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|. DESCRIPCION DEL PROGRAMA SOCIAL

La Secretaria de Desarrollo Rural y Equidad para las Comunidades (SEDEREC)
tiene como responsabilidad primordial establecer y ejecutar las politicas publicas y
programas en materia de desarrollo rural, atencion a pueblos indigenas vy
comunidades étnicas, asi como a huéspedes, migrantes y sus familias.

Es por ello que en 2001 se crea el programa Medicina Tradicional Mexicana vy
Herbolaria de la Ciudad de México, con la intencion de atender los problemas de
salud publica de esta poblacion, desde un enfoque de respeto a sus métodos de
curacion tradicionales, asi como de sus usos y costumbres.

Ademas, con este programa se han habilitado espacios de atencion a la salud,
denominados Casas de Medicina Tradicional para fomentar la practica y uso de la
Medicina Tradicional Mexicana en sus diferentes métodos de curacién que permitan
la preservacion de aspectos culturales y el patrimonio histérico de las comunidades
de la poblacién indigena de pueblos y barrios originarios del Distrito Federal.

También se busca fortalecer el uso de la Herbolaria Mexicana como una alternativa
de salud que proteja la economia y contribuya al tratamiento de diversos
padecimientos; partiendo de un enfoque de sustentabilidad, conservacion y
proteccion de la flora nativa utilizada para fines medicinales.

Cuadro. 1. Aspectos contenidos en el programa social.

Aspecto del Programa Social

Descripcion

Nombre del Programa Social en
2016

Programa Medicina Tradicional y Herbolaria en la Ciudad de México para el
Ejercicio 2016 “Curacién con tradicion”

Afo de Creacion

2010

Modificaciones mas relevantes
desde su creacién y hasta 2016

El Programa para la Recuperacion de la Medicina Tradicional y Herbolaria
inicia operacién en el afio 2010.

En 2016 se incorporaron nuevas modalidades de apoyos:

Eventos en espacios publicos

Difusién de la medicina tradicional y herbolaria a través de material impreso
Capacitacion a productores y trasformadores de plantas medicinales
Investigacién en temas de propagacioén y cultivo de plantas medicinales

Problema central atendido por el
Programa Social en 2016

Poca difusién de la practica y conocimiento de la medicina tradicional y
desaprovechamiento de plantas medicinales nativas en los cultivos
tradicionales.

Objetivo General en 2016

Conservar y difundir la practica de la Medicina Tradicional principalmente en
las delegaciones rurales y comunidades indigenas del Distrito Federal, para
coadyuvar en la atencién primaria de la salud, promover el cultivo,




Aspecto del Programa Social

Descripcion

investigacion, aprovechamiento sustentable y conservacién de las plantas
medicinales y aromaticas.

Objetivos Especificos

- Habilitar y fortalecer espacios para la atencién y practica de la Medicina
Tradicional.

- Difundir la Medicina Tradicional y la Herbolaria a través de investigacion,
publicaciones, talleres y jornadas en comunidades indigenas y de pueblos
originarios.

- Apoyar proyectos para el cultivo, preservacién y aprovechamiento de las
plantas medicinales.

- Realizar acciones de acompafiamiento técnico, capacitacion, desarrollo
metodoldgico y difusion para la implementacion y seguimiento del programa
para promover la participacion social.

Poblacion Objetivo del Programa
Social en 2016

Curanderos que practiquen la medicina tradicional priorizando las
delegaciones de Alvaro Obregon, Coyoacan y Miguel Hidalgo, y productores
de plantas medicinales de las siete delegaciones rurales.

Area encargada de la operacion del
Programa Social en 2016

La Secretaria de Desarrollo Rural y Equidad para las Comunidades
(SEDEREC), a través de la Direccion General de Equidad para los Pueblos y
Comunidades (DGEPC).

Bienes y/o servicios que otorgé el
programa social en 2016 o
componentes, periodicidad de
entrega y en qué cantidad

De acuerdo a las ROP 2016 del programa se otorgarian 57 ayudas de manera

directa, distribuidas de la siguiente manera:

- 5 proyectos para habilitar espacios fisicos para la practica de la Medicina
Tradicional y Herbolaria.

- 4 proyectos para fortalecer espacios fisicos para la practica de la Medicina
Tradicional y Herbolaria.

- 1 proyecto para realizar jornadas de medicina tradicional en predios de
comunidades indigenas y pueblos originarios.

- 16 proyectos que impartiran talleres sobre el uso y conocimiento de la
medicina tradicional y herbolaria.

- 1 proyecto para promover la certificacién de curanderos.

- 16 proyectos para la adquisicion de infraestructura y equipamiento para el
cultivo, preservacion y aprovechamiento de plantas medicinales.

- 3 proyectos para promover la publicacién de contenidos referentes a
medicina tradicional y herbolaria.

- 1 proyecto para realizar investigacion en protocolos de cultivo de plantas
medicinales nativas.

- 10 personas para realizar acciones de formacion, difusiéon, monitoreo y
seguimiento de las actividades operativas del programa.

Alineacién con el Programa General
de Desarrollo del Distrito Federal
2013-2018

Eje Programatico 1. Equidad e inclusién social para el desarrollo humano.
Area de oportunidad 2. Salud.

Objetivo 2: Lograr el ejercicio pleno y universal del derecho a la salud.

Metas 2: Mejorar la atencidon médica a las personas en situacién de
vulnerabilidad, asi como la atencién médica en los servicios de salud sexual y
salud reproductiva de las personas y poblaciones altamente discriminadas.
Linea de accién 3: Promover la prevencion a la salud de la poblacion infantil,
adolescente, mujeres, adultas y adultos mayores de las comunidades
indigenas y de los pueblos originarios del Distrito Federal, utilizando la
medicina tradicional.




Aspecto del Programa Social

Descripcion

Alineaciéon con Programas
Sectoriales, Especiales,
Institucionales o Delegaciones

Programa Sectorial de Salud de la Ciudad de México 2013-2018: Area de
oportunidad 2Salud.

Objetivo 2: Lograr el ejercicio pleno y universal del derecho a la salud.

Meta 1: Ampliar la cobertura de la atencion a la salud con calidad.

Politica Publica: Las Secretarias de Desarrollo Rural y Equidad para las
Comunidades, Gobierno, Turismo, y entidades como DIF-DF y la Agencia de
Proteccion Sanitaria del GDF, en coordinacion con la Secretaria de Salud,
realizaran en sus respectivos ambitos de competencia, acciones dirigidas a
mujeres, hombres y grupos en situacion de vulnerabilidad, a fin de ampliar la
cobertura de la atencién a la salud con calidad, garantizando a las personas
el derecho a la proteccion de su salud, independientemente de su situacion
econdémica y/o laboral, ofreciendo los servicios por niveles de complejidad y
asegurando la efectividad de la atencién.

Presupuesto del Programa Social en
2016

$ 4 millones 358 mil 135 pesos

Cobertura Geografica del Programa
Social en 2016

Ciudad de México

Modificaciones en el nombre, los
objetivos, los bienes y/o servicios
que otorga o no vigencia en 2017

- Programa de Recuperacién de la Medicina Tradicional y Herbolaria,
2017.

- En cuanto a objetivo general en 2017 se modific6 para apoyar a
curanderas y curanderos que practiquen la medicina tradicional
mexicana; a personas productoras de plantas medicinales;
contribuyendo a garantizar el derecho a la salud con pertinencia
indigena, promoviendo la conservacion y practica de los
conocimientos de los pueblos indigenas en materia de salud, a través
de ayudas econdmicas, servicios, eventos, capacitaciones y talleres.

- Con respecto a los objetivos especificos, se integré la estrategia para
fomentar la equidad social y de género y lograr la igualdad en la
diversidad, para hacer la difusion del programa entre grupos de
mujeres y de hombres.

- Algunos de los cambios generados a partir de las ROP de 2017 son:

- Se aumento el nimero de jornadas a 2 de medicina tradicional.

- Disminuy6 el numero de talleres a 10.

- Se incorpor6 un apoyo para capacitar a
transformadores de plantas medicinales.

- Aumenté a 4 el numero de publicaciones.

- Disminuyé a 7 el nimero de proyectos para la adquisicion de
infraestructura y equipamiento para cultivo, preservacion vy
aprovechamiento de plantas medicinales.

- Se incorporaron a las actividades del programa, 4 ayudas para
eventos en espacios publicos.

- Porlo que se apoyaran 55 ayudas durante el ejercicio 2017.

productores vy




Il. METODOLOGIA DE LA EVALUACION INTERNA 2017
I.1. Area Encargada de la Evaluacién Interna

El area encargada de realizar la evaluacién interna depende directamente de la
Direccion General de Equidad para los Pueblos y Comunidades y se integra por el
Jefe de Unidad Departamental para la Atencion de Comunidades Etnicas, que es
independiente del area operativa del programa y, cuenta con el perfil y experiencia
en monitoreo y evaluaciéon que se describe en el Cuadro 2.

Cuadro 2. Perfiles de los integrantes del area encargada de la evaluacion

Formacion

. . Experienci Exclusivo
Puesto Sexo Edad | profesional Funciones a sn M&E M&E
Jefe de Mascul 36 Maestria en | -Acordar, segun corresponda, | Diez afios | Sus
Unidad ino Economia | con el Subdirector de Areaosu | en el | funciones
Departame superior jerarquico inmediato, | servicio no se
ntal para la el tramite y resolucion de los | publico. limitan
Atencion de asuntos de su competencia. exclusivam
Comunidad Disefio de | ente al
es Etnicas -Participar con el Subdirector | matrices monitoreo y
de Area que corresponda o su | de evaluacion
Superior Jerarquico en el | indicador | de los
control, planeacién y | es, programas
evaluacion de las funciones de | monitoreo | sociales, se
la Unidad de Apoyo Técnico- |y la | amplian al
Operativo a su cargo. evaluacié | resto de las
n interna | fases de la
-Llevar el control y gestion de | de los | planeacion,
los asuntos que les sean | programa | comoson el
asignados, conforme al ambito | g disefio,
de atribuciones. sociales. | instrumenta
.y cion,
-Fgrmular . dictamenes, control y
opiniones _e_mformes que les retroaliment
sean solicitados por sus acion.

superiores jerarquicos.

atribuciones
con las
Unidades
Administrativas de  Apoyo
Técnico- Operativo para el
mejor despacho de los asuntos
de su competencia.

-Ejercer  sus
coordinadamente
demas

Il.2. Metodologia de la Evaluacion
La Evaluacion Interna 2017 forma parte de la Evaluacion Interna Integral del
Programa Social de mediano plazo (2016-2018), correspondiendo ésta a la segunda
etapa de la evaluacidén, misma que analizara la operacion y satisfaccién del
Programa Medicina Tradicional y Herbolaria en la Ciudad de México para el ejercicio
2016 “Capital con tradicion”.




Los trabajos comprenden el analisis de los procesos por el programa, la percepcion
de beneficiarios a través de los resultados arrojados por el levantamiento de la linea
base planteada en 2016, disefio del levantamiento del panel; como seguimiento al
levantamiento inicial realizado en 2016, es decir, el establecimiento de la ruta critica
para aplicar a la misma poblacién el instrumento disefado inicialmente, pero un
periodo despues.

Esta evaluacion se realizé a partir del andlisis de informacién cuantitativa
(estadisticas, fuentes oficiales, informacién de las entrevistas de satisfaccion de
beneficiarios) y, documentos del programa.

La Evaluacién de Operacidon y Satisfaccion, y Levantamiento de Panel (segunda
etapa), se realizé durante el periodo comprendido entre el 17 de abril y el 31 de
mayo de 2017, lo que equivale a siete semanas de trabajo, las cuales se ocuparon
en la elaboracién de los apartados de la evaluacion tal y como se describe en el
siguiente cuadro:

Cuadro 3. Periodo ocupado en la elaboracidon de la evaluacién interna.

Periodo de analisis (semanas)

Apartado de la Evaluacién 7 5 3 21516l 7

I. Introduccion.

Il. Metodologia de la Evaluacién Interna 2016.

[ll. Evaluacién de la Operacion del Programa Social.

IV. Evaluacién de Satisfaccion de las Personas Beneficiarias
del Programa Social.

V. Disefo del Levantamiento de Panel del Programa Social.

V1. Anélisis de la Evaluacioén Interna 2016.

VII. Conclusiones y Estrategias de Mejora.

VIIl. Referencias Documentales.

I1.3. Fuentes de Informacion de la Evaluaciéon

El trabajo de gabinete, en una primera fase, consistio en el trabajo documental como
es la recopilacion y analisis de informacién del programa, bases de datos existentes
y trabajos de investigacion publicados y de reconocido prestigio en el tema, asi
como la construccion de los instrumentos de medicion.

Las fuentes de medicion utilizadas fueron las siguientes:

11.3.1. Informacion de Gabinete



1.3.1.1. Referencias estadisticas, académicas y documentales

Encuesta sobre la percepcion de la discriminacion en la Ciudad de México,
COPRED: 2013.

Censo General de Poblacion y Vivienda 2010, INEGI, México, 2010.
Encuesta Intercensal 2015, INEGI, México, 2015.

Resolucion de la 56 Asamblea Mundial de Salud.

11.3.1.2 Marco juridico normativo

Convenio 169 de la Organizacion Internacional del Trabajo sobre Pueblos
Indigenas y Tribales.

Declaracion de las Naciones Unidas sobre los Derechos de los Pueblos
Indigenas.

Ley del Programa de Derechos Humanos del Distrito Federal.

Lineamientos para la Evaluacion Interna 2017 de los Programas Sociales de
la Ciudad de México Operados en 2016.

Manual Administrativo de la Secretaria de Desarrollo Rural y Equidad para
las Comunidades.

11.3.1.3. Instrumentos de planeacién

Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018.

Programa Sectorial de Desarrollo Social con Equidad e Inclusion 2013-2018.
Programa Sectorial de Salud 2013-2018.

Programa Institucional de la Secretaria de Desarrollo Rural y Equidad para
las Comunidades.

1.3.1.4. Informes y registros administrativos

Informes de Labores de la Secretaria de Desarrollo Rural y Equidad para las
Comunidades.

Folletos y dipticos con informacion de los servicios que ofrece el componente.
Reglas de Operacién del Programa Medicina Tradicional y Herbolaria en la
Ciudad de México para el ejercicio 2016.

Convocatorias 2016 “Medicina Tradicional y Herbolaria Mexicana”.

11.3.1.5 Evaluaciones externas e internas

Evaluacion externa a la Politica de Atencién, Promocion y Garantia de
Derechos de los Pueblos y Comunidades Indigenas Residentes en la Ciudad
y de Reconocimiento de la Diversidad Cultural Urbana, 2013.
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e FEvaluacion interna 2015.
e FEvaluacion interna 2014.

11.3.2. Informacion de Campo
e Cuestionario para obtener satisfaccion de beneficiarios de los programas
sociales a cargo de la Direccion General de Equidad para las Comunidades
(DGEPC).



ll. EVALUACION DE LA OPERACION DEL PROGRAMA SOCIAL.

En este capitulo se presentan los principales resultados de la evaluacién de
operacion del Programa Medicina Tradicional y Herbolaria en la Ciudad de México.
En los apartados subsiguientes se analizaran las caracteristicas y rasgos con los
que cuenta para la operacion del programa.

lll.1. Estructura Operativa del Programa Social en 2016

La Direccién General de Equidad para los Pueblos y Comunidades es el area
responsable de la operacion del programa, para lo cual se apoya en una jefatura de
unidad departamental, un lider coordinadores de proyectos y un enlace. Al respecto,
cabe destacar que esta estructura operativa no es exclusiva del Programa Medicina
Tradicional y Herbolaria en la Ciudad de México para el ejercicio 2016 “Curacion
con tradicion” ya que, la Direccion General tiene a su cargo 4 programas
adicionales, la jefatura de unidad departamental tiene a su cargo otro programa, el
enlace participa en procesos de todos los programas y acciones que se realizan en
la Direccion General.

Las reglas de operacion del programa establecen que, en las acciones de
formacion, difusion y monitoreo del programa, se otorgan ayudas a beneficiarios
que participan como apoyo a la operacién en dichas actividades.

Forma- | Experienci

Sexo cién de adela

Puesto Formacion Experiencia Funciones Feme | Mascu | Edad | la perso- persona
requerida requerida nino lino nha ocu- | ocupante

pante

Competen- 3.1.-Implementar planes, 6 afios en
cias programas, actividades vy Administr

Organizacion | acciones que den acceso al acion

ales: ejercicio de los derechos Publica
- Expresion de | humanos de la poblacion trabajo d’e

Licenciatur | Valores. indigena, de distinto origen campo

Direc- aen - Adaptabilidad | nacional, afrodescendiente, disefio y
cion carreras al Cambio. practicante de la medicina operacién
General | genéricas | -Actitud de tradicional y herbolaria vy de mesas
de tales como: | Servicio. prestadora de servicios de de trabaio
Equidad | Administra- | -Comunicacion | turismo alternativo y X 52 Licencia deJ
para los cion; Efectiva. patrimonial. 3.1.1. Promover la tura y :
S . . concertaci

Pueblos Ciencias -Trabajo adecuaciéon de los planes, 6n
y Politicas y | Colaborativo. programas Yy proyectos que diseﬁ,o
Comuni Sociales; | - Analisis de lleven a cabo las dependencias aplicacig[n
dades Antropolo- | Problemas. y entidades de la de

gia. -Orientacién a | Administracion Publica del planes

Resultados. Distrito Federal, para que trat ’
Competencia | atiendan a la poblacion estrategla
s Directivos: indigena y a las comunidades S 3; .
- Planeacion étnicas del Distrito Federal; procte Ml

- Organizacién | 3.1.2. Participar, desarrollar y entos.
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Forma- | Experienci

Sexo cion de adela

Puesto Formacion Experiencia Funciones Feme | Mascu | Edad | la perso- persona

requerida requerida nino lino naocu- | ocupante

pante

- Toma de organizar foros, seminarios y
decisiones congresos nacionales e
- Liderazgo internacionales e  impartir
- Negociacién | cursos 'y programas de

capacitaciéon sobre asuntos
indigenas, étnicos, de
diversidad cultural e
interculturalidad del Distrito
Federal; 3.1.3. Concertar
acciones con los sectores
social y privado y a las
organizaciones nacionales e
internacionales, para que
coadyuven en la realizacién de
acciones en beneficio de los
indigenas; 3.1.4. Promover la
participacion, coordinacion,
colaboraciéon e informacion
entre las instituciones publicas
y privadas en acciones que la
Administracién  Publica del
Distrito Federal ejecute en
materia de pueblos indigenas y
comunidades étnicas; 3.1.5.
Proponer la celebracion de
acuerdos, convenios y
acciones de concertaciéon con
los sectores publico, social y
privados, que contribuyan a la
realizacion de acciones
dirigidas a mejorar la calidad de
vida de los indigenas en el
Distrito Federal; 3.2. Impulsar
programas operativos y
proyectos de investigacion y
capacitacién en coordinacion
con el sector publico y privado,
a nivel local, nacional e
internacional a favor de la
diversidad cultural e
intercultural que den atencion
integral a la  poblacion
indigena, de distinto origen
nacional, afrodescendiente,
practicante de medicina
tradicional y de la herbolaria y
prestadora de servicios de
turismo alternativo y
patrimonial que residen en la
Ciudad de México. 3.2.1 De los
derechos de los pueblos y
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Puesto

Formacion
requerida

Experiencia
requerida

Funciones

Edad

Forma-

cion de
la perso-
na ocu-

pante

Experienci
adela
persona
ocupante

comunidades indigenas vy
originarios en el Distrito
Federal y que fomenten
especialmente la
interculturalidad, la medicina
tradicional y herbolaria, los
derechos linglisticos y el
patrimonio  cultural.  3.2.2.
Promover la realizaciéon de
estudios, investigaciones vy
diagnésticos relacionados con
la presencia y derechos de la
poblacién indigena y las
comunidades étnicas en la
Ciudad de México, asi como
brindar asesoria a las
dependencias en  materia
indigena y étnica; 3.2.3.
Establecer los canales para
fomentar el intercambio
econdémico y cultural con las
comunidades  étnicas  del
Distrito Federal; 3.3. Definir
acciones y estrategias a favor
de la cultura de la ilegalidad
difundiendo  saberes  con
enfoque intercultural,
perspectiva de género y
pertinencia cultural.  3.3.1.
Desarrollar programas que
promuevan la educacion civica
y de cultura de la legalidad,
enfocados a prevenir 'y
erradicar conductas
discriminatorias por razones
étnicas. 3.3.2 Promover la
elaboracién, publicacién vy
distribucion en material
informativo y formativo sobre
temas indigenas y étnicos;
3.3.3. Promover la difusién de
las distintas manifestaciones
artisticas y culturales de las
comunidades étnicas.

Lider
coordina
dor de
proyecto
s de
medicin
a

Bachillerato
(No Aplica)

Competencia

S

Organizacion
ales:
-Expresion de
Valores

3.1. Orientar acciones vy
recursos hacia la habilitacion y
fortalecimiento de espacios
comunitarios para la practica
de la medicina tradicional y la
herbolaria. 3.1.1. Analizar las
caracteristicas de los pueblos

Sexo
Feme | Mascu
nino lino
X

41

Licencia
tura en
Biologia

4 ano de
etnobotan
ica,
cultivo de
plantas
medicinal
es,

12




Forma- | Experienci
Sexo cion de adela
Puesto Formacion Experiencia Funciones Feme | Mascu | Edad | la perso- persona
requerida requerida nino lino naocu- | ocupante
pante
tradicion -Adaptabilidad | originarios y de las antropolo
aly al Cambio- | comunidades indigenas gia
herbolar Actitud de | residentes en la Ciudad para medica y
ia Servicio determinar la necesidad y etnologia
-Comunicacién | viabilidad para la practica de la
Efectiva medicina tradicional y la
-Trabajo herbolaria. 3.1.2. Operar un
Colaborativo. programa de apoyo para
- Analisis de | habilitar nuevos espacios para
Problemas la practica de la medicina
-Orientaciéon a | tradicional y la herbolaria o
Resultados. fortalecer los espacios
existentes. 3.1.3. Realizar
Competencia | jornadas de medicina

s Directivos:
-Planeacioén
-Organizacién
-Toma de
decisiones
-Liderazgo
-Negociacion

tradicional y herbolaria en las
comunidades indigenas y los
pueblos originarios, con la
participacion de la RED de
curanderos tradicionales
productores de herbolaria, para
difundir sus beneficios, asi
como la wubicacién de los
espacios comunitarios
habilitados para su practica,
atenciéon y desarrollo. 3.2.
Incrementar el numero de
personas que practican la
medicina tradicional y la
herbolaria, asi como la calidad
de su atencion y servicios.
3.21. Disefiar y desarrollar
acciones de formacion
capacitacion y actualizacion de
conocimientos y  saberes
dirigido a personas
practicantes de la medicina
tradicional y la herbolaria.
3.2.2. Orientar acciones vy
recursos hacia la realizacion de
trabajos de investigacion vy
publicacién sobre la historia, el
desarrollo y nuevas practicas
para medicina tradicional y la
herbolaria. 3.2.3. Realizar
acciones de vinculaciéon con

instituciones publicas,
privadas, sociales para
fortalecimiento de los
conocimientos y saberes de la
medicina tradicional y
herbolaria.
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Forma- | Experienci
Sexo cion de adela
Puesto Formacion Experiencia Funciones Feme | Mascu | Edad | la perso- persona
requerida requerida nino lino naocu- | ocupante
pante
3.1. Brindar el acceso a los
programas y servicios de la
Direcciéon General de Equidad
para los Pueblos y
Comunidades mediante la
canalizacion de solicitudes a
las areas competentes para su
atencion. 3.1.1. Recibir vy
analizar las solicitudes
ingresadas para deliberar la
competencia de la misma,
canalizandola al area
Competencia | correspondiente. 3.1.2.
s Compilar las solicitudes
Organizacion | conforme a criterios
ales: archivisticos para el
seguimiento de cada una hasta
-Adaptabilidad | que, cuando sea procedente,
al Cambio | se efectie su atencion. 3.1.3.
-Actitud de | Presentar informes periddicos 3 afo de
Servicio sobre las solicitudes recibidas, atencion
-Comunicacioén | canalizadas y atendidas, tipo al publico,
Enlace . . -
de Efectlvg de d_e:manda y tiempos de promocio
., -Trabajo atencion, entre otros campos . n de
Atencié . o Bachiller
. Colaborativo estadisticos que sean de programa
na Bachillerato s ) X ) e ato
. - Analisis de | interés de la Direccion General X 25 . s
Pueblos | (No aplica) P . (conclui .
v ro.blema_s’ de Equ!dad para los Pqeblos y do) somglgs,
Comuni -Orientacién a | Comunidades. 3.2. Orientar y Administr
Resultados prevenir a la poblacion acion
dades L o
solicitante sobre las rutas de Publica,
Competencia | tramite, requisitos y gestion
s Directivos: disposiciones oficiales social.

-Planeacion
-Organizacién
-Toma de
decisiones
-Liderazgo

- Negociacién

vigentes. 3.2.1. Informar a las
personas solicitantes sobre los

servicios que ofrece la
Direccion General de Equidad
para los Pueblos y

Comunidades, los derechos
humanos que cubre cada
servicio y los requisitos de
tramite para orientar o adecuar
sus solicitudes. 3.2.2. Estudiar
las disposiciones oficiales
vigentes para proporcionar
informaciéon oportuna a la
poblacién solicitante sobre los
servicios que se ofrecen. 3.2.3.
Notificar a las personas cuando
su solicitud no sea de la
competencia de la Direccion
General de Equidad para los
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Forma- | Experienci
Sexo cion de adela
Puesto Formacion Experiencia Funciones Feme | Mascu | Edad | la perso- persona
requerida requerida nino lino naocu- | ocupante
pante
Pueblos y Comunidades,
cuando este incompleta o
incorrecta, o bien cuando la
persona solicitante no sea
derechohabiente.
lll.2. Congruencia de la Operacién del Programa Social en 2016 con su Disefio
En esta seccion de la evaluacion, se analiza la congruencia de la operacion del
Programa Medicina Tradicional y Herbolaria en la Ciudad de México para el ejercicio
2016 “Curacion con tradicion” con su disefio, ello a partir de la contrastacion entre
lo planteado en sus reglas de operacion y la manera en que se implemento el
programa durante 2016. Para ello, se muestra lo que establecen las Reglas de
Operacion 2016 en sus diversos apartados y se describe cémo fue que, en la
practica, se realizaron las acciones y procesos asociados a cada apartado. Lo
anterior con la finalidad de ver si el programa esta operando de acuerdo a su disefo,
si se esta ejecutando de forma idonea, tal como se habia planteado.
A a Aa acF Nivel de A merafl3
Apartado Reglas de Operacion 2016 Como se realizé en la practica . Justificacion
cumplimiento
La Direcciéon General de Equidad
| para los Pueblos y Comunidades
i . La Secretaria de Desarrollo Rural y|(DGEPC) fue la responsable de la La operacién
Dependencia . . . o LR . L !
. Equidad para las Comunidades a través | planeacién, coordinacién y ejecucién . . |sellevoa
o Entidad . i X Iy e Satisfactorio
Responsable de la Direccién Geperal de Equidad para | del Programa Medlc;lna Trad|C|ong y cabo por
Pueblos y Comunidades (DGEPC). Herbolaria en la Ciudad de México parte de la
del Programa N “ L .
para el ejercicio 2016 “Curacion con entidad
tradicion”. responsable.
Objetivo General: "Conservar y difundir
la practica de la Medicina Tradicional
principalmente en las delegaciones
rurales y comunidades indigenas del | Tanto el objetivo general, los
Distrito Federal, para coadyuvar en la | objetivos especificos y los alcances
atencion primaria de la salud, promover | establecidos en el disefo del
el cultivo, investigacion, | programa se ajustan de manera
_— aprovechamiento sustentable y | coherente a los resultados
Il. Objetivos y s o . e . .
Alcances conservacion de las plantas medlq_nales esperados en _Ia ejecucion del | Satisfactorio
y aromaticas". | programa. Asimismo, existe una

Objetivos Especificos: "Promover la
participacion social de los pueblos
originarios financiando proyectos
comunitarios que permitan la
recuperaciéon y  visibilizacion  del
patrimonio, la conservacion, control y
desarrollo de la integridad territorial, el

l6gica argumentativa entre lo que se
planed alcanzar en el disefio del
programa Yy los recursos-medios
utilizados para ello.

La operacién
del programa
se oriento al
cumplimiento
de sus
objetivos.
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Nivel de

Apartado Reglas de Operacion 2016 Coémo se realizé en la practica . Justificacion
cumplimiento
fortalecimiento de la memoria histérica y
de la tradicion oral, de |las
manifestaciones artisticas y culturales,
asi como de Ilas celebraciones,
ceremonias, rituales y creencias que
componen su cosmovision, a fin de
contribuir en el ejercicio y respeto de sus
derechos sociales, econdémicos Yy
culturales." "Desarrollar acciones de
formacion, difusién, supervision vy
seguimiento de los proyectos
beneficiados de los pueblos originarios,
a través de monitores comunitarios".
Alcances: "Contribuir en la atencién
primaria de salud de la poblacion
indigena y de pueblos originarios a
través de las jornadas de medicina
tradicional y la atencion en las casas de
medicina tradicional, asi como apoyar el
cultivo, aprovechamiento sustentable y
conservacion de las plantas medicinales
y aromaticas para la prevencion y
atencién primaria de enfermedades. El
programa otorga apoyos que incluye
transferencias monetarias a la poblacion
objetivo".
La meta inicial se rebasé a 69
ayudas:
> 5 proyectos para habilitar espacios En 2016 se
para la atencién y préactica de la cumplieron
Medicina Tradicional. las metas del
> 6 proyectos para fortalecer programa.
espacios fisicos para la practica de la
Medicina Tradicional. Originalmente
> 1 proyecto para realizar Jornadas se habia
de Medicina  Tradicional en planteado
Comunidades Indigenas y de atender 57
En las Reglas de Operacion 2016 se | Pueblos Originarios. ayudas, sin
lll. Metas i i
Fisicas p!antearon 57 ayudas de manera|> 16~ proyectos’ para talleres para| Satisfactorio em_ba_lrgo, se
directa. ensefiar las practicas y usos de la recibieron
Medicina Tradicional y Herbolaria. proyectos con
> 1 proyecto para la Certificacién de montos por
Curanderos de la Ciudad de México. debajo de lo
> 22 proyectos para el cultivo, inicialmente
preservacion y aprovechamiento de programado,
plantas medicinales. lo que
> 5 proyectos para Publicaciones de permitid
Medicina Tradicional y Herbolaria. ampliar la
> 1 proyectos para la Investigacion cobertura.

en plantas medicinales.
> 10 apoyos para las acciones de
formacién, difusidon, monitoreo y
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Apartado

Reglas de Operacion 2016

Coémo se realizé en la practica

Nivel de
cumplimiento

Justificacion

seguimiento de las actividades
operativas del programa.

Iv.
Programacion
Presupuestal

El programa ejercié un presupuesto de
$ 4 millones 358 mil 135 pesos.

De acuerdo a las Reglas de
Operacién y al Programa Operativo
Anual 2016 el desglose presupuestal
se hizo de la siguiente manera:

> Habilitacion de espacios fisicos
para la practica de la Medicina
Tradicional 'y Herbolaria con
$250,000.00 (doscientos cincuenta
mil).

> Fortalecimiento de espacios fisicos
para la practica de la Medicina
Tradicional 'y Herbolaria con
$399,521.34 (trescientos noventa y
nueve mil quinientos veintiuno pesos
treinta y cuatro centavos).

> Jornada de Medicina Tradicional
en predios de comunidades
indigenas y pueblos originarios con
$89,175.00 (ochenta y nueve mil,
ciento setenta y cinco).

> Apoyar en la certificacion de
curanderos en la Ciudad de México
$100,000.00 (cien mil)

> Talleres sobre el uso vy
conocimiento de la Medicina
Tradicional y Herbolaria$320,000.00
(trescientos veinte mil).

> Adquisicion de infraestructura y
equipamiento para el cultivo,
preservacion y aprovechamiento de
plantas medicinales con $
1,349,578.66 (un millén trescientos
cuarenta y nueve mil, quinientos
setenta y ocho con sesenta y seis

centavos).
> Publicaciones referentes a
medicina tradicional y

herbolaria$255,900.00 (doscientos
cincuenta y cinco mil novecientos).

> Investigacion en protocolos de
cultivo de plantas medicinales
nativas con $100,000.00 (cien mil).
> Acciones de formacion, difusion,
monitoreo y seguimiento de las
actividades operativas del programa
$1,493,960.00 (un millén
cuatrocientos noventa y tres mil
novecientos sesenta).

Satisfactorio

El programa
ejercio el
presupuesto
que tenia
originalmente
programado.
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Nivel de

Apartado Reglas de Operacion 2016 Coémo se realizé en la practica . Justificacion
cumplimiento
Requisitos:
> Debera contar con documentos
probatorios que demuestren sus
conocimientos y trayectoria de por lo L isit dimientos d
menos diez anos de experiencia, en 0S requisitos y procedimientos de
caso de no contar con docume’ntos acceso se realizaron de acuerdo a:
probatorios presentar un acta de ;roR;grLa:s gscizg:serzmggr gedelc;:
asamblea en dénde se le reconozca |\ o9 an G ’ 9
como curandero/curandera por la Direccion General de_z Equidad para e
comunidad indigena o pueblo originario los Pueblos y Comunidades 2016. La recepcion
> Copia del RFC con homoclavé > Convocatoria 2016 "Medicina de Proyectos
ex edti)io or el Servicio de Tradicional y Herbolaria Mexicana", de
Ad?ninistraciépn Tributaria. | €" la que se establece el periodo de Produccion
S Copia de la CURF; recepcion de solicitudes, el cual fue Herbolaria y
ProcedimFi)entos- del 16 al27 de mayo de 10:00 a 15:00 de Difusion
> El acceso al programa Medicina Ers de Iunesa_werngsl. H de IIa.
Tradicional y Herbolaria en la Ciudad de as sedes _dlsponlb es para que erb.o aria
México. a través de las Realas de pudiera realizar el tramite la o el Mexicana
Operac’ic')n sera publicado en IagGaceta solicitante fueron las siguientes: so6lo se
Oficial del Distrito Federal en los V ila 7 Di ion G | d corécrtlato Zn 2
tiempos establecidos, asi como en la en?anl a reccion: >eneral de € las
pagina web de la Secretaria y estaran Equidad para los Pueblos vy ventanillas
visibles en la ventanilla de acceso NGm Comunidades con domicilio en Av. estipuladas
V. Requisitos 7 "| Fray Servando Teresa de Mier 198, en la
y . > El solicitante recibira, folio de registro, Col. . Centro, Dellegamon Parcial C?nvoga_torla
Procedimient fecha. hora. nombre firma de la Cuauhtémoc, C. P. 06090 Ciudad de Medicina
os de Acceso ’ ' ° Yy México. Tradicional y
persona que le recibié y de la o el Reaional D I H lari
responsable de ventanilla mediante la E Clen:lro b_egcljona deA ?:Narrodo Mert_)o ar'?
cual ratifique que la documentacion ura ubicado en 7. Ano de exicana-.
- Juarez No. 9700, Col. Quirino
entregada es la que sefialan las Reglas Mend Del sn . Xochimil L
de Operaciébn y su Convocatoria endoza, ’e_egamon ochimiico, o a .,
> Solamente las solicitudes que hayaﬁ Ciudad de México, C. P. 16610. justificacion
cubierto todos los requisitos e fue la falta de
establecidos en las Reglas La difusiéon para dar a conocer las personal
Convocatoria correspondiente v havan fechas de apertura de ventanillas y operativo y de
obtenido un numer?) de folioy pory Ia sedes de recepcion de solicitudes, se apoyo para
ventanilla, tendran derecho de ingresar realizo a traves de: a;i?adceigr?;
al  procedimiento de  seleccion. itio ofici . P
> La seleccion de las personas El sitio oficial de la Secretarla de sedes
Desarrollo Rural y Equidad para las alternas.

beneficiarias se realizara mediante el
procedimiento de revisién de solicitudes
y el de evaluacién socioeconémica,
técnica y, cuando aplique, especifica.
Cuando proceda, se realizaran visitas
de campo donde se recogera
informacion o documentacion acorde a
lo sefialado en las Reglas de Operacion,
convocatoria o] lineamiento
correspondiente.

Comunidades (SEDEREC)

Anuncios en las sedes donde se
realizaria la apertura de ventanilla y
la recepcién de solicitudes.
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Apartado

Reglas de Operacion 2016

Coémo se realizé en la practica

Nivel de
cumplimiento

Justificacion

VI.
Procedimient
os de
Instrumentaci
on

1.- Operacion:

> Una vez cerrado el periodo de
recepcion de solicitudes, la persona
responsable de la ventanilla integrara
los expedientes y se los entregara al
area operativa correspondiente, a su
vez este o enviara a la mesa de trabajo
de selecciéon, quien llevara a cabo el
analisis y seleccion de solicitudes.

> La mesa de trabajo de seleccion de la
DGEPC elaborara un dictamen previo
por cada expediente, en el que
sefialaran el  puntaje  obtenido.
Elaborara un dictamen general en el que
se sefalen los resultados.

> La DGEPC solicitara por escrito a la
Direccion de Administracion de la
SEDEREC, se otorgue la suficiencia
presupuestal y se constate con ello que
se tienen recursos disponibles para su
aplicacion  dentro del programa
Medicina Tradicional y Herbolaria en la
Ciudad de México, conforme a la
calendarizacion de los recursos que en
observancia a la Ley de Presupuesto y
Gasto Eficiente

> La Direccion de Administracion
notificara a la DGEPC sobre la
disponibilidad de los recursos para que
ésta lo comunique a Ila persona
beneficiaria por el medio que considere
pertinente; asi mismo la DGEPC debera
publicar el listado de las solicitudes
autorizadas en los estrados de la
ventanilla y en el sitio oficial de la
Secretaria.

2.- Supervisién y control:
> Previo a la entrega del recurso, la
DGEPC convocara a las personas
beneficiarias a participar en un taller
propedéutico para recibir la orientacion
sobre los compromisos que adquiere,
las formas de comprobar, el desarrollo
de la ayuda y capacitacion para el
establecimiento del proyecto y asi lograr
su aprobacién y garantizar su éxito, de
los cual se generan las evidencias que
se consideren necesarias.

Después de recibir las solicitudes en
ventanillas, se llevan a cabo las
siguientes actividades:

> |ncorporacion del proyecto de
acuerdo al formato de integracion
documental de los programas
sociales a cargo de la DGEPC.

> Revision de proyectos para la
programacion de la visita técnica de

campo, llenando la minuta
correspondiente.
> Evaluacion técnica y

socioeconomica.

> Mesa de trabajo para Ila
dictaminacion de cada uno de los
proyectos.

> Publicacion de los resultados en la
pagina de la SEDEREC.

> Reunién en la que se capacita a los
beneficiarios sobre cémo hacer la
comprobacion del recurso otorgado,
asi como cada una de las
obligaciones de los beneficiarios.

> Visitas de seguimiento y la minuta
correspondiente.

> Una vez comprobado el recurso se
finiquitan los proyectos aprobados.

Satisfactorio

La
instrumentaci
on del
programa se
realizd
conforme lo
establecian
las Reglas de
Operacion.

VII.
Procedimient
os de Queja o
Inconformidad
Ciudadana

Las personas solicitantes que
consideren vulnerados sus derechos
por no ser excluidos, por inaccesibilidad
al programa o por no obtener el recurso
completo podran presentar en primera
instancia ante la DGEPC, un escrito

Las y los solicitantes fueron
informados acerca del caracter
publico y social del programa
Medicina Tradicional y Herbolaria.
Asimismo, se hizo hincapié en la
gratuidad de los tramites y la

Satisfactorio

Se brindé
informacion a
los
solicitantes y
beneficiarios
acerca de los
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Nivel de

Apartado Reglas de Operacion 2016 Coémo se realizé en la practica . Justificacion
cumplimiento
donde exponga  su queja o | proteccion de sus datos personales. procedimiento
inconformidad la cual sera atendida en | Se les informé  sobre el s de Queja o
un lapso no mayor a 10 dias habiles, a | procedimiento de queja 0 Inconformidad
partir de su recepcion, siempre y cuando | inconformidad ciudadana, asi como Ciudadana
se cuente con presupuesto para apoyar |los mecanismos de exigibilidad de
el proyecto en cuestion. sus derechos.
Las y los solicitantes que
presentaban quejas o]
inconformidades  exigieron  sus
derechos por incumplimiento;
> Cuando una persona solicitante
cumplia con los requisitos y criterios
de inclusibn para acceder a
determinado derecho (garantizado
por un programa social) y exigia la Se contoé con
autoridad administrativa ser persona mecanismos
. beneficiaria del mismo. de exigibilidad
La Secretaria de Desarrollo Rural y .
. . . | > Cuando la persona beneficiaria de para que las y
Equidad para las Comunidades a través . e
. o X un programa social exigia la los
de la Direccién General de Equidad para ; . . -
. . | autoridad que se cumpliera con dicho solicitantes
VIIL. Pueblos y Comunidades (DGEPC) esta . .
. ; . I derecho de manera integral en pudieran
Mecanismos | obligada a garantizar el cumplimiento de | . . .
L P tiempo y forma, como lo establece el | Satisfactorio presentar
de las reglas de operacion en los términos .
programa. quejas o

Exigibilidad

y plazos que la misma define y, en caso
de no ser asi, las y los solicitantes y
beneficiarios deberan de hacerlo
exigible en la DGEPC.

> Cuando no se pueda satisfacer
toda la demanda de incorporacién a
un programa por restriccion
presupuestal, y estas exijan que las
incorporaciones sean claras,
transparentes, equitativas, sin
favoritismos, ni discriminacion.

> Para el caso de denuncias por
violacion e incumplimiento de
derechos en materia de desarrollo
social, la o el solicitante beneficiario
del programa social tenia la opcion
de presentar su denuncia en la
contraloria interna o general del
gobierno del Distrito Federal.

inconformidad

es para exigir

sus derechos
por

incumplimient
0;
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Apartado

Reglas de Operacion 2016

Coémo se realizé en la practica

Nivel de
cumplimiento

Justificacion

IX.
Mecanismos
de Evaluacion
e Indicadores

1. Evaluacion.- La Evaluacion Interna
se realizara en apego a lo establecido
en los Lineamientos para la Evaluacion
Interna de los Programas Sociales,
emitidos por el Consejo de Evaluacion
del Desarrollo Social del Distrito
Federal. Los resultados seran
publicados y entregados a las instancias
que establece el articulo 42 de la Ley de
Desarrollo Social para el Distrito
Federal, en un plazo no mayor a seis
meses después de finalizado el ejercicio
fiscal. Como parte del proceso de
evaluacion del programa social se
estableceran encuestas de satisfaccion
y entrevistas realizadas a la poblacion
beneficiarias donde se aborde todo el
proceso tanto de seleccion, entrega de
recurso, comprobacion y seguimiento.
2. Indicadores: Fin.- Porcentaje de
poblacién que desconoce la medicina
tradicional y no la utiliza.
Propdsito.- Tasa de cambio en el uso de
servicios de  salud tradicional.
Componentes:

> Avance en la habilitaciéon de los
espacios para la atencion y practica de
la medicina tradicional.

> Tasa de cambio anual en el nimero de
jomadas de medicina tradicional realizadas.

> Personas asistentes satisfechas con
los talleres para difundir la préactica y
usos de medicina tradicional vy
herbolaria.

> Proporcion de curanderos en el
Distrito Federal certificados respecto a
los que solicitaron apoyo.

> Porcentaje de proyectos apoyados.

> Porcentaje de difusién de contenidos.
> Porcentaje de expedientes integrados
y validados.

> Porcentaje de solicitantes asesorados.
> Numero de proyectos con instrumento
que formaliza la entrega de los recursos.
> Promedio de visitas de seguimiento
realizadas por proyecto.

> Instrumento de Evaluacion mediante
encuesta de evaluacion satisfactoria.

En el caso de los proyectos de
habilitacion,  fortalecimiento  de
espacios para la atencién y practica
de la Medicina Tradicional vy
Herbolaria; asi como para la
produccion y aprovechamiento de
plantas medicinales se llevaron a
cabo visitas de campo para la
evaluacion técnica de cada uno de
los proyectos.

En tanto que, en los casos de
losproyectos de  investigacion,
divulgacién y jornadas de Medicina
Tradicional se realizaron entrevistas
presenciales para su evaluacién
correspondiente.
En lo relativo a
socioeconodmica, el formato fue
completado con la informacion
brindada por el solicitante.

Para evaluacion de indicadores del
Programa se utilizaron los siguientes
instrumentos:

> Informes de  seguimiento
> Hojas de registro de atencion de
cada una de las casas de medicina
tradicional

> Hojas de registro de atencién de
cada jornada realizada.

> Encuestas de satisfaccion
realizadas en cada uno de los
talleres.

> Entrega
curanderos.
> Elaboracion de bases de datos de
proyectos apoyados para el cultivo y
aprovechamiento de plantas
medicinales.

-Reporte de investigacion.
-Proyectos finiquitados.
-Capacitacion para el
programa

-Compromisos de ejecucion
proyectos aprobados.

-Minutas de seguimiento de
proyectos aprobados.

la evaluacion

de certificados a

acceso al

de

los

Parcial

Sdlo algunos
indicadores
contaron con
seguimiento.
Se identifico
la necesidad
de mejorar los
indicadores
de gestion y
resultados, lo
que se tradujo
en una nueva
Matriz de
Indicadores
para
Resultados
en 2017

X. Formas de
Participacion
Social

La DGEPC propiciara la participacion
del Consejo Consultivo de Equidad para
los Pueblos Indigenas y Comunidades
Etnicas en la Ciudad de México a través
del Comité Consultivo de los Pueblos
Indigenas de la Ciudad de México.

En este sentido el Comité Consultivo
de la Direccion General de Equidad
para los Pueblos Indigenas de la
Ciudad de Meéxico participé en la
implementacién y seguimiento de

Satisfactorio

Se contd con
la
participacion
del Comité
Consultivo de
los Pueblos
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Apartado Reglas de Operacion 2016 Coémo se realizé en la practica Niv«_al (.:ie Justificacion
cumplimiento
forma colectiva en las tareas Indigenas de
informativas. la Ciudad de
México.
En este afio
se fortalecié
. . la
Este programa se vincula internamente S
L . coordinacién
con las actividades y acciones de los intra e
siguientes programas de la SEDEREC: . . e
: ; En cuanto a la vinculacion con los interinstitucio
>Programa Equidad e Interculturalidad
X programas, se llevaron a cabo 24 nal, lo que
XI. para las Comunidades, en el cual se|; g o
. C . . . jornadas de Medicina Tradicional en permitid
Articulacion trabaja en conjunto para realizar . ; L
. . - predios de comunidades indigenas y . . sumar
con Otros jornadas de Medicina Tradicional y S , Satisfactorio
. pueblos originarios, asi como en esfuerzos con
Programas Herbolaria. ) . -
> . _|ferias de servicios. Adicionalmente otras
Sociales >Programa de Desarrollo Agropecuario . . g .
. se realizaron jornadas de medicina dependencias
y Rural, con el cual se busca capacitar a | ; ) .
" infantil. y entidades
productores con buenas practicas .
; o para brindar
agricolas, comercializacion y control de S
. . servicios e
calidad de plantas medicinales. . Iy
informacion a
la poblacion
beneficiaria.
lll.3. Avance en la Cobertura de la Poblacion Objetivo del Programa Social en
2016
En esta seccidn se evalua el avance en la cobertura del programa, a partir de la
proporcion de poblacién objetivo que ha logrado ser atendida durante el periodo
2014-2016. Es de notar que, en todos los casos el programa ha logrado cumplir las
metas planteadas en términos de cobertura. Cabe resaltar que el presupuesto con
el que cuenta y ha contado histéricamente el programa es bajo, lo que se traduce
en metas que podrian parecer bajas dado el tamafo de poblacidn potencial de este
programa.
Aspectos | Poblacion objetivo (A) Poblacion Atendida (B)
Productores de plantas
Curanderos que S .
. L medicinales nativas y
practiquen la medicina e
o . aromaticas que se encuentren
tradicional priorizando a susceptibles de desaparicion, | Cobertura
N las dek’agamones de Alvaro practicantes de medicina | (A/B)*100 Observaciones
Descripcién | Obregén, Coyoacan vy - . L
. . tradicional mexicana. Asimismo,
Miguel Hidalgo, y ;
se atiende a todas aquellas
productores de plantas .
. : personas que contribuyan a la
medicinales de las siete - e .
. promocion y difusion de estos
delegaciones rurales. . )
saberes patrimoniales.
Se plante6 una meta de atencion de
Cifras 2014 65 114% 57 ayudas, rebasandose la meta en
57 ayudas 15%,
Cifras 2015 57 100% Se cump]lo la meta estaplemda, de
poblacién que se plateé atender.
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Cifras 2016 69

121.05%

Se rebasé la meta plateada en
término de cobertura, sin embargo,
cabe indicar que las metas
originalmente establecidas estan
sujetas a la suficiencia
presupuestaria del programa. Se
requiere contar con mas recursos
financieros para ampliar la cobertura
y atencion a poblacion que
actualmente podria estar siendo
desatendida.

A continuacion, con base en las reglas de operacion del Programa Medicina
Tradicional y Herbolaria, se describe y examina el perfil requerido para ser persona
beneficiaria del programa, asi como el porcentaje de beneficiarios que cumplieron
en 2016 con cada una de las caracteristicas enlistadas.

Como se observa en el siguiente cuadro, hay elementos asociados con el lugar de
residencia, la edad, area geografica, grado de marginacién y, en algunos casos,
experiencia y conocimientos previos en temas relacionados con la medicina

tradicional.

Perfil requerido por el programa social

Porcentaje de
personas
beneficiarias
que cubrieron el

Justificacion

perfil en 2016

*Para el caso de Curanderos (habilitacion y fortalecimiento de *El programa contribuye a dar cumplimiento
espacios para la atencion, jornadas para la practica y difusién de al Programa de Derechos Humanos del
la medicina tradicional mexicana), la persona solicitante debera: Distrito Federal en lo relativo al Capitulo 24.
1.- Ser practicante de la Medicina Tradicional Mexicana, es decir Derechos de los pueblos y comunidades
utilizar procedimientos tradicionales y ancestrales y/o ser indigenas, que plantea como objetivo
denominado: huesero, partero, curandero o hierbero. general respetar, proteger, promover y
2.- La persona solicitante debera tener al menos 10 afios de garantizar bajo el principio de igualdad y no
experiencia como curandero. discriminacion  los  derechos civiles,
3.- Debera ser reconocida o reconocido mediante asamblea o politicos, econémicos, sociales, culturales y
escrito de pueblo originario o comunidad indigena del lugar ambientales de los pueblos y comunidades
donde resida. indigenas y sus integrantes que habitan y
4.- Hombres o mujeres mayores de 18 afios. transitan en el Distrito Federal.

* Para el caso de productores de plantas medicinales la persona 100% * El programa abona en la atencién primaria

solicitante debera:

1.- Presentar copia simple y original de la solicitud de tramite de
la opinién de uso de suelo emitida por la delegaciéon que le
corresponda o por la institucion correspondiente.

2.- Hombres o mujeres mayores de 18 afios.

* Para el caso de personas interesadas en promover la medicina
tradicional y herbolaria mediante talleres se debera cubrir con lo
siguiente:

1.- Presentar su curriculum vitae con documentacion probatoria
en original y copia que acredite conocimiento y experiencia en

de la salud de la poblacion indigena y de
pueblos originarios en situacion de
vulnerabilidad asi como la atencién médica
a través de las jornadas de medicina
tradicional y la atencién en las casas de
medicina tradicional, asi como apoyar el
cultivo, aprovechamiento sustentable y
conservacion de las plantas medicinales y
aromaticas para la prevencion y atencion
primaria de enfermedades.

* Los procedimientos de acceso al
programa de Medicina Tradicional vy
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Perfil requerido por el programa social

Porcentaje de
personas
beneficiarias
que cubrieron el
perfil en 2016

Justificacion

los temas especificos que desea ofrecer, puede ser titulo
profesional, diplomas, certificados, constancias u otros.
2.- Hombres o mujeres mayores de 18 afios.

* Para el caso de personas interesadas en la difusion de la
medicina tradicional y herbolaria, el solicitante debera:

1.- Acreditar el conocimiento y experiencia en los temas
especificos que desea publicar, puede ser titulo profesional,
diplomas, certificados, constancias u otros.

2.- Hombres o mujeres mayores de 18afos.

3.- Area geografica principalmente en las delegaciones rurales y
comunidades indigenas del Distrito Federal para constatar que
los beneficiarios solicitantes sean residentes; presentar copia y
original de su comprobante de domicilio vigente.

Herbolaria en la Ciudad de México fueron
establecidos en las Reglas de Operacion
de la Secretaria de Desarrollo Rural y
Equidad para las Comunidades 2016,
publicadas en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal.

lll.4. Descripcion y Analisis de los Procesos del Programa Social

En esta seccidon se describen y analizan cada uno de los procesos del Programa
Medicina Tradicional y Herbolaria para el ejercicio 2016 “Curacion con tradicion” de
acuerdo con el modelo planteado en los Lineamientos para la Evaluacién Interna
2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicado por Evalua DF.
Los procesos considerados son: planeacién, difusion, solicitud, incorporacion,
obtencion de bienes y/o servicios, entrega, incidencias, seguimiento y monitoreo.

Cabe mencionar que en cada uno de los programas de la Secretaria de Desarrollo
Rural y Equidad para las Comunidades existen de manera conjunta, procesos

equivalentes al modelo general.

La secuencia cronolégica de los procesos y las principales caracteristicas de cada
proceso se sefala mediante incisos que van del A al |,:

A. Actividad de inicio.
B. Actividad de fin.

C. Tiempo aproximado de duracién del proceso.
D. Numero de servidores publicos que participan.

E. Recursos financieros.

F. Infraestructura.

G. Productos del Proceso.

H. Tipo de informacién recolectada.

|. Sistemas empleados para la recoleccion de informacion.
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Nombre del o

P'::zfo los Procesos e
identificados A A B C D E B G H |
Modelo como cia
Gl equivalentes
Se
recolecta
informacio
Oficinas n realizada
ubicadas en del afio
Fray anterior en
Servando actividade
Teresa de s del
Mier 198, 20 Las Programa
A partir piso, col. para la
Reglas
del 1er Se Centro, Del. programac
. A de p
dia del | present Cuauhtémoc, Overaci ion del
afio an por C.P. 0640 P nuevo ano,
! . o 6n son .
lectivo se | escrito Los Distrito esto es:
. adecua
realizan las recursos | Federal. Con . Jornadas
) das sin
mesas | Reglas destinados la de
1 . embarg .
de de . al pago de | observacién Medicina Base
. . servido o hace -
trabajo |Operaci| 30 r ayudas a de que la falta Tradicional de
Planea | Reglas de parala |o6npara| dias i monitores | infraestructur en ferias datos
i - 1 . .. | publico aument
cion | Operacién planeaci su habile 10 y sueldos a para ar el de del
on aproba s yu de desarrollar el servicios, | progra
- s monitor presup | . :
estratégi cion s personal | proceso no es Lesto infantiles, ma
ca, por el de suficiente ya financie | €N predios,
program | person estructura. | que hace falta 0 DOT proyectos
acion y al equipo y |§ aprobados
presupue | corresp espacio para en cultivo,
. deman
sto del | ondient desarrollar las da del transforma
program e. actividades cion,
progra o
a. del programa, ma difusion,
ademas de ' investigaci
fortalecer la on, talleres
coordinacién habilitacié
con otras ny
areas de la fortalecimi
Secretaria. ento de
casas de
Medicina
Tradicional
A la par Se Los Oficinas La
delas | present recursos ubicadas en | convoc
Reglas 6 por destinados Fray atoria
de escrito 1 al pago de Servando muestr
Operacié la servido ayudas a Teresa de ade Base
n se convoc | 30 r monitores | Mier 198, 20 | manera No se de
Difu- Convoca- 5 realiza la | atoria | dias ablico | Y sueldos piso, col. claray | recolecta | datos
sién toria convocat | para su | habile P 10 de Centro, Del. | precisa | informacio del
oria para | aproba s m}é)nitor personal | Cuauhtémoc, las n progra
dar a cion s de C.P. 0640 fechas, ma
conocer | por el estructura. Distrito lugares
el person Federal. Con y
program al la horario
ay corresp observacion | s para
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Nombre del o

P'::zfo los Procesos e
Modelo identificados cia A B C D E B G H |
como
Gl equivalentes
recibir | ondient de que la la
las eysu infraestructur | apertur
solicitude | difusion apara ade
s en el desarrollar el | ventanil
correspo |  sitio procesonoes | las.
ndientes | oficial suficiente ya Sin
dela que hace falta | embarg
SEDER equipo y o hace
EC espacio para falta
desarrollar las | mayor
actividades | difusién
del programa, | dela
ademas de | convoc
fortalecer la atoria
coordinacién | enlas
con otras distinta
areas de la S
Secretaria. |delegac
iones
de la
CDMX
Se Los -
Oficinas
present recursos )
) ubicadas en
aron destinados
or al pago de Fray
por Servando
escrito ayudas a
las monitores Teresa de
i Mier 198, 20
solicitu y sueldos :
piso, col.
des de de
Centro, Del.
acceso personal ; El
Las al de Cuauhtémoc, lapso
fecha y C.P. 0640 b
progra estructura. L de
lugares ma Distrito tiemoo
de g Federal. Con P Se
cédula 1 dela
apertura . la recolecta Base
de servido e apertur
Apertura de observacion datos de
- . evaluac 2 r ade
Solici- dela ventanilla I _ de que la . | personales | datos
. 3 ién sema | publico . ventanil
tud ventanilla se . infraestructur del del
socioec | nas y 10 la es el S
no.7 establec . . a para - beneficiari | progra
onomic monitor suficien
en de desarrollar el oysu ma
a, carta es te para
acuerdo ; proceso no es | . proyecto
bajo - ingresa
ala suficiente ya
protest rlas
convocat que hace falta L
oria ade no eqUIDG solicitu
adeudo quipo y des.
espacio para
Sy
; desarrollar las
brindar .
- actividades
facilida
del programa,
des, H
ara su ademas de
P fortalecer la
aproba o
‘e coordinacién
cion
con otras
por el
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Nombre del o

P'::zfo los Procesos e
identificados : A B C D E F G H |
Modelo como cia
Gl equivalentes
person areas de la
al Secretaria.
corresp
ondient
e
Se Los
present recursos
aron destinados
por al pago de
escrito ayudas a
los monitores
criterios y sueldos
de de -
. Oficinas
selecci personal ;
6n de ubicadas en
.. Fra
técnica estructura. y
Servando
soc)i/oec Teresa de
onémic Mier 198, 20
a de piso, col.
Centro, Del.
El lapso | cada .
de uno de Cuauhtémoc,
. C.P. 0640
tiempo las Distrito
para modalid
realizar ades Federal. Con La
. la selecci Se
laselecci de 1 ., )
ondelas | apoyo | 30a | servido observacién | 6nes | recolecta Base
o de que la de datos de
solicitude del 60 r . q .
Incorpo Seleccion 4 S roara | dias | Pablico infraestructur | utilidad | personales | datos
racion . prog g apara para la del del
ingresad ma, |habile| y10 L
as va para su S Monitor desarrollar el | elabora | beneficiari | progra
acorde a | aproba es proceso no es | cion del oysu ma
o cioN suficiente ya | dictame | proyecto
. ue hace falta n.
estableci | porel q eqUIDo
doenla | person quipo y
convocat al espacio para
oria corresp desarrollar las
ondient actividades
e. Se del programa,
reélizan ademas de
entrevis fortalecer la
tas coordinacion
visitgs con otras
de areas de la
campo Secretaria.
a cada
uno de
las
solicitu
des
ingresa
das
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Nombre del o

Procelso los Procesos s
Mogelo | identificados | SS27€" A B c D E F G H [
Gl equ(i;\?aq]e%tes
La
DGEP
C
solicitd
por
escrito
ala
Direcci
on de Oficinas
Admini ubicadas en
La mesa | stracion Fray
de dela Servando
trabajo | SEDER Teresa de
dela EC se Mier 198, 20
DGEPC | otorgar piso, col.
elaboré ala Centro, Del.
un suficien Cuauhtémoc,
Dictamen cia C.P. 0640
previo a | presup Los Distrito
cada uestal, recursos | Federal. Con
expedien | para su 1 destinados la Se
Obten- te enel | aplicaci id al pago de | observacion recolecta
cion de | Solicitud que 6n 55 | Servido ayudas a de que la datos Dictam
bienes | de recurso 5 senala el | dentro | dias L monitores | infraestructur | Dictam | personales en
. . g publico
ylo al area de puntaje del habile y sueldos a para en del aproba
. ' . : y 10 L
servi- | financiera obtenido | Progra s monitor de desarrollar el beneficiari do
cios asi ma, es personal | proceso no es oysu
mismo | confor de suficiente ya proyecto
se me a la estructura. | que hace falta
elabora | calenda equipo y
un rizacion espacio para
Dictamen | de los desarrollar las
Final en | recurso actividades
elquese| sen del programa,
senalaro | observ ademas de
n los ancia a fortalecer la
resultado | la Ley coordinacién
s. del con otras
presup areas de la
uesto y Secretaria.
gasto
eficient
e del
progra
ma
operati
VO
2016.
Asi o La La 15 1 Los Oficinas Compr Se Conven
signacion Direccion | DGEP | dias | servido | recursos ubicadas en | omiso | recolecta io y/o
Entrega | del recurso 6 e ) y
9 de C habile r destinados Fra de datos Compr
alos o o - y . . np
Administr | publicé S publico | al pago de Servando Ejecuci | personales | omiso
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Nombre del o

P'::zfo los Procesos e
Modelo identificados cia A B C D E B G H |
como
Gl equivalentes
beneficia- acion el y 10 ayudas a Teresa de on del de
rios notificé a | listado monitor | monitores | Mier 198, 20 2016 | beneficiari | Ejecuci
la de las es y sueldos piso, col. oysu 6n
DGEPC | solicitu de Centro, Del. proyecto
sobre la des personal | Cuauhtémoc,
disponibil | aproba de C.P. 0640
idad del | das en estructura. Distrito
recurso, | el sitio Federal. Con
paralo | oficial la
cual se dela observacion
realizaro | Secreta de que la
n ria infraestructur
llamadas | www.se apara
telefénic | derec.d desarrollar el
as para | f.gob.m proceso no es
dar aviso X. suficiente ya
alos que hace falta
beneficia equipo y
rios espacio para
aprobado desarrollar las
s. actividades
del programa,
ademas de
fortalecer la
coordinacion
con otras
areas de la
Secretaria.
Los Oficinas
recursos ubicadas en
destinados Fray
al pago de Servando
Se ayudas a Teresa de
. monitores | Mier 198, 20
mandai i
nforma y sueldos piso, col.
al area de Centro, Del.
Se Juridica 1 personal | Cuauhtémoc, Se
Demora o realizan aquello servido de C.P. 0640 recolectan
falta de visitas de | 29 S Mas r estructura. Distrito datos
Inciden | entrega de seguimie de 3 - Federal. Con | Notifica | personales | Acta de
: 8 proyect publico )
cias la nto de mese la ciones del hechos
os que y 10 L S
comproba- los S . observacion beneficiari
. no monitor
cion proyecto de que la oysu
compro es :
S. b infraestructur proyecto
aron
a para
en
. desarrollar el
tiempo
proceso no es
y forma

suficiente ya
que hace falta
equipo y
espacio para
desarrollar las
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Nombre del o

P'::zfo los Procesos e
identificados A A B C D E B G H |
Modelo como cia
Gl equivalentes
actividades
del programa,
ademas de
fortalecer la
coordinacién
con otras
areas de la
Secretaria.
Los Oficinas
recursos ubicadas en
destinados Fray
Una vez al pago de Servando
aprobado ayudas a Teresa de
los monitores | Mier 198, 20
proyecto y sueldos piso, col.
sseda de Centro, Del.
e . Se
difusion, personal | Cuauhtémoc, recolectan
capacitac de C.P. 0640
D Se . avances
ion y : estructura. Distrito
.7 . | realizan del
seguimie . Federal. Con
minimo . proyecto
nto de la Minutas .
- tres 1 e en las Minuta
Visitas de comprob . . observacion de .
. ., visitas 3 servido .. | minutas de de
Seguim | campo, acionde | .. de que la seguimi S
- técnica | mese r . seguimient | Compr
iento y | comprobac recurso y _ infraestructur | ento de -
X L 7 L s parad s publico 0, facturas | obacion
monitor ion de se inician o a para las
ar minim| y 10 s de de
€o recursoy las . . desarrollar el | visitas
S o seguimi o} monitor - comprobac | Recurs
finiquito visitas proceso no es | técnica .
A ento a es - ion de (o]
técnicas suficiente ya S
los compra de
de que hace falta :
proyect . materiales
campo os equipo y
de cada espacio para Y
evidencia
uno de desarrollar las i
- fotografica
los actividades
proyecto del programa,
s ademas de
aprobado fortalecer la
s. coordinacion
con otras
areas de la
Secretaria.

Una vez descritos los procesos operativos del programa, se valoran las siguientes
caracteristicas en cada uno de ellos:
A. Tiene un inicio, es decir, cuenta con una actividad claramente definida como el
inicio del proceso, articulada a otro proceso.
B. Tiene un fin, es decir, cuenta con una actividad claramente definida como el fin

del proceso, articulado a otro proceso.

C. El tiempo en que se realiza el proceso es el adecuado y acorde a lo planificado.

30




D. El personal designado para el proceso es suficiente, tiene el perfil adecuado y
cuenta con capacitacion para realizar sus funciones.

E.Los recursos financieros destinados son suficientes y adecuados para la
operacion del proceso.

F. La infraestructura o capacidad instalada para desarrollar el proceso es la
suficiente y adecuada.

G. Los productos del proceso son los suficientes y adecuados.

H. Los productos del proceso sirven de insumo para ejecutar el proceso siguiente.
l. Los sistemas de recoleccion de la informacion empleados son los adecuados y suficientes.

J. La informacién recolectada en el proceso sirve para el monitoreo del programa

K. La coordinacion entre actores involucrados para la ejecucion del proceso es la adecuada.
L. El proceso es pertinente para el cumplimiento de los objetivos del programa social.
Lo criterios de valoraciéon para cada aspecto son: si, parcial, no; posteriormente, en
Observaciones se justifica el motivo de la valoracién.

Nombre del | Secue | \ | g | ¢ |p|E|F |G |H| I J | K |L Observaciones
proceso ncia
Las personas responsables de la operacion
Realas de del programa realizaron el analisis y, de ser
o gas 1 Si|Si| Si |Si|Si|Si|Si|Si| Si Si Si | Si | necesario, modificacion de sus ROP a partir
peracion. o
de las experiencias y resultado alcanzados
en 2015.
Las personas responsables de la operacion
Convoca- del programa realizaron y publicaron la
toria 2 Si|Si| Si |Si|Si|Si|Si|Si| Si Si Si | Si | convocatoria mediante la cual se informé a
’ los interesados acerca de la apertura de
ventanillas.
Los recursos financieros no son suficientes
Apertura debido a la demanda de actividades del
de_ 3 silsil silsilNolNolsilsi P_ar- P_ar- si | s | Programa. La infraestructura y eI_espaC|o
ventanilla cial | cial no son adecuados para realizar los
7. procesos del programa y para dar atencién
a los solicitantes.
Los recursos financieros no son suficientes
debido a la demanda de actividades del
Evaluacién 4 silsil si|silNolNolsilsil si Si si | i |Programa. La infraestructura y el_espamo
y Aproba- no son adecuados para realizar los
cion. procesos del programa y para dar atencién
a los solicitantes.
Solicitud
de recurso 5 silsilNolsilNolNolsilsil si S P_arc S Se requieren mayores recursos para
al area de ial ampliar la cobertura del programa.
finanzas.
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Nombre del | Secue | y |\ g | ¢ |p|E|F|G|H| I J | K |L Observaciones
proceso ncia
Asignacioén
del recurso Los recursos financieros no son suficientes
alos 6 Si|Si| Si | Si|No|No|Si|Si| Si Si Si | Si |debido a la demanda de actividades del
beneficia- programa.
rios
Se necesita al menos de un afio para dar
seguimiento a los proyectos y poder
- evaluar su consolidacion (el recurso debe
Visitas de . . .
camoo comprobarse segun el tiempo estipulado en
com r%b,a- Parc las reglas de operacion y el Seguimiento en
np 7 Si|Si| . No|[No|No| Si|Si| Si Si Si | Si |el tiempo posterior).El personal cuenta con
cion de ial ; , !
reCurso el perfil adecuado, ademas es capacitado
>CuUrso y para realizar el proceso de manera
finiquito. . .
conveniente, sin embargo, no se cuenta
con los recursos humanos suficientes para
realizar las actividades del programa.
Demora o
falta de L fi . fici
entrega de ] ’ ] ] ] ] | Los recursos financieros no son su icientes
2 8 Si|Si| Si | Si|No|No| Si|Si| Si Si Si | Si |debido a la demanda de actividades del
comproba- programa.
cion.
lll.5. Seguimiento y Monitoreo del Programa Social
En esta seccidn de la evaluacion se presenta el producto obtenido del seguimiento
y monitoreo de los resultados, tomando como base del analisis los indicadores de
gestion y resultados de la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) del
programa social, mismos que se incluyo en las Reglas de Operacion de 2016. Los
elementos que se describen son: Nivel de Objetivo (Fin, Propdsito, Componentes,
Actividades), Nombre del Indicador, Férmula de Calculo, Resultados del afio que se
estad evaluando y Externalidades, tanto positivas como negativas, que pudieron
tener influencia en los resultados alcanzados.
Nivel de . a Resultados .
Objetivo Nombre del Indicador Foérmula 2016 Externalidades
Porcentaje de (Personas que S
. - Contar con suficiencia presupuestal para
poblacién que desconocen la medicina . o
. .. . aplicar instrumentos con representatividad
Fin desconoce la tradicional y no la Sin dato . . .
. .. . en la Ciudad de México que permita captar
medicina tradicional y utilizan/total de . - . .
. . la informacién requerida para la medicion.
no la utiliza. encuestados) *100
. numero de usuarios de e .
Tasa de cambio en el (« . Difusiéon de los servicios por parte de otros
- g servicios de salud . :
Propésito uso de servicios de .. - 32 actores. Interés de los wusuarios por
L tradicional en el afio t - o
salud tradicional utilizarlos.

numero de usuarios de
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servicios de salud
tradicional en el afo t-1)/
numero de usuarios de
servicios de salud
tradicional en el afio t-1)
*100

Componentes

Avance en la
habilitacion de los

(numero de proyectos de
habilitacién de espacios

Suficiencia presupuestal y oportunidad en
su entrega por parte de la Secretaria de

espacios para la realizados / Numero de 100 , X . .
. L . Finanzas y area financiera de Ia
atencion y practica de | proyectos de habilitaciéon dependencia
la medicina tradicional programados) x 100) P ’
((Jornadas de medicina
tradicional realizadas en
Tasa de cambio anual el afio t -jornadas de Suficiencia presupuestal y oportunidad en
en el niumero de medicina tradicional su entrega por parte de la Secretaria de
: Iy . - 35.41 . . . .
jornadas de medicina | realizadas en el afio t-1) / Finanzas y area financiera de Ila
tradicional realizadas jornadas de medicina dependencia.
tradicional realizadas en
el afio t-1) *100
(numero de personas
asistentes/ satisfechas
. con el taller para difundir
Personas asistentes o
) las practica y usos de
satisfechas con los . -
: : medicina tradicional y . D .
talleres para difundir . , Interés y participacion de los asistentes a los
L herbolaria/ nimero de 97.91
la practica y usos de . talleres.
L . personas asistentes al
medicina tradicional y . .
. taller para difundir las
herbolaria oy
practica y usos de
medicina tradicional y
herbolarias) x 100
Proporcién de ((nimero de curanderos
curanderos en la certificados en la Ciudad . .
. s s Asistencia de los curanderos a las
Ciudad de México de México/ Total de o .
- 90.32 actividades establecidas para la
certificado respecto a curanderos que e,
. - certificacion.
los que solicitaron solicitaron apoyo para ser
apoyo certificados) * 100
(numero de proyectos
para el cultivo,
preservacion y
aprovechamiento de las
. plantas medicinales . . L .
Porcentaje de . El interés y participacion de los interesados
J apoyados/numero de 44 I Y participact !

proyectos apoyados

proyectos para el cultivo,
preservacion y
aprovechamiento de las
plantas medicinales
recibidos) *100

y solicitantes a ingresar al programa.
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Porcentaje de difusion

(numero de proyectos
recibidos/nimero de

Suficiencia presupuestal y oportunidad en
su entrega por parte de la Secretaria de

, 12 . , . .
de contenidos proyectos apoyados X 0 Finanzas y area financiera de Ia
100) dependencia.
. (Numero de expedientes Cambios en el presupuesto destinado al
Porcentaje de . . .
. integrados y validados pago de ayudas a monitores que afecten el
expedientes . 100 .
. : [total de solicitudes numero de personas que apoyan en la
integrados y validados . . L
recibidos) *100 operacion del programa.
. (Numero de solicitantes Cambios en el presupuesto destinado al
Porcentaje de .
L asesorados/Total de pago de ayudas a monitores que afecten el
solicitantes - 100 .
solicitantes que namero de personas que apoyan en la
asesorados. . s e -,
requirieron asesoria) *100 operacion del programa.
Numero de proyectos Cambios en el presupuesto destinado al
. con instrumento que (NUumero de convenios pago de ayudas a monitores que afecten el
Actividades . . 100 .
formaliza la entrega formalizados/Total de namero de personas que apoyan en la
de los recursos. proyectos apoyados) *100 operacion del programa.
(Visitas de seguimiento Cambios en el presupuesto destinado al
realizadas al proyecto 1 + pago de ayudas a monitores que afecten el
Promedio de visitas vistas de seguimiento numero de personas que apoyan en la
de seguimiento realizadas al proyecto 552 operacion del programa.

realizadas por
proyecto.

2+...+ visitas de
seguimiento programadas
al proyecto n)/ Total de
proyectos aprobados.

Disponibilidad de los beneficiarios para
atender las visitas de seguimiento del
programa.

A continuacion, se describe la manera y los mecanismos mediante los cuales se da
seguimiento y monitorean los indicadores del programa, de modo que se puedan
medir y evaluar los resultados alcanzados y el cumplimiento de sus metas
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Aspecto del seguimiento y
monitoreo de los indicadores del
programa social en 2016

Valoracion (si,
parcialmente, no)

Justificacion

Se dio seguimiento a los
indicadores con la periodicidad
planteada inicialmente

Parcialmente

En el caso de los indicadores sobre conocimiento y uso de la medicina
tradicional, asi como el uso de servicios de salud tradicional, se requiere
de recurso financiero para poder realizar la evaluacion.

Se generd, recolect6 y registroé de
forma adecuada y oportuna la

. e . Si Se elaboraron bases de datos.
informacion para el calculo de los
indicadores
Informes de seguimiento:
Hojas de registro de atencion de cada una de las casas de medicina
tradicional.
Hojas de registro de atencion de cada jornada realizada.
Se cuentan con procedimientos Encuestas de sg.tisfaccién realizadas en cada uno de los talleres.
estandarizados para generar la . Entrega de certificados a curanderos. .
informacion y para el calculo de los Si Elaboracion fje bases de datos d(_a proyectos apoyados para el cultivo y
indicadores aprovecham_|ento lde pllantas medicinales.
Reporte de investigacion.
Proyectos finiquitados.
Capacitacion para el acceso al programa.
Compromisos de ejecucién de proyectos aprobados.
Minutas de seguimiento de los proyectos aprobados.
Las areas que inicialmente se
designaron como responsables de Si Se cuenta con la informacioén requerida.
calcular los indicadores lo llevaron
a cabo en la practica
Los indicadores disefiados en 2016
en la practica permitieron Si Los indicadores permiten monitorear el programa.
monitorear de forma adecuada el
programa social.
Los resultados de los indicadores Porque ahora se busca fortalecer el programa en cada una de las
sirvieron para la retroalimentacion y Si actividades que se realizan para la conservacion y difusion de la

mejora del programa social.

medicina tradicional y herbolaria en la Ciudad de México.

lll.6. Valoracion General de la Operacién del Programa Social en 2016

A partir de los principales hallazgos y resultados obtenidos en las secciones previas,
se realizd una valoracion general de la operacion, mediante la cual se busca resumir
en qué medida los procesos implementados son adecuados y suficientes para que
el programa opere tal y como establece su normatividad especifica, asi como para
cumplir las metas y objetivos que, desde su disefio se plantean.

Los criterios de valoracion para cada aspecto son: si,

parcialmente, no;

posteriormente, en Observaciones se justifica el motivo de la valoracion.
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Aspecto de la Operacion del Programa Social
en 2016

Valoracion (si,
parcialmente, no)

Observaciones

El programa social conté con el personal
suficiente y con los perfiles y capacitacion
requeridos para su operacion adecuada.

Parcialmente

No se cuenta con el personal suficiente para realizar cada una
de las actividades del programa.

El programa social fue operado de acuerdo
a lo establecido en sus Reglas de Operacion
2016.

Si

Los recursos financieros destinados en 2016
fueron suficientes y adecuados para la
operacion del programa social.

Parcialmente

Se necesita un aumento del recurso financiero dada la
demanda de proyectos y actividades del programa.

El programa social atendié a la poblacion

Se atendié a poblacién indigena y de pueblos y barrios
originarios de la Ciudad de México, asi como a curanderos,

objetivo-establecida en la Reglas de Si productores, transformadores de plantas, investigadores vy,
Operacién 2016. personas que colaboren en la difusion de la Medicina
Tradicional y Herbolaria.
La infraestructura o capacidad instalada para : . L . i
. o El espacio es reducido para la atencion de la poblacion objetivo
operar el programa social es la suficiente y No ; ) e
y el equipo es insuficiente.
adecuada.
El programa social cuenta con procesos L .
) . Todo el proceso se realizé siguiendo como eje las Reglas de
equivalentes a todos los procesos del Si .
Operacion.
Modelo General.
Se conté con instrumentos como el dictamen, el padrén de
Se cuenta con documentos que normen Si beneficiarios, las cédulas de evaluacidon socioeconémica y
todos los procesos del programa social. técnica, los compromisos de ejecucion, el acta finiquito y en
casos particulares las notificaciones
Los procesos que estan documentados son .
P 0S g . Se cuenta con un plan de trabajo donde se establecen cada
del conocimiento de todas las personas Si

operadoras del programa social.

uno de los procesos a realizar dentro del programa.

Los procesos del programa social estan
estandarizados, es decir, son utilizados por
todas las instancias ejecutoras.

Parcialmente

En cuanto a las cédulas de evaluacion técnica estas son
diferentes segun sean las caracteristicas del proyecto
ingresado.

Los tiempos establecidos para la operacién

del programa social a través de sus Si Los tiempos van acorde a lo establecido en las reglas de

diferentes procesos son adecuados y operacion.

acordes a lo planeado.

La coordinacién entre actores involucrados Se establece un acuerdo de trabajo donde se estipulan las

para la ejecucién del programa social es la Si obligaciones de cada uno de los monitores que integran el

adecuada. programa.

Se cuenta con un sistema de monitoreo e

indicadores de gesfuc')n que retroalimenten Si Se cuenta con la informacién requerida

los procesos operativos que desarrollan las '

personas operadoras.

Se cuenta con mecanismos para la ; - . .

: o s P Si Los indicadores permiten monitorear el programa.

implementacidn sistematica de mejoras.

Existen mecanismos para conocer la .

satisfaccién de las ers%nas beneficiarias Por qué ahora se busca fortalecer el programa en cada una de
P Si sus actividades con la finalidad de aumentar la coberturade

respecto de los bienes y/o servicios que
ofrece el programa social.

poblacién atendida.
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IV. EVALUACION DE SATISFACCION DE LAS PERSONAS BENEFICIARIAS
DEL PROGRAMA SOCIAL.

Para realizar la evaluacion de satisfaccion de las personas beneficiarias del
programa social se disefid y aplicd un instrumento de captacion de informacion
dirigido a la poblacién beneficiaria del programa social en 2016. Se consideraron las
siete categorias y los aspectos a evaluar que se establecen en los Lineamientos:
expectativas, imagen del programa, cohesion social, calidad de la gestion, calidad
del beneficio, contraprestacion y satisfaccion.

IV.1. Elaboracion del instrumento de captaciéon

Una vez que se definieron las categorias de analisis y los aspectos a evaluar, el
primer momento fue propiamente la elaboracion de los instrumentos de medicion
para la obtencion de informaciéon primaria. Como criterio fundamental para este
trabajo se destaca el disefio de estandares como pueden ser los criterios de calidad
a determinar, empezando por la validez y confiabilidad metodoldgica, el significado
interpretativo de los resultados y la dimension humana de los servicios.

Para la construccion de los instrumentos de medicion se siguieron las siguientes etapas:
1) Elaboracién de matriz de indicadores, a partir de los objetivos de la evaluacion.
2) Enfoque y metodologia

3) Elaboracion de indicadores o factores con variables complejas o
multidimensionales y otros con variables unidimensionales, para su analisis
subsecuente.

4) Elaboracion de escalas de mediciéon adecuadas a cada uno, de tipo: Likert,
alfanuméricas, nominales, entre otras.

5) Elaboracién de categorias de analisis y unidades de analisis para interpretar los
datos cualitativos, como percepcion de trato y satisfaccion de los usuarios.

En el anexo 1 se presenta el instrumento que fue aplicado para llevar a cabo esta
evaluacion de satisfaccion, mismo que fue nombrado Cuestionario para Evaluar la
Satisfaccion de las Personas Beneficiarias de los Programas de la Direccién
General De Equidad para los Pueblos y Comunidades.

La aplicacién del instrumento se realizé telefénicamente y, en los casos en los que
fue posible, se realizé presencialmente.
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IV.2. Diseno muestral

El disefio muestral tomé como base y universo al total de beneficiarios de los cinco
programas a cargo de la Direccion General de Equidad para los Pueblos y
Comunidades.

Esta decision se tom6 por dos razones, en primer lugar, porque el total de
beneficiarios de cada uno de los 5 programas a cargo de la Direccion es pequefio,
lo cual implica que determinar una muestra representativa por programa social se
traduciria en seleccionar a cerca de la totalidad de beneficiarios en cada caso y, en
segundo lugar, aunque existen diferencias en el disefio y naturaleza de los cinco
programas, éstos coinciden en la definicion de su poblacién objetivo, siendo el
principal criterio la pertenencia a una comunidad indigena o a un pueblo o barrio
originario de la Ciudad de México. En ese sentido, la variabilidad que podria existir
entre los beneficiarios de los programas es la misma variabilidad que se podria
presentar en la poblacion potencial de todos los programas.

Adicionalmente, como se ha descrito en esta evaluacion, el programa cuenta con
restricciones en los recursos humanos, materiales y financieros con los que cuenta,
lo cual implica una disponibilidad limitada de tiempo y personal para realizar un
levantamiento mas amplio.

El disefio muestral elaborado fue estratificado, considerando un total de N
programas sociales, dividida en estratos de N, +N,+..+N,=N ."' Una vez

seleccionados los estratos, se calculd el tamafio 6ptimo de muestra para cada
programa, analizando la proporcion que representa el numero de beneficiario por
programa social en el total de beneficiarios de los 5 programas a cargo de la
Direccion General.

La férmula para la estimacion del tamafio de la muestra? se presenta a continuacion:

. Z;-N-p-q
PF(N-D)+Z -p-q

Donde:

' Cada estrato representa a cada uno de los programas sociales.
2 Murray R. Spiegel y Larry J. Stephens. (2009). Estadistica. 4ta edicion. Mc Graw-Hill. México,
D.F.
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n: tamafo muestral;

N: tamano de la poblacién;

z: valor correspondiente a la distribucion de gauss, za= 0.05 = 1.96;
p: prevalencia esperada del parametro a evaluar,

i error que se prevé cometer si es del 5 %, i = 0.05

La muestra de beneficiarios se calculé bajo el siguiente escenario:

i.  Se propuso calcular el tamafo 6ptimo de la muestra con un error de 5%,
ii. Para la estimacion de proporciones, se parte del supuesto de que p=9=50%.
ii.  Se considera un nivel de confianza del 95%, porlo que a=0.05y z=1.96

iv. El numero total de beneficiarios es de 873.

Aplicando la férmula referida, se obtiene el tamafio de muestra, que es de 267
beneficiarios.

Al hacer una asignacién proporcional al total de beneficiarios que representan del
total de la Direccidn General, se obtiene que el tamafio de muestra para el programa
es de 22 beneficiarios.

IV.3. Resultados

Se aplicd la encuesta a 22 beneficiarios del programa, de los cuales 15 (68%) se
encuentran en el rango de edad de 31-50 anos, 4 (18%) en el rango de 19-30 afios
y 3 (14%) en el de 51-65.

Imagen del Programa

Al preguntar a los beneficiarios acerca del medio o la forma en que tuvo
conocimiento del programa, 8 contestaron que fue gracias a un familiar o vecino, 1

lo hizo al asistir presencialmente a la Secretaria y 4 lo hicieron a través de medios
electronicos (ver grafica 1).
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Grafica 1. Medio por el que se enteré del Programa

h

Se pregunto a los beneficiarios acerca del conocimiento que ellas tenian acerca de
los programas y acciones que realiza la SEDEREC, asi como acerca del programa.
En la gréfica 2 se puede observar que 63.6% de los beneficiarios no conocia los
programas y acciones que realiza la SEDEREC. Una vez que fueron beneficiarios,
ocho de cada diez manifestaron conocer el objetivo del programa, 95.5% conocen
el resultado que se espera alcanzar y todas manifestaron conocen sus derechos y
obligaciones.

m Familiar o vecino

22,7% Platicas

= Talleres

m Presencial
Medios electrdnicos
Beneficiario del Programa

0,
=z = Otro

Fuente: Elaboracion propia

Respecto a su opinion acerca de la dificultad para realizar los tramites y
procedimientos para la obtencion del beneficio, el 54.6% de los encuestados
manifesto que fue facil o muy facil y 14% que fue dificil o muy dificil (grafica 3).
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Grafica 2. Imagen del Programa

100% —
90% 18,2%
80%

70% 63,6%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%

Conocimiento de las Conocimiento del Conocimiento del Conocimiento de sus
politicas publicas y los objetivo del programay el resultado que se espera derechos y obligaciones
programas sociales que tipo de apoyos que son alcanzar gracias al apoyo  como beneficiario del
lleva a cabo la SEDEREC otorgados que se le entregd programa

mSi No

Fuente: Elaboracion propia
Grafica 3. Dificultad para la realizaciéon de tramites y procedimientos para la
obtencién del beneficio

W Muy dificil

Dificil
B Ni tan facil ni tan dificil
W Facil

Muy facil

Fuente: Elaboracion propia
Calidad de la gestion

El 100% de los encuestados manifestaron que el personal que entregd el apoyo fue
amable o muy amable. (Grafica 4).
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Grafica 4. Amabilidad del personal que entrego el apoyo del programa

Amable

B Muy amable

Fuente: Elaboracion propia

En la grafica 5 se presenta informacion de la opinion de los beneficiarios acerca de
la calidad en la atencién. Como se observa, 90.9% esta de acuerdo entre el tiempo
que espero entre su registro y la notificacion al programa. Mientras tanto, el 100%
recibio su apoyo en el plazo establecido, todos manifestaron que se le proporciono
informacion acerca las formas de acceso, monto de las ayudas, derechos y las
obligaciones al suscribir el beneficio y 90.9% indicé que se le informo6 acerca del
procedimiento de exigibilidad de sus derechos. Cabe resaltar que so6lo una de las
22 personas manifesté tener algun problema durante la operacion del programa.

Calidad del Beneficio
Al solicitar a los beneficiarios que calificaran el apoyo que recibieron de parte de

SEDEREC entre 0 y 10, 27.3% lo calificaron con un valor 10 y 36.4% con un valor
de 9y 8, respectivamente. La calificacion promedio fue de 8.9 (grafica 6).
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100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

9,1%

Grafica 5. Calidad de la gestion

9,1%
I :
1 4,5% |

Estd de acuerdo Recibid su apoyo en Se le proporciond Se le informo Tuvo algun
con el tiempo que el plazo establecido informacién acerca acerca del problema o
espero entre su de las formas de procedimiento de incidencia durante
registroy la acceso, los montos, exigibilidad de sus  la operacién del
notificacion de su derechos 'y derechos programa
ingreso al obligaciones
programa
mSi No

Fuente: Elaboracion propia

Grafica 6. Calificacion del apoyo que recibié por parte de la SEDEREC.

Fuente: Elaboracion propia

Cohesioén social

H38

m10

36,4%

Al solicitar a los beneficiarios que calificaran la convivencia que han tenido con la
comunidad a partir de que reciben el apoyo del programa, utilizando una escala del
0 al 10, dénde 0 significa mucho y 10 es nada, el 50% otorgd una calificacion al nivel
de convivencia de 8, mientras 14% otorgd una calificacién de 9, 23% de 7. La
calificacion promedio fue de 7.4 (gréfica 7).
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Grafica 7. Calificacion de la convivencia con su comunidad a partir del apoyo
recibido.

4,5%

9,1%
ml

m7

m8

50,0%

Fuente: Elaboracion propia
Satisfacciéon

Se les pidié a los beneficiarios que, en una escala del 0 al 10, otorgaran una
calificacion general al programa. En la grafica 8 se puede observar que 31.8% le
otorgd una calificacion de 10, 45.5% una calificacién de 9, mientras que 22.7%
calificdé con 8, que fue la calificacion mas baja que se recibi6. La calificacion
promedio del programa fue de 9 (grafica 8).

Grafica 8. Calificacion general del Programa

B8

m10

45,5%

Fuente: Elaboracion propia
Finalmente, se les pregunto a los beneficiarios qué tan satisfechos estan con el

programa, 21 de los 22 encuestados manifestaron estar muy satisfechos, mientras
que una persona indicé estar muy insatisfecha (grafica 9).
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Grafica 9. Grado de satisfaccion con el Programa

H Muy
insatisfecho

m Muy
satisfecho

Fuente: Elaboracion propia
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V. DISENO DEL LEVANTAMIENTO DE PANEL DEL PROGRAMA SOCIAL.

La tercera etapa de la Evaluacion Integral de los Programas Sociales de la CDMX
se realizara en 2018, la cual incluira la Evaluacion de Resultados, que comprende
como uno de sus componentes el analisis de los resultados del levantamiento de
panel, a través del cual se determinaran el cumplimiento de los objetivos y metas
del programa social, de los efectos esperados y la medicion de cambios en el nivel
de bienestar en la poblacion, como resultado de la intervencion.

En la Ciudad de México hay un déficit en la generacion de informacion que permita
conocer con precision la situacién que guardan las poblaciones que son atendidas
en este Programa, esto es, la poblacion indigena y de pueblos originarios, que
habitan en la zona rural. Las necesidades de informacion se presentan tanto al nivel
de los individuos, en cuanto a sus condiciones sociodemograficas, carencias
sociales y ejercicio de sus derechos sociales, como al nivel colectivo, esto es, la
definicion e identificacion de los pueblos y comunidades indigenas y de los pueblos
originarios.

En este sentido, en la evaluacién de 2016 se plante6 avanzar en la generacion e
integracion de informacién al nivel de las personas y familias que forman parte de
las poblaciones mediante la aplicacion de un instrumento estandarizado que capta
informacion demografica, socioecondmica y de posibles situaciones de riesgo, el
cual se aplico en algunos predios y territorios en los que se concentra esta poblacion
e interviene la dependencia mediante sus programas y acciones sociales. En el
Anexo 2 se presenta el instrumento que fue disefiado para tal fin.

Durante 2017 y los primeros meses de 2018 se captaria informacion de la poblacion
que en su momento fue encuestada para conocer y evaluar los resultados del
programa a partir de los cambios respecto a su situacion inicial y el avance en el
cumplimiento de los derechos que se pretende contribuir a garantizar en esta
poblacion.

V.1. Muestra del Levantamiento de Panel.

En 2017 y 2018 se aplicara el instrumento disenado para el levantamiento panel a
la poblacion beneficiaria a quien se le aplico en 2016.
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Poblacion beneficiaria que participd en el
levantamiento de la Linea base

15

Poblacién que participé en el levantamiento de
la linea base activa en el programa en 2017 (A)

8 beneficiarios contintian en el programa.

Poblacién que participé en el levantamiento de
la linea base que ya no se encuentra activa en
el programa en 2017 (B).

7 ya no se encuentran activos.

Panel (A+B).

Poblacion muestra para el levantamiento de

15

Preguntas de percepcion y satisfaccion de
beneficiarios.

Es importante conocer la opinién de los
beneficiarios del programa.

V.2. Cronograma de Aplicacién y Procesamiento de la Informacién.

El cronograma de disefio del instrumento, aplicacion y procesamiento de
informacion se presenta a continuacion.
e Disefo del instrumento: julio de 2017
¢ Aplicacion del instrumento: agosto - diciembre 2017
e Procesamiento de informacién: enero — marzo de 2018
e Reporte de resultados: junio 2018

Diseno del Instrumento

Julio - agosto 2017

Sederec

1 persona de
estructura

Una semana de
trabajo

Aplicacion del agosto-diciembre Sederec, pueblos 1 persona de Se combinaran
Instrumento 2017 y barrios estructuray 5 las actividades
originarios monitores regulares con el
levantamiento
Procesamiento de | enero-marzo 2018 Sederec 1 persona de Se combinaran
Informacioén estructura y 2 las actividades
monitores regulares con el
levantamiento
Reporte de resultados junio 2018 Sederec 1 persona de Se reportaran en

estructura y 2
monitores

el informe de la
evaluacion interna
2017 (presentada
en 2018).

VI. ANALISIS Y SEGUIMIENTO DE LA EVALUACION INTERNA 2016
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En este capitulo se presentan los resultados de la evaluacién interna 2016, en la
cual se valora si fue desarrollada de acuerdo con los aspectos solicitados en los
Lineamientos para la Evaluacion Interna 2016 de los Programas Sociales de la
Ciudad de México emitidos por el Evalua CDMX, a través de una matriz de
contingencias en la cual se determina el grado de cumplimiento (satisfactorio,
parcial, no satisfactorio), asi como un campo de justificacién en la que se presentan
elementos que explican el sentido de dicha valoracion.

VI.1. Analisis de la Evaluacion Interna 2016

Apartados de la evaluacion interna Nivel de Justificacion
Cumplimiento
I. INTRODUCCION Satisfactorio Describe los campos establecidos en los
lineamientos
Il. METODOLOGIA DE LA EVALUACION INTERNA 2016
I.1. Area Encargada de la Evaluacion Interna Satisfactorio La descripcion incluye los puntos
requeridos
11.2. Metodologia de la Evaluacion Satisfactorio Sefala los campos establecidos para
llevar a cabo la evaluacién interna
I1.3. Fuentes de Informacion de la Evaluacion Satisfactorio Enlista las fuentes de informacion

empleadas durante la evaluacién del
programa social

ll. EVALUACION DE LA OPERACION DEL PROGRAMA SOCIAL

I11.1. Consistencia Normativa y Alineacion con la Politica Satisfactorio Se precisan los instrumentos juridicos y
Social de la CDMX politicos con los cuales se encuentra
alineado el programa social

I11.2. Identificacién y Diagnéstico del Problema Social Satisfactorio Cubre los campos establecidos en los
Atendido por el Programa lineamientos

111.3. Cobertura del Programa Social Satisfactorio Caracteriza y analiza a los beneficiarios

del programa social evaluado
I11.4. Analisis del Marco Légico del Programa Social Satisfactorio Se incluyen las herramientas para la
implementacién de la metodologia

111.5. Complementariedad o Coincidencia con otros Satisfactorio Se incluyen los programas sociales con
Programas y Acciones los cuales coincide el programa evaluado
I11.6. Analisis de la Congruencia del Proyecto como Satisfactorio Se cumplen las especificaciones para

Programa Social

considerar al programa social

IV. CONSTRUCCION DE LA LINEA BASE DEL PROGRAMA SOCIAL

IV.1. Definicion de Objetivos de Corto, Mediano y Largo
Plazo del Programa

Satisfactorio

Se desarrollan los puntos requeridos

IV.2. Disefio Metodolégico para la Construccion de la
Linea Base

Satisfactorio

Cuenta con los campos requeridos

IV.3. Diseno del Instrumento para la Construccién de la Satisfactorio Menciona el instrumento disefiado para la

Linea Base construccion de la linea base del
programa social evaluado

IV.4. Método de Aplicacion del Instrumento Satisfactorio Se incluye los puntos necesarios para la
aplicacién del instrumento

IV.5. Cronograma de Aplicacion y Procesamiento de la Satisfactorio Se establece la ruta critica a seguir

Informacion

V. ANALISIS Y SEGUIMIENTO DE LA EVALUACION INTERNA 2015
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V.1. Analisis de la Evaluacion Interna 2015 Satisfactorio Con la matriz de contingencias se logra
dar analisis y seguimiento a la evaluacién

V.2. Seguimiento de Recomendaciones de las Satisfactorio Indica las estrategias de mejora

evaluaciones Internas Anteriores propuestas para el programa social

evaluado

VI. CONCLUSIONES Y ESTRATEGIAS DE MEJORA

VI.1. Matriz FODA Satisfactorio Da cumplimiento a los puntos requeridos

VI.2. Estrategias de Mejora Satisfactorio Cumple con el analisis estratégico

establecido

VI.3. Cronograma de Implementacion

Satisfactorio

Se establece la ruta critica para la
instrumentacion de las estrategias de

mejora

VIl. REFERENCIAS DOCUMENTALES

Satisfactorio

Fueron incluidas las fuentes consultadas

VI.2. Seguimiento de las recomendaciones de las evaluaciones internas
anteriores
En este apartado se reporta el avance en lainstrumentacion de las estrategias de
mejora propuestas en la evaluacién interna 2016, mediante el siguiente cuadro que
incorpora informacién acerca de la estrategia, la etapa de implementacion dentro
del programa, el plazo establecido, area responsable de su seguimiento, situacion
actual a junio de 2017 vy, finalmente la justificacion y los retos enfrentados para su
cumplimiento.

Etapa de
Estrategia de | implementacion Plazo Area de . R Justificacion y retos
. . . Situacion a junio de 2017
mejora dentro del establecido | seguimiento enfrentados
programa
Se apoyo una
En colaboracion investigacion en
con instituciones propagacion de
académicas de espinosilla y té tochel, por
nivel superior la Universidad Nacional
publicas y Auténoma de México. Hacen falta mas
privadas promover . . Los productores fueron |investigaciones ya que solo
. L Direccion . ;
la investigacion en General de capacitados fue realizado un proyecto de
protocolos de . . . mostrandolos resultados | propagacion de  plantas
) ) Operacion dic-16 Equidad para : >
cultivo que permita los Pueblos obtenidos de la | medicinales,por lo que hace
tener una mejora : y investigacion. falta mayor recurso
Comunidades i ; _
en la cobertura en Se acordd con lalLic.|econdémico para llevar a cabo
la poblacién Rosa Icela Rodriguez |investigaciones posteriores.
objetivo, al afio seguir trabajando con la
dependiendo de UNAM en acciones que
los resultados fortalezcan e impulsen a
propuestos. lamedicina tradicional y la
herbolaria.
Elaboracion de un . o
: e . . Se elabor6 un | Se elabord Unicamente un
diagnéstico a Direccion ; i | .
. instrumento de analisis | instrumento en comunidad
partir del Proceso General de : . . )
. . . socioeconémico a|indigena, falta ampliar la
levantamiento de | completo de dic-16 Equidad para X .
. ., L predios de | cobertura a pueblos y barrios
informacion en planeacion los Pueblos y ; o o .
. comunidadesindigena, originarios asi como a otras
hogares y la Comunidades

integracion de un

donde se tocaron temas

comunidades.
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Sistema de
Informacioén
Geografica.

de alimentacién, salud y
educacion

Analisis de los

Se realizd un plan de
trabajo que incluyo:

procesos Actividades y
operativos y de ser Direccion | obligaciones de cada uno
necesario, Generalde |de los integrantes del | Designacion de tareas
reingenieria de las Operacion dic-16 Equidad para | programa especificas a cada monitor del
areas para los Pueblos y | Tiempos para realizar | programa.
eficientar el Comunidades |cada actividad y la
trabajo en |la entrega de los reportes
Direccion General. correspondientes.
Impulsar
mecanismos  de
coordinacion Derivado de las acciones
interinstitucional o actividades que se
para articular los realizan dentro del
esfuerzos de las programa ha surgido la
entidades y . ., necesidad de establecer
. Direccion . .
dependencias vy convenios de | Los convenios de
: Proceso General de . s P
entidades de Ila . . colaboracién con | colaboracidn con instituciones
. s completo de jun-17 Equidad para |. ... . . o
Administracién . instituciones académicas | académicas se encuentran
planeacion los Pueblos y

Pdblica de |la
Ciudad de México
para orientar
estratégicamente

la atencioén de las

poblaciones que
atiende el
programa.

Comunidades

con la finalidad de
fortalecer y eficientar la
atencion a toda la
poblacién que llega a
solicitar los servicios del
programa.

aun en proceso.
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VIl. CONCLUSIONES Y ESTRATEGIAS DE MEJORA

La evaluacion interna del Programa Medicina Tradicional y Herbolaria en la Ciudad
de México para el ejercicio 2016 “Curacion con tradicion”, comprendio el analisis de
los procesos seguidos por el programa para otorgar los bienes o servicios a su
poblacién objetivo (curanderos que practiquen la medicina tradicional priorizando
las delegaciones de Alvaro Obregén, Coyoacan y Miguel Hidalgo, y productores de
plantas medicinales de las siete delegaciones rurales), el analisis de la calidad de
la atencion brindada por el programa y la percepcidon de los beneficiarios a través
de los resultados arrojados por el cuestionario para evaluar la satisfaccion de las

personas beneficiarias por el programa.

Cada una de las matrices nos proporciond elementos claves a considerar en la
planeacion, elaboracion, desarrollo, articulacion, ejecucion y resultados de los

procesos del programa.

VII.1. Matriz FODA

1. El personal que apoya en la operacion del 1. El presupuesto con el que se cuenta es
programa se ha capacitado y ha adquirido limitado.
conocimientos en lo referente a la medicina 2. La estructura operativa del programa es
tradicional y herbolaria. insuficiente, se requiere un mayor nimero
2. El programa ha creado vinculos con otras de personal y monitores de apoyo.
instituciones o entidades del Gobierno de la 3. Se requiere terminar de disefar y aplicar
Ciudad y las delegaciones como instrumentos normativos de la operacion,
instituciones de investigacion 'y de como son manuales de procedimientos o
educacion superior. de administracion.
3. El programa tiene buena aceptacion, opinion | 4. Se ha avanzado en la estandarizacion de
y percepcion por parte de los beneficiarios. procesos y sistematizacion de la
informacion soélo para algunos de los
procesos.

. Reconocimiento de la medicina tradicional | 1. Presion sobre las finanzas publicas que

en la Constitucion Politica de la Ciudad de podrian afectar el presupuesto destinado a
México. este programa.

2. Un creciente interés de instituciones | 2. Crecimiento urbano que puede afectar el
publicas, de educacién superior y de desarrollo de las zonas de produccién de los
gobierno por incorporar acciones cultivos de la poblacién objetivo.
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herbolaria.

relacionadas con la medicina tradicional y

3. Incremento en la demanda de los productos
nacionales de medicina tradicional.

3. Falta de interés por la produccién de plantas
medicinales.

VII.2. Estrategias de Mejora

El presupuesto con el que
cuenta el programa es
limitado.

Solicitar un aumento en el
presupuesto para el
programa, ya sea mediante
la asignacién directa por
parte del Legislativo, o bien,
a partir de la coordinacion
con oftras dependencias y
entidades del Gobierno de la
Ciudad para ampliar la
cobertura y atencién de la

Planeacion

Ampliacion de
cobertura ylo
mejora de la
atencion a la
poblacion  objetivo

del Programa.

algunos de los procesos.

presupuestarios para ello.

poblacién objetivo  del
programa.
La estructura operativa del | Solicitar ampliacion del | Proceso Estructura mas
programa es insuficiente. presupuesto y la estructura | completo de | adecuada a los
operativa del area. operacion requerimientos del
programa.
Se requiere terminar de | Elaborar instrumentos | Proceso Contar con
disenar y aplicar instrumentos | normativos de la operacién | completo de | manuales
normativos de la operacion, | gg| programa, en particular operacion actualizados,
como  son manuales de manuales  administrativos admlnlgtr_atlvo o de
procedimientos o] de o procedimientos.
administracion. y/o de procedimientos.
Se ha avanzado en la | Fortalecer los sistemas de | Operacion, Informacion
estandarizacion de procesos | informacién y bases de | monitoreo y | sistematizada.
y sistematizacion de la | ygt0s del programa, evaluacion
informacion s6lo Para | solicitando  los  recursos
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VIL.3. Cronograma de Implementacién

Solicitar un aumento en el presupuesto para el
programa, ya sea mediante la asignacién

directa por parte del Legislativo, o bien, a partir Septiembre Planeacién y

de la coordinacion con otras dependencias ; - : DGEPC
entidades del Gobierno de la FE)iudad parg 2017 (POA) | Areas financieras

ampliar la cobertura y atencion de la poblacion

objetivo del programa.

Solicitar ampliacién del presupuesto y la | Septiembre .

estructura operativa del area. 2017 (POA) Planeacion DGEPC
Elaborar instrumentos normativos de la

operacion del programa, en particular Mediano Planeacion JUDAI

manuales administrativos ylo de plazo
procedimientos.
Fortalecer los sistemas de informacion y bases LCP Medicina
de datos del programa, solicitando los recursos | Corto Plazo o DGEPC

X Tradicional
presupuestarios para ello.
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IX. ANEXOS

IX.1 Anexo 1.

/’ ™ CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA SATISFACCION
DE LAS PERSONAS BENEFICIARIAS DE LOS PROGRAMAS
- DE LA DIRECCION GENERAL DE EQUIDAD

PARA LOS PUEBLOS Y COMUNIDADES

I, EXPECTATIVAS
15. ;Qué tipo de necesidades considera que podria 22, ;Como califica la claridad de la informacion que
atender el programa? se le proporciono sobre los tramites que ha realizado?
1. Buena [ )
2. Regular [
3. Mala ()
16. :Como impactd en su wida diaria el apoyo 23. :5 le informd acerca del procedimiento de
otorgado? exigibilidad de sus derechos en caso de
incumplimiento, omision o viclacion de los mismos?
1. Mucho {1
2. Poco () 1.5 IELT { 1] 3. ms/nc ]
3. Parcial {1
4. Nada () 24, ;Tuwo algin problema o incidencia durante la

aplicacién del recurso?
17. :Como le afectaria en su vida diaria que no existiera
el programa y sus apoyos? [[1si{ 1]z Ne [ )] 2. NS/NC pPescrampzy | )]

25. ;0Qué tipo de incidencia?

1. No recibié el apoyo
2. No pudo cobrar

A 3. Incidencias en el programa
IV. CALIDAD DE LA GESTION Otro:

18. ;Qué tan amable fue con usted el personal que le

trems el ded - 26. iCual fue el tiempo en que la dependencia le dio
entrego el apoyo del programa?

respuesta a su incidencia presentada?

1. Nada amable {] 1. Dias

2. Poco amable ] 2: Semanas

3. Parcialmente amable () 3 Meses

4. Muy amable [ 4. Afos

19. (Estd de acuerdo con el tiempo que esperd entre V. CALIDAD DEL BENEFICIO

su registro y la notificacion de que fue persona

beneficiaria? 27. Utilizando una escala del 0 al 10, dénde 0
significa pésimo y 10 es excelente, califique el

1si_ ()|2Ne  (}[3nsNc (]| apoyo que recibic por parte de la SEDEREC.
20. ;De acuerdo a la publicacion de los resultados del o__1 2 3 4 5 67 B __9 10

programa, recibic su apoyo en el plazo establecido?
28. Utilizando una escala del 0 al 10, donde O
1.5 (] | 7 Mo (] | 3. M5/NC ] | significa nada cubiertas y 10 totalmente cubiertas.
Digame jen qué medida considera que el apoyo
cubrid sus necesidades?

21. :5e le proporciond informacion acerca de las
formas de acceso al apoyo, los montos de ayuda,
derechos y las obligaciones al suscribir el beneficio? _—

1si [ )[2ne [ })]3 nsNC ()]
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/’ ™, CUESTIOMARIO PARA EVALUAR LA SATISFACCION
DE LAS PERSONAS BENEFICIARIAS DE LOS PROGRAMAS
- DE LA DIRECCION GENERAL DE EQUIDAD
PARA LOS PUEBLOS Y COMUNIDADES

V1. CONTRAPRESTACION

29. Participo en el taller propedéutico previd a la
entrega del recurso?

15§ { ]|2.Nc- { ]|3.Nsmc () |

30. iCudles fueron los compromisos gque adquirid al ser
beneficiario?

VIl. COHESION SOCIAL

31. Con el apoyo otorgado por el programa, digame:
iCambio la relacion con su familia?

[1si ) [2.N0 [ 1] 3.N5/NC jresarampsy | ) |

32. :Cudles fueron esos cambios?

33. iParticipa en las actividades que se llevan a cabo
dentro de su comunidad?

[1si ()]z.no ()] 3. NS/NC frasaramepas) [ )] ®2
a1

34. ;Cudles son las actividades en las que ha participado
dentro de su comunidad?

35, Ltilizando una escala del 0 al 10, dénde 0 significa
nada y 10 muche, califiqgue: icudnta ha sido la
convivencia que usted ha tenido con la comunidad a
partir de que recibe el apoyo del programa?

36. ;Como considera que s su convivencia con la
comunidad, ahora que recibic el apoyo del programa?

1. Muy mala
2. Mala

3. lgual

4. Buena

5. Muy buena
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VIII. SATISFACCION

37. iConsidera que el programa es un derecho de los

Pueblos y Comunidades Indigenas de la CDMX?

1.5 {)]2ne { )] 3 nNs/NC ()]

38. Lhilizando wna escala del 0 al 10, dénde 0
significa en desacuerdo y 10 de acuerdo, califique
ien gqué medida el apoyo del programa ha
contribuido en el ejercicio y respeto de sus derechos
humanos?

39. Utilizando una escala del 0 al 10, donde 0
significa pésimo y 10 es excelente, digame: ;Qué
calificacion le da al programa?

40, ;Qué tan satisfecho esta con el programa?

1. Muy insatisfecho

2. Poco insatisfecho

3. Mi satisfecho ni insatisfecho
4. Poco satisfecho

5. Muy satisfecho

41. ;0ué recomendaciones harias para mejorar los
servicios, la atencién o el apoyo brindado por el
personal de la SEDEREC? :Recomendarias a la
poblacién participar en los programas sociales de
ésta institucion?




Anexo 2. Instrumento de captacion de informacion en comunidades indigenas 2016

o CD

PROGRAMA INTEGRAL INTERCULTURAL DE INTERVENCION SOCIAL EN COMUNIDADES INDIGENAS

| Escriba la informacidn o circule el codigo en cada espacic de ko porfada
1. IDEMTIFICACION GEQGRAFICA. FECHA: ! !
; - ol 1= ARG
./ENTI:.‘-P.D FEDERATIV A: \. S, COMIROL DE CUEETIOMARIOS
-

o

MUNICIFIS O DELESACION:

SOMEECUTYO DE INMUESLE:

LC-CAUDAD & COLOMIA:

NUMERD DE VIVIEMDAS EM EL IMMUEELE:

CLAWE DE AGEE:

NUMERT DE HOGARED EMN LA VIVIEMDA:

MANTANA:
HUMERD DE CUESTIZNARIOSE BN LA VIVIENDA:
IEGMENTS:
"\H-._ _/ 5
\,__
2. DIRECCICSH DE LA VIVIEMD A 4_TIFO DE WIVIEMDA
e ) -
.'f \ ./C.ﬁsa IIMZ 4 EM EL TERRERD
CALLE, AVENIDA, CALLEJON, CARRETERA, CAMIND CALS QU COMPARTETERREND, 2
CTAES DUPLEY, TRIPLER O TUADCRLUFLEY 3
. , WIVIENDS EM VECNDALD, 4
HUMERD EXTERIOR HUMERD INTERIOR
CUARTD AICTEA, REFUGHD, 5
LOCAL NO CONSTRLIDO, &
COLOHIE, FRACCICHAMIENTD, BARRID, UNIDAD HABTACISHAL

.\h - /.- '\\fcm T

[ :Algln mizmibro del hogar forma parte de una organizacion?
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¥ CDMX

PROGRAMA INTEGRAL INTERCULTURAL DE INTERVENCION SOCIAL EN COMUNIDADES INDIGENAS

Escriba la informacion o circule &l codigo en codo espocio de lo seccion

5- CARACTERISTICAS. DE LA VIVIENDA.

o
.

e

5.1.- Entomo de

5.2.- Propiedad d= 1a

e
™ | 5.3.- zCudntos

k3 wivienda. wivienda. cuartos tiens
b3 vivienda,
Rural 1 ila vivienda es propia o contando la
particukars 1 cocina®
Semivrcans 2 e paga renta 2
Es prestada 3
Urizano b
La ccupacion 25 en ofra | I |
situacion, anote 4
! ! i
vy h vy
e . Y Va B
{  5.&-zDe que materal es | [ 57-:Dequé materal esia
I3 mayor parte del fecho mayor parte de a3 paredes de
de kg vivienda® g vivienaal
Material de desecho 1 Materal de desecho 1
Lamina de cartdn 2 Lamina de cartén 2
Lamina de metal 3 Lamina de asoesto o matalica 5
Lamina de fiorocemento 4 Carizo, bamod o paimia 4
Lamina de asoesto ] Maderg 5
Faja o palmna ] Adobe &
Madera o tejarmani 7 Tabique, bicck o piedra 7
TEi_'TG{ID oon Viguena g cantera, cemento o concreto
Taja 7
Concreto o vigueta 10
|I‘ _Ill '..\
", o e
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.'-f.

5.4.- sCuantos
cuartos 2
utilizan gara
dormir sin
nclur los
casiios y
oafios?

25 la mayor par

wivienda®

Tiema
Cemento Firmne

U ofro material.

te del pizo de esta

Mosaico, madera

/' 58~ :De que material

£ k2

5.5.- zEsta
wivienda
tizne cuartos
earg
oocinars

& 1

Mo 2




v CDMX

PROGRAMA INTEGRAL INTERCULTURAL DE INTERVENCION SOCIAL EN COMUNIDADES INDIGENAS

Escriba lo informacion o circule el codigoe en coda espacio de lo seccion

5- CARACTERIETICAS DE LA VIVIENDA.

&

-

. T,
5.1.- Entomo de (" =2 Propiedad deia \ 5.3.- zCuantos 5.4.- zCuantos 5.5.- zEsta
I wivienda. vhdanda. cuarfos tiene cuartos se wivienda
I vivisnda, utilizan para tiane cuartos
Rural 1 zla vivienda es propia o contando la dormir sin para
paniculars 1 oocings nCIUT los coginar?
. asilos v
semiurcanc 2 fe pooarenta 2 pas .
Pag pofosE il I
Es prestada 3
Urizano 3 Na 2
La ocupacion a5 en ofrg | I I
siteacion, anote 4 | —1—
1 f 1
vy N A " v
e B - -

[ 5.4.-zDe que materal es hY

Iz mayor parte del fecho rmayor parte de las paredes da 23 la mayor par
de ko vivienda? I vivienda)? te del piso de esta
- vivienda®
Matenal de dasacho 1 rateral de desecho 1
Laming @& cartan 2 Lamina de cartén 2 Tiarra 1
Laming de metal 3 Lamina de asoesto o metdliica 3 Cements Firms z
Ll:rln"l!I'ICI de fibrocermento 4 Camizo, bambol o palma 4 Mosgico, madera 3
Laming de asoestc 5 Madera 5 U ofro material.
Paja o paima & Adobe £
Magera o t2jamar 7 Tabique, biock o piedra 7
Temado oon viguena 3 cantera, cemento o concrefo
Teja 7
Concieto o vigueta 10
|I‘. _Ill .'.\- -_‘X‘
\,_\__ .d"'f s - B

£.7.- ;D& gqué matarial es 10
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Escriba la informacion o circule el codige en coda espacico de la seccign

&. SERVICIOS BASICOS Y BIENES DE LA VIVIENDA
S - -

4.1.- 3;El oguala
obtfiare da lawves
o Mangeeras gue
=ptans
Ceniro d=la 1
Wivi=nda

FAZEA 7.3

%4lo =n = potio 2
O femreno
PASEA TS

Mo fienen aguo 2
enfubaoda

A

£.2.- ;:De donde
acamean 2l aguas

Un pozo

una llave comunitania 2

Oira vivienda

Un riz, lago o aroyo

La frae una pipa

rd b
{ 4.5~ En esha vikienda cusnia \

]

Refigeradar
Lavadar
Esfufa

Talevkldn
Compubhadora
Lines telgtdnioa fa
Ciular

Rodix

Talevklan de page
Awrtomdd

Intemiet

oo

“,

Hamo de mikreondas
Calentadar da agua

et

5

P R R T A e R

Y ~ fﬁ‘
1 y o . ) } f ) .
| &.3.- zEsta vivienda fiene drenaje o desagle consctadoe | [ B ) Lu.'.n'.nen:m ‘?"':E"m can
z Ios siguientes servicios
L= SOOI
1 Red plbica 1 Calle pavimentada 1
Fosa o tangue séptfico z Alumprads publics 2
3 . Recoleccion de
Una fubena que va a dar a una bamanca 3
4 . . Dasura 3
Una fubera que va a darunnc logo o amoyo 4
=] wigilancia policiaca 4
Mo tiene drenaje 5
La capftam de g lluvia & ! |
N /
e - - M
.. .-N" -~ T .-"'-'.- k H‘-\.
L8~ La viviernda cuenta oon F i P , ! &.9.- Bl combustiole !
EFEFQfﬂ eléctrica [ &8 griens fogon? ' que mas utilizan para
el 1 ococinar es
Mo 2 Conchimensa 1
E—— . Lefia o carson 1
zin chimanaa 2 Gas z
£.7.- z2Con cuantos focos R — 3
cuenta la vivienda?
| | I Mo tiene & Otro combustiole 4
. A '-.‘_‘ .-"I ."w-._\ .-/'
o _.J" - -
3
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Escriba la informacion o el codige en coda espacio de la seccion

8. COMPOSICION DEL HOGAR E INFORMACION GENERAL DE LOS INTEGRANTES

{=]l+] MAYORES DE | 4 sywoigES DE 3 MAYORES DE _ ) MAYORE: DE
MATORES 12 5 aROs ARG & AROS EF- 3Cuwal | & AROS CON
E.1.- ;M= puede dor &l nombrs AROSE fue = ESTUDIOR
de= los personas gus 8.3 2.8~ 3Cual cromadic | INCOMFPLETOS
conformon &l hogar, G2 zEue 3Cudnios 8.4 a7 =5 =l Ulfima d=
comerzando por el jefe de parentesco afios 3.5~ 3Cual | z/Mombre| 3(Mombr=] gradeo guwe | calficocion 3.10.;5Por G0~ 3T
familia, ne olvide mencicnora tiene [rombre| cumplides 3.4-3Cudl =z | =5 =l estade | sobe lmery oste oprokb & d=! OHirno gu& motivo gustaria
los rmenor=s v o los pesonas con =l j2fe de fizne =| generg d= chil de etcrbirun | actualmente | (nombre} =n grado d= dejo de BT
adultas mayores? familia? [rombre}® |nembre)? [rombr=}® recada? ala escuska? | lo 2icuela? ertudios? afudiar? =studianda?
1 11
1 I—1 1 | I—I I—I I—I I—1 a1 —1 | 1— I—I
I—1 1—I
2 |— el | = I—I l— |— amme e | ——1 | 1— I—1I
1 11
3. I—1 1 | I—I I—I I—I I—1 a1 —1 | 1— I—I
11—l
4. |— el | = I—I l— |— cimne e | 1—1—1 | 1— I—1I
I—1 1—lI
5. |—1 1 | I—I I—I |—I |—1 gl =l [ — | 1 l—I
1 11
5. | — e | l—I | — | — aimo e [ 1—1—1 | 1— |l
I—1 1—I
7. |—1 1 | I—I I—I |—I |—1 gt [ — | 1 l—I
I—1 1—I
3. |— el | I—I |— |— ame e | 11— | 1— |—I
1 11
7. |—1 T I—I |—I |—1 oo | 1—1 1 —1 [ 1—1 |—I
I—1 1—I
10. |— el | I—I |— |— amme e | 11— | 1— |—I
EM CASD DE QUE EL HOGAR 1~ Jetefo] oa 1.- Masculing 1.~ Casadalal -5l -5 0.- 5 AEtrucchn !~ Folia da -5
CUENTE COM MAS DE 10 mopar = - Fernaning 2o Uridn o 2 M g ] 1.~ Frimario alrars 2- o
IMTEGEAMTES, UTILICE STRO 2~ Espoaaies] 2~ e 3~ Divarcladofz| 2 - Seoundars 2.~ Par motteos
R caryuge +- Segaradaial 3~ Fregonarena laberales
- Hiaia) 5-Somarnfa) Fyr— 3~ Mo nobla
4= bt |a) - Wiuda]al| fE oo ascualos
5~ Husra, Yemo 5~ Uognckehen E.- Oro, onohe
& Poore, Modne £ BACEEtTa
7~ Suagne [a) B-Ofra

B~ Orire, anota

P

62




0 CD

PROGRAMA INTEGRAL INTERCULTURAL DE INTERVENCION SOCIAL EN COMUNIDADES INDIGENAS

Escriba la informacion o el codige en cada espacio de la seccion

8. COMPOSICION DEL HOGAR E INFORMACION GENERAL DE LOS INTEGRANTES

51 WACID EM EL LUGAR DE

51 LA RESPUESTA E5 MAYCRES DE 3 e MAYORES DE 18
RESIDEMCLA, FASEA 5.1 WO, TERMINE P B AROS
SECCISN
8.17.- 4.0 8.17.- 3(Mombre, fiene
) ) 5.13- ;Cuante G.04.- z|Mombre) B.14-- 3 [Mombre] zParliciparia conocirmientos o soberes
E.12.- ;Donde nocio tiempo fiene de v pertenece auna | &.15.- 3A gue a[Mombre| antiende= G.16.- 3(Mombre) como ortezorales, medicinales o
[mombre]® |[ESTADOC, [rombre| enla comunidad Pusblc o hakbla lengua l=engua ey escribe ntepratie, trodicidn v culfurales?,
MUMICIPID) Civdad de Wexico? indig=na¥ comunidad® indigera® indigena¥ lengua indigera® fraductor? SCudhes®
0 —— I —1 [ [ I [ e
ARDOS  MEIES - - — a— -
0 ] I —1 | | I | RN (S PR [ P
AFIOS  BAESES - — - - —
] ] [ —1 [ I [ | —le
ARDOS  MESES - - - — -
01— I —1 | | I | JENNN DR [
ARDOS  MESES — b — — b
0 —— I —1 | | I | e
ARDOS  MEIES - - — a— -
0 ] I —1 | | I | RN (S PR [ P
ARDS  MEIES - b - - —
0 —— [ | [ I [ [ e
AFOS  BAESES - - - = -
— 0 —l— | — | I | | — e 1
AROS  BAESES — e — — e
] [ —1 [ I [ | —le
AROS  MAESES - - - — -
PSS R PR | — | I | | —le
AROS  MAESES - —_ - - —_
-5 1.~ Nanuat -3 -5 T ot -3 -5 1.~ Miedicing
S- Mo I~ hibiraoo - hz e - hibtaca - hz T-Mo  I-Hemolotie
.- Tigu - Trigu 3.~ Artasanias
& Trhamil 4.~ Crhamil & - Treomello By
5~ Mamieco 5- Momiess cukiura
i- Impoteco &~ Iopoteco
7~ Miazanus 7T~ higzohua

B~ Oima, anoha
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v CD

Escriba la informacion o el codigo en cada espacio de la seccitn

9. OCUPACION.

#.2-zCuanias horas dadico ol dia (nembre] o hacer

srtos actividodes®

FARA MAYORES
DE 5 ARDS ] HORAS
LABORALES ES
IGUAL A CERD,
FASE A P4 :En que
Pl 3Cudl = la SIGUIEMTE 7.5~ 30on cvante | horario [Mombee|
. activided SECCION P.4.- z|Mombre confriouye = dedicaa
MUKIERD E orncipal de . #.3.- 3En su trabojo [nombre| ze confribuye= al [rombre] o hoceErsus
INTESRANTE [(Nombr=)2 ERCOLARES DOMEETIC AR LABORALES dedica a® ingr=so familior? ingreso familiar]® actividod=:®
1 l— —I — [—1 l—= — =l I—I— 1—I
2 l— 1—I —I |—I l— —I —I l——I [—I
3 l— I—1I — |—I l— — — I—I—1 11—l
4 l— I—I —1 J— l— —1 —I |—I—1 I—I
5 [== I—I — [—I [= — — I——1 11—l
& l— I—I —1 J— l— —1 —I |—I—1 I—I
7 l— I—I —1 |—I l— —1 — I——1 I—I
& l— I—I —1 J— l— —1 —I |—I—1 I—I
* [== I—I — [—I [= — — I——1 11—l
1@ l— I—1I —1 J— l— —1 —1 |— I —1 I—I
I Esr_:uur_as o0al hora 1 1Agrcufura T Canoderks -5 1 & 530 1 T~ Mafana
?" Domaaticos 1 a3 hora: a I Construcckn 4 Eleciiclite 5 Artesardas ] 5314 750 2 - Tarde
- Looorakes = g5 noras 3 & Comarclo 7 almentos F Mectnico TElalpoo 3 Z-Hoche
_ . 10 Chalar I Prafesionbias 10071 o 2000 4
& o maz horas 4 13 Sardcles Adminktatvos 14 Ensefonza 0N oI 5
EDfros 5001 o 10000 &
IOO0d ymds T
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| FARA MAYORES DE 12 AMOS, SOUCITE INFORMACION AL INTEGRANTE. EN MEMORES AL TUTOR. Escriba lo informacion o el codigo en coda espacio de la seccion

10. COMSUME DE CROGAS

51 LA RESFUESTA ES 51 LA REESFUESTA 51 LA EESFUESTA
NO, FASE A 103 ES MO, PASE A ES NO, TERMINE
1.5 SECCHIN
10.5.- giHambng)
WIMERD DE 100~ § [Wormbez] 105~ gCon gua 10.3.- g[Mambina) T4 - g Comn gua == ] T~ pSud fipa da 10.7 - gCom qui
IHTESRANWTE Fuma® Trecranciai tamad e curanciad drogos? dragos? frecuenchaw
] ] —
1. — l— l—= ==l l— =l
— —1 —
Z —I |— |— [—I1—I |— |—I
] ] —
2 —] l— [S== l—= =l l— I—I
— —1 —
4. —I |— |— [—I1—I |— |—I
] ] —
3 —] l— [S== l—= =l l— I—I
———
4. —I |— |— [—I1—I |— |—I
] ] —
T —] l— [S== l—= =l l— I—I
———
& —I |— |— [—I1—I |— |—I
— ] —1 —
7. —] l— [S== l—= =l l— I—I
]
0. —I |— |— [—I1—I |— J—
2 ] : ] ] ] 2': :.' Charnic I 2': :.' Cocaing 1 Caarnic
1adwvecas T ladveces 2 glqu‘:'urj .2_ ladweces 2
rac 2
= x =] Saor semana nhalontas i “or semana
1 wveral rr=s 3 1 wveral mes 3 Arfetominas 5 1 veralmes 3
Otra droga 4
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[ Escriba la informiacion o el codigo en cada espacio de la seccion

11. DISCAPACIDAD Y ENFERMEDADES CRONICO DEGENERATIVAS

giHMombra) EAgon madics ha
Hene senviclo tiHambra] dlogrestizado o gactraments & |Nemiorg|
HIMERD mddleo an ... F nodeca alguno gMombre) Hena gCamo desomald [Mombra) com olguno [rombna] necliea
ul3 decapacidad dificuttod [Fornieg| i erfemmadod cran koo po Ul poOdecE akguna LCLALR oEktEncka phande s
IMTECSRANTE fidico o mentald oarg... ¥ dicogncldodi dageneratva? AMOTE erifermadody AMNOTE madloey o dani
—1 — —
1. —I l—1I |— |— |—I1
—1 — —
e —I I—I l— l— |—I
—1 — —
2 — —I l— l— —I
—1 — —
4 —I I—I l— l— |—I
—1 — —
5. —I l—1I |— |— |—I1
—1 — —
3 —I I—I l— l— |—I
—1 — —
7. — |— |— |— |—I
—1 — —
= —I I—I l— l— |—I
—1 — —
7 — —I l— l— —I
—1 — —
0 —I I—I l— l— [—I1
vagr " . 5 -5 -5 -5 -
|hAES ] 5 MOTRIZ Macmignts . o IFAES
ISE5TE 2 -2 Erfernadod 1% Ishz I~z = 155z
ISESTE Esimtel 3 WISLIAL 3 Acddente 12 ISESTE Estotey
SPEKLEX 4 Bdod ovanzado 14 PERLEX
Defenso Moo, 3 AUDITIY A R 1% Datensa Moo,
MARIMA & MARIMA
Cansuttans T COCHNTIVA £ Corsuttado
O ciinkco O ciinkoo
Privado - Privodo
o 2 OTRD, AMOTE 5 i
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Ei::lis. - DOCUMENTACION OFICIAL.

()
|

8bis.1 ;(MNombre) tiene?

IFE

ACTA DE
NACIMIENTO

CURF

RFC

67




&

¥ CDMX
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| Escriba |o informacion o el codige en coda espacio de la seccign

12, GASTO EN EL HOGAR Y SEGURIDAD ALIMEMTARLA,

-'_,J \'\. - -
i W
12.1.- En los Otirnos fres meses, . . ) o
4Cudnio gasto =l hogar en.._F 12.2.- Alguno ocosion alguien gue vive =n esto viviendo
ua
A8 R R Y ¥ Ne
E . :
nereE Dejo de desoyunor, comer o cenar por folta de dinero 1 2
El2 iz
sines |11l Comid menos d= lo qua deberia por falta d= dinero 1 2
Alguiler d= . . .
Tuvo poca voriedod en swe alimenfos por folfo de dinero 1 2z
vivierda 11 _1_1

| Alimentacian

Transparte [N Y O | -

Combusfibles | __|__|_[_| .-'/ . .

Servicio | 12.4.- Alguno ocosion algun menor que vive en esta vivienda
tal=fdnico |l —1—1_]I s e
Wasfida I—l_1_1_I Tuwo poca voriedod =n sus alimenfos por 1 z
Zastos falta de dinanc

méedicos 11—l Comid menos de lo qua deberia por 1 2
Racreacidn |11l falta de din=ro

Ttres I—l_1_1_I e |e tuwo que serdr menos comida por 1 z
TOTAL Il falta de dinars

68

12.2.- Alguno ocosidn alguisn gue vive =n =sta vivienda

3 Mo
Camis sdlo una ver al dio o dejo de comer 1 2
todo un dia por folta de diners
Zintia hambre, paro por Falta de dinero no comio 1 2
%= quadd sin comida por falto de dinero 1 2

12.5.- En alguna ccasion algin menor de 25to vivienda

) Mo
Zintia hambre, paro por folto de dinaro no comis 1 2
Caomid sdlo una vez o dejo de comer todo un 1 2
dia por folto de dinero
e tuvo gue acostor con hambre por fatta de dinero 1 I
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CD

12.6.- ALIMENTACION.
de veces gue consume por semand los siguisntes alimenios (=n coso de no consumir, maorgue cero)

P 3 : 5 f 7

PRODUCTOR DEL MAR [PEECADOS, MARISCOR) —I l— — l— — l— [ [
v - 0 2 2 n 5 f 7

oo T — — — — — 1 1
! 0 [ 2 2 4 B é 7

— ] — — — — — 1 1
0 i 2 2 f 5 f 7

o [ | | | | | I I

A JE— —_ S — N S J—
- o i 2 2 4 3 g 7
TORTILLA DE MAIT [—I — — I— — — [ [
- " 0 i 2 z : 5 : 7
LACTESS [GUESD, Togurd, mic)| I — [ — l— — [ [
o "e = 0 [ 2 3 i 5 f 7

CEREALES [ARROZ, TRIGO, FASTAS| —I l— — I— I — 1 [
! C P 3 : 5 f 7

LEGUMINGSAS [FRIIOL, HABA, LENTEJAS] —I — — — — — —I I
) o 2 = 4 El & 7

E——— 1 T— T T— — — 1 1
S o . a -] i 5 & 7

P [ | |l l__ | |l I I
mUTAS o i 2 = 4 s F 7

REFREZCOS, JUGOS INCUSTRIALIZADCS I |— |— l— |— |— |—I |—I
0 P 3 1 5 f 7

AGUA, JUGOS NATURALES |?| — [ — [ — — [ — lTI I.TI

SRTURAT [ | |l l__ | |l I I
RITURAY D - 2 2 n 5 f 7

P T — | — — — I I
- C i 3 : 5 g 7
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Escriba |o informacion o el codige en cada espacio de lo seccion

el I S

(=]

Fad B I o

[

(=%

. OTROE PROGRAMAE DEL GOEBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO (BEUIDALD]
. PROGRAMAS FEDERALER

. PROGRAKMAS DELEGACIOMALES:

. OTROSZ APOIYOE:

.13_ BEMEFICIARIOE DE PECGEAMAS,

12.1.- jalgena persona en &l hogar es beneficiaria{a) de programas sociales?
UTILER ¥ UNIFDRIMES ERCOLARES GRATUITOS

PENZION ALMIENTARLA PARA ADULTOE MAYORES E 63 ANOE

URIFORIMES ¥ UTILER ERCOLARER SRATUITCS

COMEDCREE PUBLICCOSE, POPULARES © COMUNITARIOE

ALINMEMTATE

PROGRAKA DE DESAYUMOE EBCOLARES

PROGRAKA SEGURD DEL DESEMPLES

PROGRARA ESTIMIULOE PARA EL BACHILLERATO UMIVERSAL, FREPA S

BECAZ ERCOLAREE PARA WIMOE ' MIMAZ EM CONDICION DE WVULMERABILDAD 3CCIAL (MAS BECAS MEJICR EDUCACION)
APO BECONOMICT A PEREOMNAT CON DIZCAPACIDAD PERMANENTE

TAEJORAMIENTD OE VIVIEMDA O VIVIEMDA BN COMNJUNTC

PROGRAKAS AGRICULTURS TUSTEMTAELE & PERUEMA EZCALA EN LA CORY

PROGRAKA TURIZMO ALTERNATING ¥ PATRIMCHIAL TE LA CIUDAD DE MEXICO "TURIEMC SUSTENTABLE CDMX"

PROGRAKLA MUJER IMCHZENA Y DE PUEELOE DORIGINARICS "CAPTAL DE LA MUJER INDIGEMA Y QRIGINARIA"
FORTALEZIMIENTO ¥ APCYC A PUESLOE ORIGIMARKSS OE LA CIUDAD DE MEXICO "CDME: CAPTAL SRIGINARA E NTERCULTURAL®
PROGRAKLA MEDICIMA TRADICKONAL ¥ HERBOLARIA EN LA CIUDAD DE MEXKZO "CURACION COMN TRADICHDN®

PROGRAKA INMTERCULTURAL ¥ DE EQUIDAD PARA LOE PUEBLSE ¥ COMUNIDADES DE LA CIUDAD DE MEXICO

PROZRAKLAS PROMOCION DE LA EQUIDAD Y EL DEZARROLLD DE LAZ MUJEREE RURALES EM LA CIUDALD DE MEXICO
PROGRAKA FOMENTS DE LAS ACTIVIDADES RURALES, AGROPECUARIAS Y DE COMERCIALUZACION B LA CIUDAD DE MEXICS
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14.- STUACION AFECTIVA

DESCRIPCION DE LA ESTRUCTURA DE LA FAMILIA E INTEGRACION DE LA FAMILIA. TAREAS QUE REALIZA CADA MIEMBRO

HTEGRAMTE LUMES MARTES MIERCOLES JUEWVES WIERMES JABADD DOMINGD

1-

[¥3]
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15.- FAMILIDGRAMA,
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NTEGRAL INTERCULTURAL DE INTERVEMC

14~ ACTIVIDADES DEPCRTIVAS Y CULTURALES

OM SOCIAL EN

COMUNIDADES INDIGENAS

INTEGRAMNTE

REALIZA
ALGUN
DEFORTE

s

NO

ESFECIFIGIUE

REALITA
ALGUNA
CON QGUE FRECUENCIA ACTIVIDAD
RECREATIVA
O CULTURAL
DETAS 1 VEI A
VECES 1 WEI OTRO,
DIARID FOR SEML:NA AL MES | EZFECIFIGUE 5 NO
SEMANA

ESFECIFIGUE

LE INTERES A
AFRENDER
ALGUMNA

ACTIVIDAD

ESFECIFIGUE
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17 - AMISTADES

TIENE AMISTADES
INTEGRAMNTE E3COLAREZ/FAREIA
[ESPECIFICAR)

ACTIVIDADES GUE COMFPARTEN AMISTADES VECINALES O FUERA DE ACTIVIDADES QUE COMPARTEN
JUNTOE LA ESCUELASPAREIA (ESFECIFICAR) JUNTOS
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15- HOTAS Y OBSERVACIOMES
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()

S
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19- DATCS DEL IMFORMAMNTE, COMTRCL DE VISITAS

-
o ",
%

MOMBRE DEL INFORMAMNTE:

MUMERO DE REGIBTRO: | __|

TELEFOIMG DE COMTACTO:

v CODMX

confrol de wisifas EMTREWISTADOR

wisita 1 isitg 2 wisitg 3 ZUPERVIEOR

Complata 1
Ircomplata 2
Sk gl oo 3
Informachkin

Mo 58 BORRRRA
2 o oouparhas
da la vivierda
Wivignda H
Desscupada.
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