
Procuraduria Social del Distrito
Federal, asi como a los programas de
subsidio especifico proporcionados
por la Delegacién Alvaro Obregén.

299
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TERRITORIALIDAD

Planeacion y ejecucion de la politica
social desde un enfoque socio-espacial
en el que en el ambito territorial
confluyen, se articulan y
complementan las diferentes politicas
y programas y donde se incorpora la
gestion del territorio como
componente del desarrollo social y de
la articulacion de éste con las politicas
de desarrollo urbano

Se apoyaron a 25 Frentes de trabajo
con repellado y pintura en diversas
colonias asi como se entregd pintura a
1,913 beneficiarios.

EXIGIBILIDAD

Derecho de los habitantes a que, a
través de un conjunto de normas y
procedimientos, los derechos sociales
sean progresivamente exigibles en el
marco de las diferentes politicas y
programas y de la disposicion
presupuestal con que se cuente

Las reglas de operacion deben
mencionar los  mecanismos  de
Flexibilidad: “Con base en lo que
establece en el Reglamento de la Ley
de Desarrollo Social del D.F., los
servidores  publicos  tienen la
obligacion de tener a la vista del
publico los requisitos, derechos,
obligaciones y procedimientos para
que los beneficiarios puedan acceder a
su disfrute.” Adicionalmente pueden
acceder al é&rea de quejas de la
Contraloria Interna ubicada en las
instalaciones de la Delegacién

PARTICIPACION

Derecho de las personas, comunidades
y organizaciones para participar en el
disefio, seguimiento, aplicacion y
evaluacion de los programas sociales,
en el ambito de los odrganos y
procedimientos establecidos para ello;

Los vecinos habitantes de las colonias
o frentes, participaron en las
Asambleas de conocimiento  del
programa, asi como en las de eleccion
del proyecto y contratista.

TRANSPARENCIA

La informacién surgida en todas las
etapas del ciclo de las politicas de
desarrollo social serd publica con las
salvedades  que  establece la
normatividad en materia de acceso a la
informacion y con pleno respeto a la
privacidad de los datos personales y a
la prohibicién del uso politico-
partidista, confesional o comercial de
la informacion

Los entes deben tener accesible la
informacion, en este caso podian
asistir a la Coordinacién de Programas
Comunitarios.

A su vez, en el portal delegacional, se
public6 lo correspondiente a este
programa social de acuerdo a los
criterios establecidos en el articulo 14
fracciones XI, XX y XXl y articulo 18
fracciones IV y VII.

Cabe mencionar que en las
evaluaciones  correspondientes  al
ejercicio 2014, el Instituto de Acceso a
la Informacion Publica y Proteccion
de Datos Personales del Distrito
Federal no realizo observaciones a los
articulos y fracciones mencionadas en
el parrafo anterior considerando que la
informacion estaba completa al cierre
del ejercicio.

EFECTIVIDAD

Obligacion de la autoridad de ejecutar
los programas sociales de manera
austera, con el menor costo
administrativo, la mayor celeridad, los
mejores resultados e impacto, y con
una actitud republicana de vocacion de
servicio, respeto y reconocimiento de
los derechos que profundice el proceso
de construccion de ciudadania de
todos los habitantes

El programa se ajustd al presupuesto
establecido. Los materiales y costo de
mano de obra fueron determinados
con base al Catdlogo Integral de
Precios Unitarios desarrollado por el
Gobierno del Distrito Federal.

29 de Junio de 2015
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Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-
2018

Contribucion del Programa de Mejoramiento Urbano

Eje 4 Habitabilidad y Servicios,
Infraestructura

Espacio Publico e

A través del ofrecimiento de un programa que apoye a mejorar las
condiciones de infraestructura, mantenimiento, convivencia social,
cultura civica, participacion ciudadana y acceso al goce de los
derechos social en algunas colonias de la Delegacion Alvaro
Obrego6n

Area de Oportunidad 6 Vivienda

Se presenta una escasa oferta de vivienda y de instrumentos para
su mejora, que consideren las caracteristicas, los cambios y la
transicion demografica que han experimentado los hogares en la
entidad.

Otorgando un instrumento que mejora la imagen urbana y por ende
la transformacidn de las colonias beneficiadas por el Programa

Objetivo 1 Atender las necesidades de vivienda de la poblacion de
bajos ingresos de la capital, brindando oportunidades econémicas
y sociales para su adquisicion y haciendo énfasis en los atributos
del derecho a una vivienda adecuada y digna

Impulsando el derecho a una vivienda digna a través del
mejoramiento de la imagen urbana de hogares ubicados en zonas
de alto grado de marginacion

Meta 2 Ampliar, bajo una perspectiva de género, la cobertura de
los programas de mejoramiento de vivienda, preferentemente
dirigida a la poblacion residente de bajos recursos econémicos, en
condiciones de vulnerabilidad y en situacion de riesgo

El Programa de Mejoramiento Urbano, consideré colonias
ubicadas en zonas de desarrollo social bajo en donde se ubican
familias en condiciones de vulnerabilidad y en situacién de riesgo

Linea de accion Propiciar el otorgamiento de subsidios, permisos
y créditos para la adecuacion de la vivienda, la ejecucion de las
adaptaciones especiales y el cambio de funcién de los espacios,
para que respondan a las necesidades de la poblacion con
discapacidad, con movilidad reducida y personas adultas mayores

Mediante el Programa de Mejoramiento Urbano, se otorgaron
apoyos de obra de repellado y pintura, asi como, la entrega de
pintura a los vecinos de colonias en condiciones de vulnerabilidad

111.2 Arbol del Problema

Insalubridad

Inseguridad
» 5

Malas
condicliones de
Infraestructura

Degradacién
social

Marginmacian
soclal

Falta de
unidad vecinal

DETERIORO DE FACHADAS EN LAS COLONIAS CON BAJO O MUY BAJO INDICE
DE DESARROLLO SOCIAL EN LA DELEGACION ALVARO OBREGON

( Bajo nivel salarial
n

Bajo nivel escolar ‘

oportunidades de

Falta de
empleo

[ w
Enfoque de los
programas

gubernamentales a
la canstruceion

No ser propletario
[ de lavivienda
\

x

|
Incremento en la
poblacion que
demandn tener
cass propla

vivienda

Precioelevadode la ‘
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111.3 Arbol de Objetivos y Acciones

Se generan
condiciones
salubres

Mejora el nivel
escolar

111.4 Resumen Narrativo

Malas
condiciones de
infraestructura

GACETA OFICIAL DEL DISTRITO FEDERAL

Se genera mas
seguridady
confianzaenla

zona
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Se disminuye la
degradacion
social

Se reduce la
marginacion
social

Se genera fauniony
participacion de los vecinos
A\
|

MEJORAMIENTO URBANO DE VIVIENDASEN LAS COLONIAS CONBAJO O
MUY BAJO INDICE DE DESARROLLO SOCIAL EN LA DELEGACION ALVARO

Mejora el nivel
7| salarial

OBREGON

Se incrementan los programas
gubernamentales con enfoque

Se genera el nimero de
personas propietariasde

al mejoramiento de lavivienda oy
- una vivienda
— A

Se generan y

oportunidades de T Se reduce el precio

empleo de lasviviendas
demanda de
vivienda

Nivel Obijetivo

Fin Contribuir a mejorar las condiciones de infraestructura habitacional y convivencia vecinal
de la poblacién que habita en unidades territoriales de bajo y muy bajo indice de
desarrollo social en la Delegacion Alvaro Obregdn

Propdsito La imagen urbana, seguridad, aceptacion de los habitantes de las unidades territoriales de
baja y muy bajo indice de desarrollo social de la Delegacion Alvaro Obregon han
mejorado

Componentes C1. Entrega de pintura (transferencia en especie)
C.2. Servicios de aplanado y pintura (se otorgan servicios a través de un contrato de obra)

Actividades Publicacién de Reglas de Operacion y Convocatoria del programa a través de la Gaceta

Oficial del Distrito Federal

Delimitacion del territorio a intervenir en el programa de Mejoramiento Urbano

Recorrido para determinar los predios autorizados por los vecinos

Realizar la seleccion de los beneficiarios a través del Comité de Evaluacion del Programa
Comunitario de Mejoramiento Urbano

Se realizan los trabajos de repellado y pintura; y entrega de pintura directamente a los
beneficiarios en el cual ellos realicen la mano obra

Publicacién de los beneficiarios en la Gaceta Oficial del Distrito Federal
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111.5 Matriz de Indicadores del Programa Social
Nivel de Objetivo Objetivo Indicador Férmula de Tipo de Unidad de Medios de Unidad
Calculo indicador Medida verificacion responsable
de la
medicién
Contribuir  a
mejorar  las Padrén de
condiciones beneficiarios
de . (NUmero de de la
: Porcentaje de | °. . .,
infraestructura AD0VOS ara viviendas Delegacion
habitacional y poyos  p apoyadas en Alvaro
. - mejoramientos - )
convivencia la Delegacion Obregon
- a las | % .
vecinal de la condiciones de Alvaro Sistema
poblacion que infraestructura Obregon / Nacional de | Coordinacion
FIN habita en | on respecto al NOmero  de | Eficacia Colonias indicadores de Programas
unidades total P de acciones para de Comunitarios
territoriales de fi I mejoramiento informacion e
bajo y muy Inanciamientos e indicadores
S otorgados para | . g
bajo indice de soluciones  de infraestructura de vivienda
desarrollo vivienda en el Distrito 2003
social en la Federal) * 100 (Comision
Delegacion Nacional de
Alvaro Vivienda)
Obregén
Padrén de
Porcentaje  de beneficiarios
colonias de | (colonias de la
bajo y muy | beneficiadas Delegacion
bajo indice de | de bajoy muy Alvaro
desarrollo bajo indice de Colonias de | Obregon
social desarrollo bajo y muy Indice de | Coordinacion
beneficiadas social / total | Eficacia | bajo indice de | desarrollo de Programas
La imagen respecto al total | de colonias de desarrollo social por | Comunitarios
urbana 4 de colonias de | bajo y muy social colonia
se uridad bajo y muy | bajo indice de (Consejo  de
acge taciéﬁ de bajo indice de | desarrollo Evaluacion
los phabitantes desarrollo social) * 100 del Desarrollo
de  las  de social del  Distrito
. Federal)
unidades Padron de
2 territoriales de -
PROPOSITO baja y muy | Porcentaje de gznefluarlosla
bajo indice de | habitantes de - L
- (Habitantes Delegacion
desarrollo bajo y muy . A
- S beneficiados Alvaro
social de la | bajo indice de de baio v mu Obreaon
Delegacion desarrollo bajo %nd)i/ce di I’ndicg de
Alvaro social der arrollo Habitantes de desarrollo
Obregon han | beneficiados en social / bajo y muy social or Coordinacion
mejorado la Delegacion habitantes de Eficacia | bajo indice de colonia P de Programas
respecto al total L desarrollo - Comunitarios
. la Delegacion - (Consejo  de
de habitantes . social -
- de bajo y muy Evaluacion
de bajo y muy e
A bajo indice de del Desarrollo
bajo indice de d I del  Distri
desarrollo esarrollo e istrito
. social) * 100 Federal)
social en la
- Censo de
Delegacion

Poblaciéon y
vivienda 2010
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Otorgar el (ndmero  de
servicio  de L viviendas que Censo de
aplanado vy V|\{|e_ndas 4U€ 1 recibieron el Poblacién y
intura, a los recibieron el beneficio de Vivienda
! ' beneficio  de
ciudadano que aplanado y repellado vy 2010 Coordinacien
son - pintura / _— L Padrén de
T pintura respecto . Eficacia Viviendas - de Programas
beneficiarios numero de beneficiarios A
del programa aI_ . total ~ de viviendas de de la Comunitarios
. viviendas de las . L
residentes de colonias las colonias) Delegacion
L -
la Delegacion beneficiadas 100 Alvarg
Alvaro Obreg6n
Obregén
COMPONENTES (ndmero  de
oot g | e que | Peone ot cara
intu?a a los recibieron I beneficio de Poblacion y
Eiu dadano aue pintura respecto entreaa de Vivienda
son | al total de intu?a / 2010 Coordinacion
S habitantes  de | PV — Padron de
beneficiarios . ndmero de | Eficacia Personas L de Programas
las colonias . beneficiarios A
del programa habitantes de Comunitarios
residentes de dor]de €1 Jas  colonias de Ia_,
la Delegacion registra la donde se Delegacion
Alvaro ’ entrega de | registro la Alvaro
. pintura g Obreg6n
Obregén entrega de
pintura) * 100
(Monto
asignado  al Cuenta
Programa de Publica de la
Asignacion 'y | Monto Mejoramiento Delegacion Coordinacion
cobertura destinado  por | Urbano /| Eficacia Monto Alvaro de Programas
presupuestal proyecto ndmero de Obregén y Comunitarios
viviendas padron de
beneficiadas) beneficiarios
*100
Publicacion (Dias de
de Reglas de publicacion de
operacion y las reglas de
convocatoria operaciéon 0 Gaceta S
- . - Coordinacién
Cumplimiento convocatoria / - . Oficial del
L . Eficacia Dias - de Programas
a normatividad | dias que Distrito Comunitarios
ACTIVIDADES marca la ley Federal
para su
publicacién) *
100
Realizar la
Isgleccmn de Actas de las
beneficiari (Total de sesiones del
eneficiarios a . L
través del Porcentaje  de proyectos Comlte_qe o
Comité de proyectos seleccionados Evaluacion Coordinacién
Evaluacion seleccionados [/ total de | Eficacia Proyectos del Programa | de Programas
respecto a los | proyectos Comunitario | Comunitarios
del Programa e '
o recibidos ingresados ) de
Comunitario - . .
de 100 Mejoramiento
Urbano

Mejoramiento
Urbano
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Realizar  los
trabajos  de , (Total de Informes de L
repellado  y | NUmero de supervisiones supervision Coordinacioén
pintura asi | supervisiones | total  de Eficacia | Supervisiones de Programas
como la | realizadas L Comunitarios
proyectos) beneficiarios
entrega de
pintura
111.6 Consistencia Interna del Programa Social (Légica vertical)
Actividades Componente Propésito Fin
Asignacion
presupuestal
Publicacién de
reglas de Contribuir a
operacion y La imagen mejorar las
convocatoria urbana, condiciones de
Seleccion de seguridad, infraestructura
beneficiarios a Otorgar el aceptacion  de habitacional vy
través del servicio de los habitantes de convivencia de
Comité de aplanado y las unidades la poblacion que
Evaluacion del intura asi como territoriales  de habita en
Programa P baja y muy bajo unidades

Comunitario de
Mejoramiento

Urbano

Realizar los
trabajos de
repellado y

pintura asi como
la entrega de
pintura

la entrega de
pintura

indice de
desarrollo social
de la Delegacion
Alvaro Obregén
han mejorado

territoriales  de
bajo y muy bajo
indice de
desarrollo social
en la Delegacion
Alvaro Obregén

Las actividades permiten verificar que se contara con el monto presupuestal para llevar a cabo las obras y la adquisicion de la pintura;
con la difusion del Programa de Mejoramiento Urbano los habitantes de la Delegacion Alvaro Obregon conocen los pormenores del
Programa para acceder a él; la seleccion de los beneficiarios a través del Comité de Evaluacion del Programa Comunitario de
Mejoramiento Urbano, permite un enfoque de transparencia y por Gltimo, la realizacion de los trabajos de repellado y pintura asi como la
entrega de pintura permiten en su conjunto otorgar el componente principal del programa consistente en los trabajos de obra mediante

repellado y pintura, asi como la entrega de pintura a la poblacion beneficiaria.

Con los trabajos y beneficios proporcionados, se logra el propoésito de mejorar la imagen urbana de las colonias de bajo o muy bajo
indice de desarrollo social y por ende el de la Delegacion, al mejorar la imagen se genera un ambiente de seguridad y por consecuencia la
aceptacion por parte de los habitantes de las zonas beneficiadas.

Con el Programa de Mejoramiento Urbano se contribuye a mejorar las condiciones de la infraestructura de las viviendas en el Distrito
Federal asi como a que los habitantes tengan un espacio digno, fomentando las relaciones entre sus habitantes, cumpliendo con el fin para
el que fue desarrollado.
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Agente Descripcion Intereses Como es percibido | Poder de influencia | Obstaculos a vencer
participante el problema y mandato
A través de la | Bajo: en la | Difusién del
imagen de las | percepcion de | programa entre la
vivienda, generan | recursos poblacién

Beneficiarios

Deterioro de las
fachadas en las
viviendas

Contar con un apoyo
para mejorar las
vivienda

inseguridad y mal

aspecto, falta de
recursos
econémicos  para
mejorar sus
viviendas

economicos por
caracteristicas
sociodemograficas
de poco peso

Promotor

Gobierno del
Distrito Federal,
Delegacion Alvaro
Obregén

Reducir las brechas de
desigualdad entre la
poblacion

Delegacion  Alvaro

La no atencion de la
imagen urbana por
cuestiones

econdémicas, genera
la inseguridad e

Muy alto: es el
rector de la politica
social de la
Delegacion  Alvaro
Obregén

Alto: es responsable

Disefiar estrategias
de atencibn a
beneficiarios  que
hagan mas eficiente
la aplicacion de los
recursos del erario

Obregén, La incrementa la | de administrar los | publico
Direccion  General desigualdad de los | recursos destinados
de Obras, | Que la poblacion de | habitantes de la | al programa de
Coordinacion  de | escasos recursos reciba | Delegacion forma eficiente y
Responsable Programas el beneficio que brinda eficaz
del programa Comunitarios y | el programa el
Jefatura de Unidad | programa para mejorar
Departamental  de | la imagen urbana
Obras con
Presupuesto
Participativo
Asamblea Distribucion y  uso | Existencia de | Muy alto: junto con
Legislativa del | eficiente de los recursos | inequidad social la  Jefatura de
Distrito Federal | publicos Gobierno disefia y

Financista asigna presupuesto autoriza la
al Gobierno de la aplicacion de las
Ciudad de México lineas de politica
social
Varias Incrementar su | Cumplir con el | Bajo: cumplimiento | Cumplimiento de la
Empresas rentabilidad contrat(_) y el | del contra?o por | obra en tiempo y
convenio cada obra asignada forma
constructoras :
establecido con la
Delegacién
Los vecinos mejorar su vivienda y | Existencia de | Alto:  Son  los | Situacion
del entorno problema encargados de | econdmica,  hace
Comités socioeconémico supervisar la | cumplir los recursos
vecinales ejecucion y el buen | del programa para

término  de los
trabajos

el beneficio vecinal
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Programa Quién lo | Objetivo General | Poblacion Bienes  y/o | Complementariedad o | Justificacion
Social opera objetivo Servicios que | coincidencia
otorga
Secretaria de | Desarrollar un | El Programa | promuevan Coincidente Los proyectos

Programa de Mejoramiento de Vivienda

ejecutar y evaluar
las politicas vy
programas de
vivienda, en
especial los
enfocados a la
atencion

prioritaria a
grupos de escasos
recursos

econémicos,

vulnerables o que
habiten en
situacion de

riesgo, asi como
al apoyo a la
produccién social
de vivienda en el
marco del
Programa General
de Desarrollo del

con
dependientes
econdmicos,
Adultos
mayores,
Indigenas,
Personas con
discapacidad,
Habitantes de
vivienda en alto
riesgo

acion que
permite a las
familias que

no tienen otras
fuentes de
financiamient
0 y se
encuentran en
situacion  de
pobreza,
mejorar  sus
condiciones
de vida a
través de la
aplicacion de
las diferentes
modalidades
de crédito:
Mejoramiento
de vivienda,

Desarrollo proceso esta dirigido a | proyectos de gue se ingresan
Social del | participativo, los ciudadanos 'y | recuperacién a la Secretaria
Distrito integral y | ciudadanas de abarcan a todas
Federal sostenido, con | residentes en el | espacios las delegaciones
equidad de | Distrito Federal | publicos y e incluyen el
género, para el | que promuevan | mejoramiento mejoramiento
rescate y | proyectos de | de la imagen urbano en las
mejoramiento de | recuperacion de | urbana que se incluye
los espacios | espacios alumbrado,
publicos publicos y construccion de
y de la | mejoramiento guarniciones 'y
= infraestructura de la imagen banquetas,
= social de los | urbana, reforestacion,
M barrios, pueblos y | preferentemente entre otras
= colonias de la |en zonas de
2 Ciudad de | media, alta y
S México. muy alta
2 marginacién y
= que presenten
3 su propuesta en
g tiempo y forma
s de acuerdo a lo
= establecido en la
. Convocatoria
Instituto  de | Disefiar, Madres o padres | Es un apoyo | Complementario Los proyectos
Vivienda del | establecer, solteros con | financiero a que se ingresan
Distrito proponer, dependientes los  procesos al Instituto,
Federal promover, econémicos, de pueden derivar
coordinar, Jefas de familia | autoadministr en un crédito

donde una parte
es cubierta por
los beneficiarios
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Distrito  Federal,
la Ley de
Vivienda del

Distrito Federal y
de los programas
que se deriven en
la materia

Mantenimient
0 General,
Vivienda
Nueva
Progresiva,
Obra Externa,
Vivienda
Productiva,
Condominio
Familiar,
Ampliacion
de Vivienda
para
Arrendamient
0 en Lote
Familiar y
Vivienda
Catalogada
Patrimonial.

111.9 Objetivos de Corto, Mediano y Largo Plazo

Efectos/Plazos

El problema o derecho
social atendido

Sociales y culturales

Econémicos

Politicos

Corto Plazo
(2 meses)

Mejorar la calidad de la
vivienda

Se genera un aspecto de
limpieza

Mediano y Largo Plazo
(1-3 afios)

Mejorar el  aspecto
Urbano de las colonias
con mas alto indice de
deterioro de Sus
viviendas

Aumenta
participacion
organizacion
actividades
comunidad

la | Apoyo para las familias
y | beneficiadas que no les
de | genera ningun tipo de

la | gasto material

Genera una pauta para
que se  desarrollen
politicas de igualdad en
las comunidades de la
Delegacion

1V Evaluacion de cobertura y Operacion

1V.1. Cobertura del Programa Social

Poblacion Potencial: El Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social del Distrito Federal, publico en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal de fecha 30 de Agosto de 2013, los indices de bajo desarrollo social en el Distrito Federal. Analizando la informacién, se encontro
que mas que un grado del alejamiento del desarrollo social, la clasificacion de las colonias se realizd con base al grado de desarrollo
social, en este estudio se manejan 1,473 colonias a nivel del Distrito Federal, de las cuales, el 50.8% (749 colonias) de las colonias se

encuentran con un grado de desarrollo social bajo o muy bajo.

Delegacion Indice de desarrollo social

Alto Medio Bajo Muy bajo Total
Alvaro Obregén 46 40 97 36 219
Azcapotzalco 15 51 20 1 87
Benito Juérez 52 1 53
Coyoacan 64 16 12 1 93
Cuajimalpa de 4 11 12 15 42
Morelos
Cuauhtémoc 11 18 4 33
Gustavo A. Madero 34 56 58 29 177
Iztacalco 6 14 18 38
Iztapalapa 19 37 86 56 198
La Magdalena 1 12 18 8 39
Conteras
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Miguel Hidalgo 39 33 9 81
Milpa Alta 1 3 30 34
Tlahuac 1 4 44 21 70
Tlalpan 48 28 47 18 141
Venustiano 5 35 24 2 66
Carranza

Xochimilco 7 15 46 34 102
Total General 353 371 498 251 1,473

La Delegacion Alvaro Obregén ocupa el segundo lugar con colonias con grado de desarrollo social bajo o muy bajo, con 133 colonias,
antecediéndole la Delegacion Iztapalapa con 142 colonias.

Tomando estos aspectos, es que en el afio de 2013, la Delegacion Alvaro Obregén desarrolla el Programa Comunitario de Mejoramiento
Urbano, que permite mejorar las condiciones de vida de las viviendas de los habitantes de la Delegacion, brindando oportunidades
desarrollo en las zonas antes mencionadas apoyando con contratos de obra el mejoramiento de las fachadas asi como la entrega de pintura
en zonas de alto grado de marginacion, generando con ello una corresponsabilidad social y revirtiendo los procesos de exclusion y

segregacion urbana existentes en la Delegacion.

Poblacion Objetivo: El Programa de Mejoramiento Urbano, principalmente atendera aquellas colonias con un indice de desarrollo social
bajo 0 muy bajo. Esto es, existe una poblacién objetivo constituido por 133 colonias, esto es el 60.7% de las colonias en el territorio

delegacional.

Numero de colonias de acuerdo al Grado de Desarrollo Social en la Delegacion Alvaro Obregén

Beneficiarios del Programa 2014:

Indice de Desarrollo Numero de
Social colonias
Alto 46
Medio 40
Bajo 97
Muy bajo 36
Total 219

Realizando un resumen de las colonias beneficiadas para el repellado y pintura por medio de un contrato de obra asi como de aquellas en
las que se entregd pintura, se beneficié a un total de 103 colonias con grado de desarrollo social bajo y muy bajo, esto es, el 79% de las

colonias beneficiarias.

Numero de colonias beneficiadas de acuerdo al Grado de Desarrollo Social en la Delegacion Alvaro Obregén

Indice de Total de colonias beneficiadas

Desarrollo Repellado y Entrega de Total

Social pintura pintura

Alto 3 5 8

Medio 3 16 19

Bajo 13 69 82

Muy bajo 6 15 21

Total 25 105 130
A continuacion se muestra el detalle de la tabla de beneficiarios
Tabla de Beneficiarios de Repellado y Pintura
No Colonia Obra Realizada No de | Personas

viviendas beneficiadas +

1 Golondrinas 1% Seccién Repellado y Pintura 125 573
2 Golondrinas 2% Seccién Repellado y Pintura 150 659
3 Barrio Norte Repellado y Pintura 35 172
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4 El Mirador Repellado y Pintura 70 280
5 Pueblo Tizapan Repellado y Pintura 56 198
6 Pueblo Nuevo Santa Fe Repellado y Pintura 35 140
7 Olivar del Conde 1™ Seccién Repellado y Pintura 16 67
8 Villa Solidaridad Repellado y Pintura 150 636
9 San Angel Repellado y Pintura 250 950
10 Ostotitla (26 de Julio) Repellado y Pintura 98 416
11 Olivar del Conde Repellado y Pintura 90 382
12 El Rodeo Repellado y Pintura 76 400
13 Olivar del Conde 2% Seccién Repellado y Pintura 167 695
14 26 de julio Repellado y Pintura 58 246
15 Bosque de Tarango Repellado y Pintura 110 421
16 Atlamaya Repellado y Pintura 21 79
17 Torres de Potrero Repellado y Pintura 37 162
18 Las Aguilas 3* Parque Repellado y Pintura 195 821
19 Golondrinas Repellado y Pintura 190 948
20 Jalalpa Tepito Repellado y Pintura 87 398
21 Reacomodo el Cuernito Repellado y Pintura 55 233
22 Las Palmas Repellado y Pintura 60 255
23 El Alfalfar Repellado y Pintura 54 222
24 La Mexicana Repellado y Pintura 91 351
25 Tlacuitlapa Repellado y Pintura 78 374
Total 2,354 10,078

+ Nota: De acuerdo a la colonia, se considerd el Promedio de ocupantes en viviendas particulares habitadas del censo de poblacion y
vivienda 2010 multiplicado por el nimero de viviendas beneficiadas

Tabla de Beneficiarios de entrega de Pintura

Colonias beneficiadas
Unidad Territorial Tolteca
No Colonia NUmero de
beneficiarios
1 2% Ampliacién El Pir( 1
2 Ampliacién La Cebada 1
3 Ampliacién La Mexicana 4
4 Arturo Martinez 9
5 Belén e la Flores seccion Relleno 18
6 Belén de las flores 41
7 Bella Vista 22
8 Bonanza 12
9 Carlos M. Madrazo 37
10 La Cove 16
11 Cristo Rey 27
12 El Arbol 29
13 El Pirul Santa Fe 1
14 General Antonio Rosales 1
15 Isidro Fabela 52
16 La Esperanza 1
17 La Joya 108
18 La Mexicana 31
19 Las Palmas 1
20 Liberacion Proletaria 19
21 Lomas de Becerra 74
22 Lomas de Becerra Granada 3
23 Lomas de Nuevo México 3
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24 Margarita Maza de Juérez 4
25 Maria G. de Garcia Ruiz 47
26 Martires de Tacubaya 2
27 Molino de Santo Domingo 16
28 Pélvora Primera Seccion 8
29 Pélvora 12
30 Prolongacion Reforma 1
31 Reacomodo Pino Suarez 29
32 Santa Fe 36
33 Valentin Gémez Farias 1
34 Zendn Delgado 1
Total 668
Unidad Territorial Centenario
1 Acuilotla 2
2 Ampliacion Tlacuitlapa 1
3 Ampliacion 2 Rios 9
4 Atlamaxac 16
5 Balcones de Cehuayo 5
6 Canutillo Primera seccion 1
7 Canutillo 8
8 Canutillo La Presa 9
9 Canutillo Seccion La Presa 8
10 Cehuayo 2
11 Cooperativa cehuayo 1
12 Dos rios 30
13 El Ruedo 13
14 Hero6n Proal 1
15 Juristas 13
16 La Martinica 1
17 La milagrosa 7
18 Llano Redondo 2
19 Palmas Axititla 20
20 Predio La Presa 1
21 Profr. Arturo Lopez 13
22 Puerta Grande 1
23 Punta Cehuayo 3
24 Reacomodo Segunda Tlacuitlapa 39
25 Santa Luvia Chaltepec 2
26 Tezontla 1
27 Tlacuitlapa 6
28 Tlacuitlapa El Ruedo 3
29 Unidad Popular Tepeaca 1
30 Unidad Progresista Villa 11
31 Villa Progresista 25
32 Zotoltitla 1
Total 256
Unidad Territorial Plateros
1 El Pira 146
2 Golondrinas 10
3 La Cascada 66
4 Minas de Cristo 27
5 Molino de Rosas 175
6 Olivar de Conde Primera Seccion 47
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7 Olivar de Conde Segunda Seccion 1
8 Olivar del Conde 22
9 Preconcreto 1
10 Presidentes 2
Total 497
Unidad Territorial San Angel
1 Ermita Tizapan 2
2 Progreso 9
3 Progreso Tizapan 66
4 Tizapan 16
5 Tizapan San Angel 17
Total 110
Unidad Territorial Las Aguilas
1 Ampliacion Las Aguilas 12
2 Las Aguilas 17
3 Las Aguilas Pilares 3
4 Las Aguilas tercer Parque 19
5 San Clemente Norte 27
Total 78
Unidad Territorial Jalalpa
1 Segunda Ampliacién Jalalpa 6
2 19 de Mayo 18
3 26 de Julio 63
4 Ampliacién Corpus Cristy 10
5 Ampliacion Jalalpa 18
6 Antonio Carrillo 2
7 Arboledas Politoco 21
8 Calzada Jalalpa 2
9 Corpus Cristy 45
10 El PirG Santa Lucia 2
11 Estado de Hidalgo 17
12 Jalalpa 2
13 Jalalpa El Grande 32
14 Jalalpa Tepito 5
15 Ostotitla 4
16 Reacomodo Corpus Cristy 1
17 Reacomodo Santa Lucia 17
18 Santa Lucia 14
19 Unidad Antonio Carrillo 25
Total 304
Total de beneficiarios de las Unidades Territoriales 1913

El Programa de Mejoramiento Urbano abarco un buen porcentaje de colonias con indice de desarrollo social bajo o muy bajo, a la vez
fueron consideradas colonias con indice medio y alto permitiendo asi la igualdad de oportunidades y la no discriminacion en el acceso al
Programa.
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Apartado Nivel de | Justificacion
cumplimiento

1. Coordinacion de Programas Comunitarios 3 La Coordinacién de Programas Comunitarios fue la encargada del
programa en corresponsabilidad con la Direccion General de
Obras y Desarrollo Urbano

Il. Mejorar las condiciones de las viviendas 2 Las apoyos otorgados fueron mediante obra a través de recursos

de las zonas de degradacién urbana y apoyar materiales y mano de obra asi como mediante la entrega de

con recursos materiales para el mejoramiento pintura a los vecinos

de la imagen urbana

I11. Cubrir los 20 frentes beneficiados en su 2 El programa cubrié 25% mas de la meta fisica para los trabajos de

totalidad y los 1,913 beneficiarios de entrega repellado y pintura, atendiendo 25 en lugar de 20 frentes, sin

de pintura embargo, solamente cubrié el 95.6% de la meta fisica para la
entrega de pintura.

1V. Programa presupuestal 2014: 17 millones 3 Se ejercio el presupuesto en su totalidad

de pesos a repellado y pintura y 5 millones
de pesos a entrega de pintura a vecinos

V. Publicacion en la Gaceta Oficial del 3
Distrito Federal, Publicacion de Carteles en
las diferentes zonas territoriales de la
Delegacion, ingreso de solicitud por escrito a
la Coordinacion del Centro de Servicios y
Atencion Ciudadana (CESAC) o en la
Coordinacién de Programas Comunitarios de

Los interesados en acceder al Programa, acudieron a la
Coordinacion del Centro de Servicios y Atencién Ciudadana asi
como en la Coordinacion de Programas Comunitarios

la Delegacion

VI.  Difusién,  Registro,  Operacion, 2 Se llevaron a cabo dos sesiones del Comité de Evaluacion del
Supervisién y control Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano

VII. Elaboracion de solicitudes de 3 No se registraron de quejas

inconformidad o queja en la Coordinacion
del Centro de Servicios y Atencion
Ciudadana asi como en la Contraloria Interna

VIII. De acuerdo al reglamento de la Ley de 3
Desarrollo Social del Distrito Federal se
publicaron y tuvieron a la vista los
requisitos,  derechos,  obligaciones vy
procedimientos para que los beneficiarios
accedieran a ellos en lugares que ocupa el
Programa Comunitario de Mejoramiento
Urbano

Se cumpli6 con todos los requerimientos previstos de acuerdo al
apartado VIl de quejas o inconformidad ciudadana

I1X.. Son el resultado final de los objetivos y 2
metas programados, son los resultados del
cumplimiento de los trabajos contratados

Con base en el cumplimiento del contrato y del convenio de
colaboracién tripartita de la supervision de la Coordinacién de
Programas Comunitarios con apoyo del Comité de Supervision
Vecinal

X. Se invitd a participar a los vecinos en 2
forma activa en la supervision de diferentes
beneficios institucionales

Por medio de asambleas vecinales organizadas por la Direccién
Ejecutiva de Participacion Ciudadana y Zonas Territoriales

XI. La vinculacion con otras &reas de 3
desarrollo social y humano son con salud,
adulto mayor, personas con capacidades
diferentes, jefas de familia, juventud,
educacion y  actividades  deportivas,
culturales y recreativas

A los vecinos que solicitaban otro tipo de apoyos o servicios
distinta a la proporcionada por el programa, se les orientd a las
Unidades Administrativas a las que pudieran acudir para su
atencion.

(3) Satisfactorio, (2) parcialmente satisfactorio, (1) insatisfactorio y (0) no se integro

1.3 Valoracion de los Procesos del Programa Social

Para el ejercicio 2014 inicialmente, se autorizé un monto de 20 millones en la partida presupuestal 4412 “Ayudas Sociales a personas u
hogares de escasos recursos” para el Programa Comunitario de Mejoramiento Urbano, de los cuales 15 millones serian destinados para
trabajos de repellado y pintura en fachadas y 5 millones para entrega de pintura a vecinos, cifras indicas en la publicacion en la Gaceta

Oficial del 30 de enero de 2014.
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Posteriormente y conservando la misma partida, el presupuesto se increment6 a 22 millones, 17 millones de pesos para los trabajos de
repelado y pintura y conservando los 5 millones para la entrega de pintura, cifras publicadas en la Gaceta oficial del Distrito Federal de
fecha 18 de Noviembre de 2014.

Los vecinos podian acudir a la Coordinacion del Centro de Servicios y Atencién Ciudadana o a la Coordinacion de Programas
Comunitarios a solicitar el ingreso al programa.

La Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano solicitd la suficiencia presupuestal a la Direccion de Recursos Financieros de la
Delegacion Alvaro Obregdn. La entrega de los recursos a para repellado y pintura, se realizé mediante un convenio tripartita en el que se
involucra la Delegacidn, los vecinos y los contratistas. Los pagos se realizaron en dos y tres exhibiciones. La primera con la presentacion
de la estimacién junto a sus respectivos generadores de obra, esto de un 70% de avance de obra, la segunda del 20% cuando la obra
alcanz6 el 40 % de avance de trabajo y la Gltima del 10% al término de lo establecido en el Contrato de Obra a precios unitarios. El
monto total de la ayuda por frente dependi6 del calculo que realizé la Coordinacién de Programas Comunitarios con base a la distancia
del frente y del deterioro del trabajo a realizar y el precio calculado con base al Catalogo Integral de Precios Unitarios (CIPU) el cual fue
establecido por el Gobierno del Distrito Federal

Los recursos para la entrega de pintura, se realizé con la colaboracion de la Direccion de Recursos Materiales y Servicios Generales para
la compra del material mismo que fue entrega a la Direccion Ejecutiva de Participacion Ciudadana y Zonas Territoriales para su
distribucion entre los beneficiarios.

Existen varias instituciones que interactian y permiten que este programa social se lleve a cabo como la Secretaria de Finanzas aprueba el
presupuesto; la Coordinacion de Programas Comunitarios adscrita a la Direccion General de Obras y Desarrollo Urbano acercando y
facilitando; la Direccion Ejecutiva de Participacion Ciudadana y Zonas Territoriales difundiendo el programa entre la poblacion; los
vecinos participantes y dando seguimiento a los proyectos; los Contratistas llevando a cabo la obra; la Contraloria Interna verificando el
desarrollo y dando seguimiento a las posibles quejas ciudadanas; el Instituto de Acceso a la Informacidn Publica y Proteccion de Datos
Personales del Distrito Federal .por mencionar algunos.

1V.4 Seguimiento del Padron de Beneficiarios o Derechohabientes

Para hacer de conocimiento de la poblacién el Programa de Mejoramiento Urbano, se publicd la convocatoria en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal el 7 de marzo de 2014.

El 18 de noviembre, se publicé una nota aclaratoria que consistio en el incremento de la meta financiera de 20 millones a quedar en 22
millones, representando un incremento del 10%.

Los interesados en acceder al Programa de Mejoramiento Urbano, realizaron sus solicitudes a través de la Coordinacion de Servicios y
Atencion Ciudadana (CESAC) o directamente en las oficinas de la Coordinacion de Programas Comunitarios.

Se ingresaron un total de 45 proyectos de repellado y pintura y 1,913 solicitudes de pintura. Los proyectos y solicitudes fueron analizados
descartando aquellos que no cumplieron con los requisitos y manteniendo el mayor nimero de proyectos con grado de desarrollo social
bajo o muy bajo, quedando 25 proyectos de repellado y pintura y manteniendo las 1,923 solicitudes de pintura.

Los beneficiarios fueron sometidos a aprobacion en dos sesiones del Comité de Evaluacion del Programa Comunitario de Mejoramiento
Urbano llevadas a cabo el 25 de julio y el 29 de septiembre. La informacion de las actas fue publicada en el portal de transparencia de la
Delegacion en los articulos 14 fraccion X1y 18 fraccion IV.
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Las colonias beneficiadas se muestran a continuacion:
Tabla de Beneficiarios para los trabajos de repellado y pintura
No Colonia Obra Realizada No de | Personas Monto
viviendas beneficiadas | asignado
1 Golondrinas 1% Seccién Repellado y Pintura 125 573 900,761.10
2 Golondrinas 2% Seccién Repellado y Pintura 150 659 1,067,684.24
3 Barrio Norte Repellado y Pintura 35 172 222,452.21
4 El Mirador Repellado y Pintura 70 280 473,724.40
5 Pueblo Tizapan Repellado y Pintura 56 198 379,540.24
6 Pueblo Nuevo Santa Fe Repellado y Pintura 35 140 217,590.36
7 Olivar del Conde 1™ Seccion Repellado y Pintura 16 67 103,071.41
8 Villa Solidaridad Repellado y Pintura 150 636 106,2667.18
9 San Angel Repellado y Pintura 250 950 1,758,816.00
10 Ostotitla (26 de Julio) Repellado y Pintura 98 416 676,865.85
11 Olivar del Conde Repellado y Pintura 90 382 634,730.63
12 El Rodeo Repellado y Pintura 76 400 533,028.53
13 Olivar del Conde 2% Seccién Repellado y Pintura 167 695 1,127,898.15
14 26 de julio Repellado y Pintura 58 246 395,151.13
15 Bosque de Tarango Repellado y Pintura 110 421 766,140.91
16 Atlamaya Repellado y Pintura 21 79 140,799.15
17 Torres de Potrero Repellado y Pintura 37 162 236,051.64
18 Las aguilas 3 Parque Repellado y Pintura 195 821 1,313,982.63
19 Golondrinas Repellado y Pintura 190 948 1,266,503.06
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20 Jalalpa Tepito Repellado y Pintura 87 398 612,828.36
21 Reacomodo el Cuernito Repellado y Pintura 55 233 1,109,712.82
22 Las Palmas Repellado y Pintura 60 255 468,056.10
23 El Alfalfar Repellado y Pintura 54 222 346,733.69
24 La Mexicana Repellado y Pintura 91 351 641,843.95
25 Tlacuitlapa Repellado y Pintura 78 374 543,366.26
Total 2,354 10,078 17,000,000.00
Tabla de beneficiarios de entrega de pintura.
Colonias beneficiadas
Unidad Territorial Tolteca
No Colonia Numero de
beneficiarios

1 2% Ampliacion El Pird 1
2 Ampliacion La Cebada 1
3 Ampliacién La Mexicana 4
4 Arturo Martinez 9
5 Belén e la Flores seccion Relleno 18
6 Belén de las flores 41
7 Bella Vista 22
8 Bonanza 12
9 Carlos M. Madrazo 37
10 La Cove 16
11 Cristo Rey 27
12 El Arbol 29
13 El Pirul Santa Fe 1
14 General Antonio Rosales 1
15 Isidro Fabela 52
16 La Esperanza 1
17 La Joya 108
18 La Mexicana 31
19 Las Palmas 1
20 Liberacion Proletaria 19
21 Lomas de Becerra 74
22 Lomas de Becerra Granada 3
23 Lomas de Nuevo México 3
24 Margarita Maza de Juarez 4
25 Maria G. de Garcia Ruiz 47
26 Martires de Tacubaya 2
27 Molino de Santo Domingo 16
28 Pélvora Primera Seccion 8
29 Pélvora 12
30 Prolongacion Reforma 1
31 Reacomodo Pino Suarez 29
32 Santa Fe 36
33 Valentin Gémez Farias 1
34 Zendn Delgado 1

Total 668

Unidad Territorial Centenario

1 Acuilotla 2
2 Ampliacién Tlacuitlapa 1
3 Ampliacion 2 Rios 9
4 Atlamaxac 16
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5 Balcones de Cehuayo 5
6 Canutillo Primera seccion 1
7 Canutillo 8
8 Canutillo La Presa 9
9 Canutillo Seccién La Presa 8
10 Cehuayo 2
11 Cooperativa cehuayo 1
12 Dos rios 30
13 El Ruedo 13
14 Herén Proal 1
15 Juristas 13
16 La Martinica 1
17 La milagrosa 7
18 Llano Redondo 2
19 Palmas Axititla 20
20 Predio La Presa 1
21 Profr. Arturo Lopez 13
22 Puerta Grande 1
23 Punta Cehuayo 3
24 Reacomodo Segunda Tlacuitlapa 39
25 Santa Luvia Chaltepec 2
26 Tezontla 1
27 Tlacuitlapa 6
28 Tlacuitlapa El Ruedo 3
29 Unidad Popular Tepeaca 1
30 Unidad Progresista Villa 11
31 Villa Progresista 25
32 Zotoltitla 1
Total 256
Unidad Territorial Plateros
1 El Pird 146
2 Golondrinas 10
3 La Cascada 66
4 Minas de Cristo 27
5 Molino de Rosas 175
6 Olivar de Conde Primera Seccién 47
7 Olivar de Conde Segunda Seccién 1
8 Olivar del Conde 22
9 Preconcreto 1
10 Presidentes 2
Total 497
Unidad Territorial San Angel
1 Ermita Tizapan 2
2 Progreso 9
3 Progreso Tizapan 66
4 Tizapan 16
5 Tizapan San Angel 17
Total 110
Unidad Territorial Las Aguilas
1 Ampliacion Las Aguilas 12
2 Las Aguilas 17
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3 Las Aguilas Pilares 3
4 Las Aguilas tercer Parque 19
5 San Clemente Norte 27

Total 78

Unidad Territorial Jalalpa

1 Segunda Ampliacion Jalalpa 6
2 19 de Mayo 18
3 26 de Julio 63
4 Ampliacion Corpus Cristy 10
5 Ampliacion Jalalpa 18
6 Antonio Carrillo 2
7 Arboledas Politoco 21
8 Calzada Jalalpa 2
9 Corpus Cristy 45
10 El Pir( Santa Lucia 2
11 Estado de Hidalgo 17
12 Jalalpa 2
13 Jalalpa El Grande 32
14 Jalalpa Tepito 5
15 Ostotitla 4
16 Reacomodo Corpus Cristy 1
17 Reacomodo Santa Lucia 17
18 Santa Lucia 14
19 Unidad Antonio Carrillo 25

Total 304

Total de beneficiarios de las Unidades Territoriales 1,913

Por cada beneficiario se integra un expediente en el que se incluye el comprobante de domicilio, asi como la identificacion oficial del
solicitante. Para el caso de repellado y pintura, adicionalmente con el proyecto de justificacion de la obra en la colonia. Los expedientes se
guardan bajo custodia de la Coordinacion de Programas Comunitarios adscrita a la Direccién General de Obras y Desarrollo Urbano. A su
vez, se desarrolla una base de datos en Excel resguardada en el mismo sitio.

En el momento de la elaboracion del presente documento, no se encontr6 la publicacion de los beneficiarios en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal.

I1VV.5. Mecanismo de Seguimiento de Indicadores
El disefio de indicadores se baso en la metodologia de Marco Logico. Aunque el programa inicié en el 2013, sera el 2014 el primer afio
donde se aplicara este tipo de metodologia. En el 2013, se baso en la observacion del cumplimiento de las metas fisicas y financieras

establecidas en el presupuesto.

Cada uno de los proyectos o solicitudes beneficiadas fue clasificado con el indicador de desarrollo social publicado por el Consejo de
Evaluacion del Desarrollo Social del Distrito Federal en la Gaceta Oficial del Distrito Federal del 30 de agosto de 2012.

Del Censo de Poblacion y Vivienda 2010, se obtuvieron los datos de viviendas, poblacién de las colonias beneficiadas asi como el
Promedio de ocupantes en viviendas particulares habitadas.

Todo fue manejado en hojas de calculo generadas y respaldadas por la Coordinacién de Programas Comunitarios adscrita a la Direccion
General de Obras y Desarrollo Urbano.
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1V.6. Avances en las Recomendaciones de la Evaluacion Interna 2014
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Plazo Recomendacion o Etapa de incidencia en el programa Situacion al primer semestre 2015
sugerencia Disefio Operacion Control | Evaluacion | En No Desechada Concluida
proceso | iniciada
Corto Disefiar nuevos
plazo formatos para la
(hasta solicitud y X X
6 autorizacion de los
meses) | vecinos con datos
mas concretos
Median | Difundir y
0 plazo | promover el
(hasta programa con
un afio) | mayor tiempo en
las zonas de mayor
marginacion. X X
Promover el
incremento del
presupuesto  para
este tipo de
programas
Largo Beneficiar mas X X
plazo zonas populares
(mas de | Buscar mecanismos
u afio) para la

conservacion de los
trabajos realizados

V. Evaluacion de Resultados y Satisfaccion

V.1. Principales Resultados del Programa

De acuerdo a los objetivos planteados, en cuanto al repellado y pintura se superé la meta fisica establecida en 20 frentes, beneficiando 25
frentes, esto es un 25% mas. Sin embargo para la entrega de pintura se cubrié el 95.65% de la meta planteada en las reglas de operacion.

De acuerdo a la Cuenta Plblica 2014 de la Delegacion Alvaro Obregdn, se cubrié la meta financiera de la actividad denominada
“Mantenimiento, rehabilitacion y conservacion de imagen urbana”, actividad dentro de la que se encuentra el Programa de Mejoramiento

Urbano.
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A continuacion se muestran los resultados de los indicadores mencionados en el apartado “IIl.5 Matriz de indicadores del Programa

Social”:

Nivel de Objetivo

Indicador

Resultado

FIN

Porcentaje de apoyos para mejoramientos a
las condiciones de infraestructura con
respecto al total de financiamientos
otorgados para soluciones de vivienda

(4,267 /10,312) * 100 = 41.38%

PROPOSITO

Porcentaje de colonias de bajo y muy bajo
indice de desarrollo social beneficiadas
respecto al total de colonias con bajo y
muy bajo desarrollo social

(103 /133) * 100 =77.44%

Porcentaje de habitantes de bajo y muy
bajo indice de desarrollo social
beneficiados respecto al total de habitantes
de bajo y muy bajo indice de desarrollo
social en la Delegacion

(11,991 / 403,208) * 100 = 2.97%

COMPONENTES

Viviendas que recibieron el beneficio de
aplanado y pintura respecto al total de
viviendas de las colonias beneficiadas

(2,354 / 27,955) * 100 = 8.42%

Personas que recibieron la pintura respecto
al total de habitantes de las colonias donde
se registra la entrega de pintura

(1,913 / 323,610) *100 = 0.59%

ACTIVIDADES

Monto destinado por proyecto

(22,000,000 / 4,267) * 100 = 5,155.85

Cumplimiento a normatividad

(17 /18) * 100 = 94.4%

Porcentaje de proyectos seleccionados
respecto a los recibidos

(1,938 /1,958) *100 = 98.98%

NUmero de supervisiones realizadas

(250 /25) *100 = 10

Los indicadores muestran que el Programa de Mejoramiento Urbano destaca en los siguientes aspectos:

e Apoyo al 98.98% de los solicitantes

e Publico sus reglas de operacion en el tiempo establecido por el articulo 34 fraccion | de la Ley de Desarrollo Social del Distrito

Federal

e Cubre el 77.44% de colonias en zonas de bajo o muy bajo desarrollo social.
e Contribuye a los financiamientos otorgados para soluciones de vivienda en un 41.38%

V.2. Percepcion de las Personas Beneficiadas o Derechohabientes

Para el calculo de la muestra, se utilizé la herramienta http://www.med.unne.edu.ar/biblioteca/calculos/calculadora.htm
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Hombres y Mujeres beneficiadas por el repellado y pintura a través de un contrato de obra en colonias de bajo y muy bajo indice de
desarrollo social segun Evalia DF

Técnica de Recoleccion de Informacion
Entrevista individual en la vivienda de las personas beneficiadas seleccionadas. Se aplicd el filtro antes de iniciar la entrevista, el de la
edad, es decir, no se entrevistaron menores de 15 afos.

Tamafio de Muestra
Con el fin de desagregar los resultados de la Delegacion se determind un tamafio de muestra de N=95 casos

Errores de Estimacion
El error de estimacion es de + 10 % al 95.4% de confiabilidad.

Procedimiento de Seleccion de la Muestra

Se traté de un muestreo estratificado, aleatorio, en el que la primera unidad de muestreo fue la colonia y la Gltima la vivienda. La muestra
fue seleccionada tomando como base las colonias de “bajo” y “muy bajo” indice de Desarrollo Social de acuerdo a la clasificacion de
Evalta DF. Con estas premisas y procedimientos se garantiza que la muestra sea representativa del total de la poblacion.

Cuestionario
Se disefid un cuestionario, de conformidad con los objetivos especificos del estudio. Los cuestionarios elaborados por el equipo evaluador
de la Coordinacion de Programas Comunitarios.

El cuestionario estuvo integrado en su mayoria por reactivos cerrados y por preguntas abiertas, en un nimero tal que su duracion de
aplicacion fue de aproximadamente 15 minutos.
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Resultados de la Encuesta

En su mayoria se localizaron en las viviendas a mujeres, en un 64%. El 62% de las personas entrevistadas opiné que el Programa de
Mejoramiento Urbano es excelente y que contribuye a la mejora de la imagen de la colonia. Las 5 personas (4 en la Colonia Tizapan) que
opinaron que el programa es regular, consideran que se deberia de ampliar el nimero de personas beneficiadas asi como la calidad de la
pintura.

A continuacion se integran dos gréaficas que resumen los resultados obtenidos:

Distribucion por sexo

hombre

Distribucion de opinion regular
5%

i bueno
S 33%

excelente
62%
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FORTALEZAS (+)

DEBILIDADES (-)

INTERNAS

Participacion ciudadana

Inspeccién continua en el desarrollo de los
trabajos

Solicitud de un fianza que garantiza la
finalizacion de la obra

Constancia de intervencion supervisora en
la bitacora de obra

Garantia de los trabajos mediante la fianza
de cumplimiento

Continuidad del programa

Limitacion en la altura de las
construcciones

Limitante en el sentido de no aceptar el
color generalizado

No tener las condiciones adecuadas de
acceso para realizar los trabajos como
callejones, escalinatas y barrancas

Las inclemencias del tiempo

La falta de cooperacion de algunos
vecinos

Manejo administrativo del Padrén de
Beneficiarios

OPORTUNIDADES

ESTRATEGIAS

FORTALEZAS/OPORTUNIDADES

ESTRATEGIAS

DEBILIDADES/OPORTUNIDADES

Integrar a la comunidad
donde se realizan los
trabajos a participar en los
mismos

Cubrir la necesidad y
mejora de vivienda
Acercar otros programas
sociales a los vecinos
Mejorar la imagen urbana
manteniendo el orden
publico

Mantener una cordialidad

EXTERNAS entre vecinos

La participacion ciudadana a la vez que
ellos se integran en la participacion de los
trabajos y a la supervisién de los mismos
manteniendo una cordialidad entre los
vecinos

La mejora de la imagen urbana de acuerdo
a las normas de operacion del programa
aceptando color, altura y factores de riesgo

AMENAZAS

ESTRATEGIAS

FORTALEZAS/AMENAZAS

ESTRATEGIAS

DEBILIDADES Y AMENAZAS

La no participacion de
algunos vecinos

Tener una mala imagen
urbana

Falta de colaboraciény
elaboracion de proyectos
por parte de los vecinos
El no seguimiento de los
programas

La poca accesibilidad de
algunas colonias

Falta de evidencia fisica
del comprobante de las
supervisiones

Seguimiento de un programa en
administracion y supervision conlleva a la
no continuidad del mismo

El no tener las condiciones de acceso para
realizar los trabajos y la poca accesibilidad
de algunas colonias

Establecer mecanismos de control para el
manejo y publicacidon del padrén de
beneficiarios en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal

VI. Conclusiones y Recomendaciones

VI.1. Conclusiones de la Evaluacién Interna

Con base a la informacién analizada se concluye:
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+ El solicitar una Fianza de Cumplimiento a la empresa constructora garantiza que la obra se inicie, a su vez, el hecho de que el pago se
realice de acuerdo a la presentacion de estimaciones y de conformidad al avance de la obra avalado por la supervision interna de la
Coordinacién de Programas Comunitarios y el procedimiento que establece los mecanismos para formalizar el expediente Gnico por cada
Unidad Habitacional y permite que la obra llegue a su fin. Los contratos de obra garantizan que se realice la obra que los habitantes de las
Unidades Habitacionales necesitan.

+ Con el Contrato de Obra y las visitas que realiza la Coordinacién de Programas Comunitarios, se confirma el interés delegacional y el
acercamiento a los ciudadanos.

+ Los avances programaticos presupuestales permiten que la Contraloria Interna intervenga en cualquier momento asi como garantizar
ante la Secretaria de Finanzas del Distrito Federal el ejercicio del presupuesto de acuerdo a los lineamientos establecidos.

+ El portal de transparencia delegacional y contar con la informacion de la Jefatura de Unidad Departamental de Control y Seguimiento
de Obras con Presupuesto Participativo, garantiza el derecho de acceso a la informacion.

+ El Programa de Mejoramiento Urbano cumple con el apoyo a colonias clasificadas con un indice de desarrollo social bajo o0 muy bajo e
incluye las de medio y alto evitando la discriminacion.

Se recomienda:

+ Establecer vinculos de comunicacion con la Secretaria de Desarrollo Social del Distrito Federal a fin de no duplicar proyectos

+ Establecer requisitos y procedimientos de acceso diferenciados para la entrega de pintura

+ Revision de las Reglas de Operacion publicadas por el Consejo de Evaluacion del Desarrollo del Distrito Federal antes de llevar a
cabo su publicacion

+ Vigilar el tamafio de los archivos de las actas del Comité con el objetivo de reducir el tiempo de su visualizacion

+ Desarrollar un procedimiento para el Programa de Mejoramiento Urbano incorporandolo al Manual Administrativo de la
Delegacion

+ Establecer instrumentos de control y transparencia para el seguimiento de las Asambleas llevadas por la Direccion Ejecutiva de
Participacion Ciudadana y Zonas Territoriales

+ Establecer mecanismos de control para el manejo y publicacion del padron de beneficiarios en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal

+ Construir las lineas base de los indicadores a efecto de su seguimiento

+Establecer mecanismos de control y evidencia fisica de las supervisiones a las obras de repellado y pintura

+ Incluir en la encuesta la percepcion mala del programa y adicionalmente, aplicar la encuesta de percepcion a los beneficiarios de la
entrega de pintura

VI1.2. Estrategias de Mejora

De acuerdo a la Matriz FODA, se retomaran las siguientes estrategias:

Estrategia de mejora Etapa de implementacion Efecto esperado
Elementos de la Matriz FODA retomados propuesta dentro del programa
social
Fortaleza 'y Participacion La participacion ciudadana a la | Esta estrategia es una de Continuidad del
Oportunidad ciudadana vez que ellos se integran en la | las fortalezas del Programa

participacion de los trabajos y | programa, su continuidad
a la supervision de los mismos | fortalecera la continuidad
manteniendo una cordialidad | del Programa

entre los vecinos

Debilidad y Manejo Establecer mecanismos de | Disefio y operacion Publicacién en tiempo
Amenaza administrativo del control para el manejo y del padron de
Padrén de publicacion del padréon de beneficiarios
Beneficiarios beneficiarios en la Gaceta

Oficial del Distrito Federal

V1.3. Cronograma de Instrumentacion

Estrategia de Mejora Plazo Areas de instrumentacion Areas de seguimiento
La participacion ciudadanaala | Continuo Direccidn Ejecutiva de Coordinacién de Programas
vez que ellos se integran en la Participacion Ciudadana y Comunitarios
participacion de los trabajos y a Zonas Territoriales

la supervisién de los mismos
manteniendo una cordialidad
entre los vecinos
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Establecer mecanismos de Corto plazo Coordinacién de Programas Direccion General de Obras y
control para el manejo y Comunitarios Desarrollo Urbano
publicacion del padrén de
beneficiarios en la Gaceta
Oficial del Distrito Federal
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AVISO

PRIMERO. Se da a conocer a la Administracion Puablica del Distrito Federal; Tribunal Superior de Justicia del Distrito Federal y
Asamblea Legislativa del Distrito Federal; Organos Auténomos del Distrito Federal; Dependencias y Organos Federales; asi como al
publico en general, los requisitos que habran de contener los documentos para su publicacion en la Gaceta Oficial del Distrito Federal,
siendo los siguientes:.

1. El documento a publicar debera presentarse ante la Unidad Departamental de Publicaciones para su revision, autorizacion y segun el
caso, cotizacién con un minimo de 4 dias habiles de anticipacién a la fecha en que se requiera sea publicado, esto para el caso de
las publicaciones ordinarias, si se tratase de las inserciones urgentes a que hace referencia el Cédigo Fiscal del Distrito Federal,
estas se sujetaran a la disposicion de espacios que determine la citada Unidad Departamental, esto en el horario de 9:00 a 13:30
horas, acompafiado de la solicitud de insercién dirigida al titular de la Direccién General Juridica y de Estudios Legislativos.

El documento a publicar tendra que presentarse en original legible y debidamente firmado, sefialando el nombre y cargo de quien lo
suscribe, asimismo, debera ser rubricado en todas las fojas que lo integren.

2. Tratandose de documentos que requieran publicacién consecutiva, se anexaran tantos originales o copias certificadas como
publicaciones se requieran.

3. La informacion a publicar deberd ser grabada en disco compacto, siendo un archivo generado en procesador de texto Microsoft Word
en cualquiera de sus versiones, con las siguientes especificaciones:

I. Pégina tamario carta;
Il.  Margenes en pagina vertical: Superior 3, inferior 2, izquierdo 2 y derecho 2;
I1l.  Mérgenes en pagina horizontal: Superior 2, inferior 2, izquierdo 2 y derecho 3;
IV. Tipo de letra Times New Roman, tamafio 10;
V. Dejar un rengldn como espacio entre cada parrafo, teniendo interlineado sencillo;
VI. No incluir ningln elemento en el encabezado o pie de péagina del documento;
VII. Presentar los Estados Financieros o las Tablas Numéricas en tablas generadas en Word;
VIII. Rotular el disco con el titulo del documento;
IX. No utilizar la funcién de Revision o control de cambios, ya que al insertar el documento en la Gaceta Oficial, se generaran cuadros
de dialogo que interfieren con la elaboracién del ejemplar;
X. No utilizar numeracidn o incisos automaticos, asi como cualquier funcidn automatica en el documento; y
XI. La fecha de firma del documento a insertar debera ser anterior a la fecha de publicacion

Es importante destacar que la ortografia y contenido de los documentos publicados en la Gaceta Oficial del Distrito Federal son de estricta
responsabilidad de los solicitantes.

4. La cancelacion de publicaciones en la Gaceta Oficial del Distrito Federal, debera solicitarse por escrito, con 3 dias habiles de
anticipacion a la fecha de publicacion, para el caso de publicaciones ordinarias, si se trata de publicaciones urgentes, sera con al menos un
dia de antelacién a la publicacidn, en el horario establecido en el segundo numeral de este aviso.

SEGUNDO. Se hace del conocimiento de la Administracion Publica del Distrito Federal; Tribunal Superior de Justicia del Distrito
Federal y Asamblea Legislativa del Distrito Federal; Organos Auténomos del Distrito Federal; Dependencias y Organos Federales; asi
como al publico en general, que a partir de la primera emision que se efectué en el afio 2015, de este Organo de Difusion Oficial, la Epoca
inserta en el Indice sera la Décima Octava.

TERCERO. Se hace del conocimiento de la Administracién Publica del Distrito Federal; Tribunal Superior de Justicia del Distrito
Federal y Asamblea Legislativa del Distrito Federal; Organos Auténomos del Distrito Federal; Dependencias y Organos Federales; asi
como al pablico en general, que la publicacion de la Gaceta Oficial del Distrito Federal se realizara de lunes a viernes, en dias habiles,
pudiéndose habilitar, a juicio de esta Direccion General Juridica y de Estudios Legislativos, tantos nimeros extraordinarios como se
requieran, asi como emitir publicaciones en dias inhabiles para satisfacer las necesidades del servicio.

AVISO IMPORTANTE

Las publicaciones que aparecen en la presente edicion son tomadas de las fuentes (documentos originales), proporcionadas por los interesados,
por lo que la ortografia y contenido de los mismos son de estricta responsabilidad de los solicitantes.
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