INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO  TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Andlisis del avance de resultados

e  Por vez primera, para 2012, se destina para la operacién del Programa en las entidades federativas recursos para la

promocién, identificacién e incorporacién de becarias, acciones de difusién y seguimiento a nivel municipal.

ESTRATEGIA DE CAPTACION DE BECARIAS, SEGUIMIENTO DE AVANCES Y LOGRO DE METAS

El Programa Becas de Apoyo a la Educacién Bésica de Madres Jévenes y Jévenes Embarazadas ha logrado llegar al 98.46% de la meta
sexenal en el cuarto trimestre del 2012 (informacién al mes de noviembre). Sélo en el periodo a cargo de la Direccién General de

Educacién Indigena (DGEI), el Promajoven increment6 el 72.52% el porcentaje del total de las becas distribuidas desde el 2007.

Grifica 6
Porcentaje de becas otorgadas 2007-2012
por Unidad Responsable

Con ello contribuye en un 72.52% el cumplimiento de la meta de la presente administracién en tres afios.
El trabajo realizado en el dltimo afio se concentrd en una mayor articulacién y mejor comunicacién con las Coordinaciones Estatales

del Programa, junto a ello, el reforzamiento de acuerdos y mecanismos de colaboracién con dependencias del sector educativo y de
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salud, a fin de favorecer la difusién, captacién y canalizacién de las becarias a servicios de educacién, con una fuerte presencia de
asesorias para la mejora de la salud sexual y reproductiva, en un esquema compartido de prevencién del embarazo y conclusién de la

educacién bésica, como condicién basica para un mejor desarrollo personal y familiar de las beneficiarias del Programa.

En este sentido se han realizado acciones en favor de la prevencién del embarazo adolescente no planificado, tales como:

ESTRATEGIA INTEGRAL SEP-SALUD

La Estrategia Integral para Acelerar la Reduccién de la Mortalidad Materna y Prevencién del Embarazo Adolescente, surge como
respuesta a la convocatoria realizada a la Secretaria de Educacién Publica (SEP) por la Oficina de la Presidencia de la Republica
(OPR) y el Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (CNEGSR) cuyo propésito es:
e  Contribuir a la reduccién de la mortalidad materna y la prevencion del embarazo en adolescentes, en edad de cursar la
educacién basica, a partir de una serie de acciones que se desarrollardn desde los diferentes Programas del Sector Educativo
(SEP): Programa Becas de Apoyo a la Educacién Bédsica de Medres J6évenes y Jévenes Embarazadas (Promajoven), Consejo
Nacional de Participacién Social en la Educacién (CONAPASE), Abriendo Escuelas para la Equidad, Escuelas de Tiempo
Completo y Escuela y Salud, en coordinacién con el Sector Salud (SS): Centro Nacional de Equidad de Género y Salud
Reproductiva, Direccién General Adjunta Salud Reproductiva, Direccién General Adjunta Salud Materna y Perinatal.

Se elaboré el “Plan de Trabajo Intersectorial” en donde se planeé implementar acciones para contribuir en:

e La prevencién de embarazos no planificados en adolescentes y enfermedades de transmisién sexual, mediante acciones de

informacién y orientacién coordinadas con el sector salud.

e  Promover la salud sexual y reproductiva de los adolescentes, mediante la colaboracién de directivos, docentes, padres de

familia y el sector salud.

e Difundir con el apoyo de las comunidades escolares, la importancia de los cuidados durante el embarazo, el parto y

puerperio, asi como el reconocimiento de los signos de alarma en esta etapa.

e  Gestionar con el sector salud y otras instituciones, el desarrollo de charlas y talleres para dar informacién y orientacién
dirigidos a los integrantes de las comunidades escolares, sobre la salud sexual y reproductiva, asi como la prevencién y

atencién de embarazos.
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e  Sensibilizar a los docentes de educacién bdsica de nivel secundaria y a la comunidad educativa en general, mediante

materiales de divulgacién y recursos didécticos sobre temas de salud sexual y reproductiva.

e La promocién de los derechos sexuales y reproductivos de la poblacién en edad de cursar la educacién bdsica, asi como la
generacién de habilidades y capacidades personales e institucionales de las becarias para la prevencién de la mortalidad

materna.

e Laigualdad de oportunidades de las escolares, a partir de la prevencién del riesgo de muerte materna.

e  Impulsar la vinculacién interinstitucional para identificar a la poblacién en riesgo de mortalidad materna y canalizarla a las

unidades de salud correspondientes.

Se implement6 la Estrategia Operativa de la “Fuerza de Tarea SEP — SS, para la Reduccién de la Mortalidad Materna y la Prevencién

del Embarazo no Planeado en Adolescentes”. En cuatro entidades federativas: Estado de México, Hidalgo, Chiapas y Puebla

DIA NACIONAL PARA LA PREVENCION DEL EMBARAZO NO PLANIFICADO EN ADOLESCENTES

La Direccién General de Educacién Indigena (DGEI) trabaja con una politica educativa inclusiva, pertinente, ante la diversidad en la
educacién basica basada en el respeto y el ejercicio de los derechos humanos. Ya se tiene un dia oficial que permite al gobierno
mexicano, asumir esta misién, esta causa social, con un nivel de exigibilidad. Sin duda, estas sinergias inteligentes de salud, educacién ,

la participacién de las organizaciones de la sociedad civil y gobiernos de los estados ayudardn a rendir mejores cuentas.
En coordinacién con el Centro Latinoamericano Salud y Mujer, A.C.(CELSAM), participa en garantizar, mediante informacién,
orientacién, educacién que la poblacién de medres jévenes y jévenes embarazadas tengan acceso universal a la salud sexual y

reproductiva.

Primera Conmemoracién del “Dia Nacional para la Prevencién del Embarazo No Planificado en Adolescentes” DNPENPA el 26 de
septiembre del 2012.

ELABORACION DE MATERIALES

e Folleto Promajoven “Educacién Bisica: condicién elemental para un desarrollo social, con equidad y justicia” (2012, se
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encuentra en impresién), contenido:
e  Disefio del poliptico Promajoven con la informacién sobre los derechos sexuales y reproductivos. ( 2012, se encuentra en
disefio editorial)

e  Cartel Promajoven (impresién)

http://www.promajoven.sep.gob.mx/archivos/carteles/Cartel_Promajoven_2012.pdf/

INVESTIGACION “EMBARAZO ADOLESCENTE Y MADRES JOVENES EN MEXICO: UNA VISION DESDE EL
PROMAJOVEN”

Investigaciones realizadas por el Grupo Investigaciones Sociales, Politicas y de Opinién Pablica, INVESPOP, S.A. de C.V

e  “Estudio sobre factores de vulnerabilidad y proteccién en relacién a la continuidad educativa de adolescentes embarazadas y

madres jovenes derivado de los programas de estudio, y de la forma como algunos docentes perciben la sexualidad educativa”
e “Embarazo adolescente y madres jévenes en México: una visién desde el Promajoven “,

Este texto tiene como objetivo presentar elementos y estrategias viables y funcionales en la optimizacién de servicios y agilizacién de
procedimientos que sirvan de apoyo para el fortalecimiento de programas publicos, favoreciendo con ello la igualdad de oportunidades

educativas, el combate al rezago educativo, la desercién escolar y la garantia del derecho a la educacién.

Como parte de las estrategias para lograr el objetivo planteado, se desarrollaron ejercicios de focalizacion, tanto a nivel de las entidades
(Grifica 7), como a nivel municipal; asesorar y acompafiar en el desarrollo de las acciones a favor del cumplimiento de los objetivos del
Programa y el fortalecimiento de los acuerdos tanto locales como federales lo que ha permitido que al cuarto trimestre del 2012( al mes
de noviembre), se cuente con un avance del 98.46% de la meta sexenal. Para lograr ello se han evaluado tanto los datos, como las

caracteristicas y condiciones en que opera o es posible potenciar el desempefio de las Coordinaciones Estatales del Promajoven.
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Grifica 7

Poblacién potencial por entidad federativa
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“*INEGI-CENSO de Poblacién 2010.

Se definieron tres bloques de entidades conforme a los datos anteriores. Los dos primeros concentran a las 10 entidades con mayor
poblacién potencial, en éstos se plantean dos estrategias especificas, tomando en cuenta las condiciones estatales de respuesta eficiente,
ya sea por las condiciones en que opera el equipo a cargo en cada entidad o las dificultades que se han presentado e identificado en el
afio previo y que tienen que ver con menor disposicién a fortalecer el Programa, con mayores dificultades para articular acciones de
forma conjunta con otras dependencias, derivado ello de las dindmicas locales.

Asi se han definido tres bloques de entidades, considerando como dos bloques diferenciados a las 13 entidades que concentran poco

mids del 70% de la poblacién potencial. La diferencia entre ambos bloques estd directamente relacionada con las condiciones locales

para favorecer una mejore articulacién.
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A
Entidades con mayor poblacién potencial

y condiciones para fortalecer el Programa a

B
Entidades con mayor poblacién potencial

y condiciones limitadas para fortalecer el

C

Resto de las entidades, (poblacién

potencial baja, pero con condiciones para

nivel local Programa a nivel local el seguimiento y apoyo favorables.
Oaxaca Estado de México
Michoacin Guanajuato
Veracruz

Chiapas
Jalisco

Resto de las entidades

Guerrero

Puebla
Chihuahua

Nuevo Leén

Distrito Federal

San Luis Potosi

El bloque A, son entidades con altos porcentajes de poblacién potencial y condiciones favorables para articular acciones conjuntas, que
permiten una respuesta pronta respecto al incremento en el nimero de becarias, se trata de entidades en las que con el apoyo con

recursos para gastos de operacion, por parte de la DGEI, puede hacer diferencia positiva para una mayor captacién de becarias.

El bloque B, son entidades con altos porcentajes de poblacién potencial pero con dificultades para articular acciones a favor del
Programa, derivadas de multiples factores, que van desde lo cultural lo politico. En algunos de ellos las dindmicas de apoyo al

Promajoven no son prioritarias, atin y cuando las Coordinaciones Estatales han manifestado disposicién para fortalecer las acciones

(Estado de México Guanajuato, Distrito Federal, Puebla.).

El bloque C son las entidades restantes, en las que se reforzara el acompafiamiento de la Coordinacién Nacional a efecto de contribuir

a la mejora de los procesos. En éstos la poblacién potencial es significativamente menor que en los anteriores.

Las lineas de accién en los tres casos son:
e Apoyos con recursos para la operacién del Programa.
e Impulso en la difusién y promocién del Programa.
e  Acompafiamiento continuo a efecto de apoyar el establecimiento de acuerdos de colaboracién local y focalizacién de la
poblacién potencial.
Las variables estdn en funcién de las dindmicas que se logren establecer en cada caso, las instituciones aliadas que se logre sumar, a

través de los Comités de Becas y el avance en la integracion de los padrones a través del Sistema de Informacién Promajoven, (SIP).
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Las acciones concretas han contado con el apoyo del Area de Fortalecimiento de la Gestién, Direccién General de Educacién

Indigena, con el objetivo de que el Promajoven sea un tema compartido en las Mesas de Trabajo Interinstitucionales.

Se han implementado estrategias de intervencién para ampliar la cobertura de becarias, haciendo énfasis en zonas rurales e indigenas,
derivado de ello se han llevado a cabo las siguientes visitas a las entidades federativas:

Guerrero, Chiapas (4), Oaxaca, Jalisco, Distrito Federal(4), Tamaulipas, Tlaxcala (2), Estado de México (3), Guanajuato (2),
Veracruz(2), Querétaro, Michoacan, Hidalgo, Coahuila , Puebla (5), San Luis Potosi (2), Yucatén.

En el aspecto educativo se firmé en el mes de octubre el:
CONVENIO DE COLABORACIC)N, SEP-INEA

Cuyo objetivo comin para ambas instituciones es atender el rezago educativo de un sector importante de la poblacién constituido por
mujeres entre 12 y 18 afios 11 meses, que no han concluido con sus estudios de educacién bésica, derivado de un embarazo temprano
que las coloca a corta edad en un rol de responsabilidad materna, que puede disminuir el tiempo para su continuidad educativa en el

sistema escolarizado.

La atencién de la poblacién objetivo, toma en cuenta el conjunto de datos derivados de los contextos en que se ubica dicha poblacién:
los indices de pobreza, las condiciones de inequidad en el acceso a los servicios, las redes que tejen para tratar de continuar sus estudios.
Aspectos necesarios para considerar esquemas de apoyo directo, orientados a la instrumentacién de medidas que contribuyan a superar

las condiciones de desigualdad, con sustento en una formacién educativa integral, favorecida a través del otorgamiento de becas.

EVALUACION DE PROCESOS 2012, REALIZADA POR LA UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE
MEXICO (UNAM)

Solicitada por la Comisién de Equidad y Género de la H. Cédmara de Diputados al Consejo Nacional de Evaluacién de la Politica de
Desarrollo Social (CONEVAL), coordinada por la Unidad de Planeacién y Evaluacién de Politicas Educativas (UPEPE) de la SEP,
realizada por el Posgrado de Economia de la Universidad Nacional Auténoma de México (UNAM).

Objetivo General: realizar un anlisis sistemadtico de la gestién operativa del Programa que permita estimar si dicha gestién cumple con
lo necesario para el logro de las Metas y Propdsitos del Programa. Asi como, hacer recomendaciones que permitan la instrumentacién

de mejoras.
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La Ley General de Desarrollo Social en sus articulos 72 al 80 establece que el objetivo de la evaluacién de la politica de desarrollo
social es revisar periédicamente el cumplimiento del objetivo social de los programas, metas y acciones de la misma, para corregirlos,
modificarlos, adicionarlos, reorientarlos o suspenderlos total o parcialmente. Asimismo, los Lineamientos Generales para la Evaluacién
de los Programas Federales de la Administracién Publica Federal, en su numeral décimo sexto fraccién I, establecen los tipos de
evaluacin, entre los que se encuentra la evaluacién de procesos, la cual analiza “mediante el trabajo de campo si el Programa lleva a
cabo sus procesos operativos de manera eficaz y eficiente y si contribuye al mejoramiento de la gestién”. Es decir, esta evaluacién
permite contrastar los aspectos normativos, la operacién cotidiana y los elementos contextuales, con la finalidad de determinar si los
procesos del Programa, que lo componen y que posibilitan su realizacién, son eficaces y eficientes en el logro de las metas a nivel

Propésito.

Informe Final de la Evaluacién de Procesos aplicada al Promajoven, por los evaluadores del Posgrado de Economia de la UNAM,, el
personal del CONEVAL y la Coordinacién de la Unidad de Planeacién y Evaluacién de la Politica Educativa (UPEPE).

Objetivo: realizar un andlisis sistemdtico mediante trabajo de campo y de gabinete, sobre la operacién del Promajoven, con la finalidad
de conocer cémo sus procesos (traducidos en componentes) conducen al logro de la meta a nivel propésito, asi como detectar los
problemas operativos a los que se enfrenta y las buenas practicas que se realizan. Esto con el fin de emitir recomendaciones que
permitan la instrumentacién de mejoras. Los objetivos especificos que se consideran, de con los Términos de Referencia del

CONEVAL.

Resultado de los Indicadores calificados:

. Eficacia: Destacado
. Calidad: Adecuado
. Suficiencia: Adecuado
. Pertinencia: Adecuado
. Eficiencia. Moderado

MECANISMOS A LOS ASPECTOS SUSCEPTIBLES DE MEJORA

Se reporté el Avances a los Aspectos Susceptibles de Mejora del Programa Becas de Apoyo a la Educacién Bésica de Madres Jévenes
y Jévenes Embarazadas (Promajoven-S108) correspondiente a la Evaluacién Especifica de Desempefio 2011, con corte al septiembre

del presente afio.

430 de 848



INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Andlisis del avance de resultados

SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL- ESTANCIA INFANTILES

Con la finalidad de lograr el desarrollo integral de las beneficiarias del Promajoven se establecieron vinculos de colaboracién con la
Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL) a través de su Programa “Estancias Infantiles”, mediante el cual se brinda la oportunidad
a las becarias de poder continuar con sus estudios mientras sus hijos asisten a las guarderias de las Estancias Infantiles SEDESOL,
asimismo se considera la oportunidad de captar a las madres jévenes que cubran el perfil para a su vez sean incorporadas al Promajoven

y de esta manera compartir los beneficios que los Programas en comento otorgan.

Asimismo, este acuerdo de colaboracién se realiza a nivel nacional, el mismo ejercicio se pondrd en marcha en las diferentes
Coordinaciones Regionales del Programa “Estancias Infantiles” y se apoyard en la distribucién de los carteles Promajoven con el

objetivo de difundir el Programa y lograr mayor captacién de becarias.
REUNION NACIONAL PROMAJOVEN

Celebrada en el estado de Veracruz del 12 al 15 de noviembre del 2012, circunscrita a su vez en el marco del Programa de Educacién

Bisica para Nifias y Nifios de Familias Jornaleras Agricolas Migrantes (PRONIM) 30 afios educando a la nifiez migrante.
La reunién Nacional Promajoven, tuvo como objetivo:

e  Planeacién 2013 con base al Proceso Operativo PROMAJOVEN.
e  Resultados de la Evaluacién de Procesos el PROMAJOVEN del 2012.

e Asesorfa y acompafiamiento sobre temas financieros.

Se llevé a cabo la Reunién con la participacién de los Coordinadores Estatales del PROMAJOVEN y los Responsables Operativos del
programa de 21 entidades federativas: Aguascalientes, Baja California, Baja California Sur, Coahuila, Colima, Distrito Federal,
Durango, Guanajuato, Guerrero, Jalisco, Michoacin, Nayarit, Nuevo Le6n, Oaxaca, San Luis Potosi, Sonora, Tamaulipas, Tlaxcala,

Veracruz, Yucatin, Zacatecas.

SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA
Validacién del Plan de Trabajo, Guia Operativa y Esquema de Contraloria Social.

Revisién del Padrén de Beneficiarias del Promajoven a través del Sistema Integral de Informacién de Padrones Programas
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Gubernamentales (SIIPP-G).

Andlisis de brecha de género

El Promajoven es un Programa dirigido a las mujeres en un 100%, pues los factores de discriminacién, rezago educativo y

complicaciones por tener un hijo a edad temprana afectan en mayor medida a las mujeres que a los hombres.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Obsticulos:

e  Persistencia en las comunidades educativas y sociedad en general, de los esquemas de discriminacidn y estereotipos sexistas
que obstaculiza la permanencia y conclusién educativa de las madres jévenes y jévenes embarazadas.

e  Laescasa aceptacién de la sexualidad adolescente en el entorno familiar y educativo, sigue obstaculizando una educacién
sexual adecuada y el acceso a métodos de la prevencién del embarazo.

e  Existen madres jévenes que abandonan sus estudios por un tiempo variable que puede ir de unos meses hasta diez afios
debido a sus condiciones socioeconémicas y a las relaciones de poder e inequidad que sufren en su hogar. En muchos casos,
las familias y las parejas se convierten en un obsticulo para la reincorporacién a los estudios.

e  Existen adolescentes que se embarazan o que son madres, que no consideran a la educacién formal en sus proyectos de vida.
e En muchos casos se observa que no es el embarazo el factor mds frecuente del abandono escolar, sino factores
socioeconémicos y las formas en que se asume la unién y la maternidad con una carga de inequidad para las adolescentes.

e  El nivel socioeconémico al que pertenecen y la pobreza en la que viven, asi como la falta de oportunidades educativas y
ocupacionales, dificultan significativamente las posibilidades de acceso y permanencia y conclusién de sus estudios.

e  El asumir varios roles sociales (de ama de casa, sustentar a los hijos, ser esposa, tener carencias econdémicas, castigos sociales,
etc.), reducen las posibilidades de permanecer en la escuela hasta concluir sus estudios.

e La vulnerabilidad de poblaciones y escuelas con alta dispersién, con pocas alternativas educativas presenta dificultades
sistémicas complejas para la poblacién objetivo del Programa y para la operacién del mismo.

¢  En los municipios rurales e indigenas la educacién y el empleo para las adolescentes son insuficientes y el rezago educativo

sigue siendo notorio, como puede observarse en los casos de Chiapas, Oaxaca.
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e Enlas zonas rurales e indigenas faltan servicios educativos flexibles para atender a las madres jévenes fomentando con esto el
que no encuentren sentido comenzar o retomar sus estudios bésicos a esa edad y teniendo hijos.

e  Lareduccién del presupuesto y la inexistencia de una partida para la difusién y operacién del Programa.

Medidas que el Programa que tiene contempladas para generar oportunidades:
¢ Incremento del porcentaje de becarias que acreditan sus estudios durante su permanencia como becarias en el 2012.
e Incremento del porcentaje de becarias que concluyen sus estudios en el 2012.
e Incremento del porcentaje de becarias que permanecen en el Programa, y por consiguiente, en la educacién bésica.

e  Atencién focalizada a nifias y jévenes indigenas y en situacién y contexto de pobreza patrimonial.

Ampliacién de cobertura en la difusién de los derechos de las nifias y las jévenes en situacién y contexto de vulnerabilidad.

e  Participacién activa de un niimero mayor de instituciones que brindan apoyos complementarios a las jévenes becarias.

Desarrollo de propuestas de incidencia sobre la denuncia a la violacién de los derechos de las nifias y las jévenes en el ambito
educativo.
e Capacitacién con perspectiva de género, dirigida a comunidades escolares, vinculada al cumplimiento del Programa.

e  Disminucién del porcentaje de becarias con rezago grave respecto al nivel de estudios al ingresar al Programa.

Generar plataformas de continuidad educativa, transitando a la educacién Media Superior o capacitacién par el Trabajo.
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Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Presupuesto para el Programa de Educaciéon Bésica

para Nifias y Nifios de Familias Jornaleras Agricolas Migrantes.
Ramo: 11 Educacién Publica

Clave dela UR: 313

Nombre de la UR: Direccién General de Educacién Indigena

Clave del Pp: S111

Nombre del Pp: Programa de Educacién Basica para Nifios y Nifias de Familia Jornaleras agricolas

Migrantes.

Definicién de la poblacién objetivo

El Pronim busca establecer en los Centros Educativos-inicial, preescolar, primaria y secundaria-ubicados en las comunidades de origen
y en los campamentos agricolas de destino, las condiciones para que con la participacién de docentes, asesores escolares, asesores
técnico-pedagdgicos, supervisores, coordinadoras y coordinadores estatales, brinden la atencién educativa a nifias y nifios menores de
edad de familias en contexto y situacién de migracion. Las entidades que asi lo requieran podrdn atender a esta poblacién con

independencia del origen nacional o del estatus migratorio.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 en el Eje 3 Igualdad de Oportunidades, propone en el Objetivo 17: Abatir la marginacién y
el rezago que enfrentan los grupos sociales vulnerables para proveer igualdad en las oportunidades que les permitan desarrollarse con

independencia y plenitud.

El Programa Sectorial de Educacién 2007-2012 (Prosedu), en su objetivo 2 "Ampliar las oportunidades educativas para reducir
desigualdades entre grupos sociales, cerrar brechas e impulsar la equidad”, sefiala en la estrategia 2.4: "Articular la oferta de servicios
dirigidos a la poblacién en situacién de vulnerabilidad y establecer un nuevo marco de responsabilidades para asegurar mejores niveles
de cobertura y logro educativo en estos grupos" y en la linea de accién: "Desarrollar un modelo pedagégico de educacién bésica

intercultural para los hijos de jornaleros agricolas inmigrantes y emigrantes, pertinente al contexto de esta poblacién, asi como los
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

mecanismos de seguimiento académico que les aseguren la continuidad de sus estudios, en sus comunidades de origen y de destino".

Estos dos documentos revelan la importancia de atender a la poblacién en contexto y situacién migrante que requiere atencién

educativa en los niveles educativos de inicial y basica -preescolar, primaria, secundaria.

El reto educativo para atender a la poblacién en edad escolar que vive en contexto y situacién migrante es grande, y que se han de

considerar a partir de los cambios del fenémeno mismo en nifias, nifios y adolescentes los siguientes tipos:

Migracién interna(Jornalera agricola y otras (circos, ferias) que ha de ser atendida en cualquier escuela publica nacional

(indigena, general u otra)

Repatriados a México. Alberga en territorio Mexicano, como los Guatemaltecos y otros grupos centroamericanos; en la
frontera Sur. Dado que una parte de esa poblacién entra de manera legal al suelo nacional para trabajar en el sector agricola,
es obligacién del Estado mexicano ofrecerle los diversos servicios, entre ellos el educativo, y cumplir con las diversas normas

nacionales e internacionales al respecto.

Que vive en contexto migrante pero no en situacién migrante, como son las nifias, los nifios y adolescentes que se quedan
en sus lugares de origen a cargo de un familiar, mientras madre/padre migran, son nifios que viviendo en contexto de

migracién no tienen una situacién tal; pero se ven afectados por dicho fenémeno.

Por tanto, es necesario tomar conciencia de la heterogeneidad de este grupo social para elaborar los trabajos pedagégicos y

curriculares pertinentes para su atencién, con estrategias de gestién y coordinacién intra e interinstitucional.

Anilisis del avance de resultados

1. OBJETIVOS DEL PROGRAMA

1.1.- GENERAL (FIN).- Contribuir a superar la marginacién y el rezago educativo nacional de las nifias y nifios en contexto o

situacién de migracién atendidos en educacién bésica.

1.2.- ESPECIFICOS (PROPOSITO)
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e Promover el acceso y permanencia en la educacion bésica de nifias y nifios en contexto y/o situacién de migracién, favoreciendo el

logro educativo.

e Atender educacién inicial y ofrecer educacién bésica de calidad, con pertinencia a la diversidad social, étnica, cultural y linglistica.
e Generar propuestas pedagdgicas y curriculares, enfocadas a atender la interculturalidad en el aula, la organizacién, metodologia

multigrado y la perspectiva de derechos humanos y de género.

e Generar plataformas de capacitacién y actualizacién adecuadas al perfil de los docentes que trabajan con la poblacién migrante,

que contemplen la co-asesoria, acompafiamiento y asesoria especializada.
o  Disefiar materiales educativos considerando la propuesta nacional para atender la heterogeneidad de la poblacién migrante.
1.3.- COBERTURA

El PRONIM es de caricter nacional, la cobertura geogrifica del programa este afio 2012 es de 29 Entidades Federativas que tienen
poblacién migrante y jornalera agricola migrante: Baja California, Baja California Sur, Chiapas, Chihuahua, Colima, Coahuila,
Distrito Federal, Durango, Estado de México, Guanajuato, Guerrero, Hidalgo, Jalisco, Michoacan, Morelos, Nayarit, Nuevo Ledn,

Oaxaca, Puebla, Querétaro, Quintan Roo, San Luis Potosi, Sinaloa, Sonora, Tabasco, Tamaulipas, Veracruz, Yucatin y Zacatecas.
1.4.- POBLACION OBJETIVO

Las nifias, nifios y adolescentes de familias en contexto y situacién de migracion, con independencia del origen nacional o del estatus

migratorio.

El PRONIM busca establecer en los centros educativos de inicial, preescolar, primaria y secundaria ubicados en las comunidades de
origen y en los campamentos agricolas de destino, las condiciones para que con la participacién de docentes, asesores escolares,
asesores técnico-pedagdgicos, supervisores, coordinadoras y coordinadores estatales, brinden la atencién educativa a la poblacién

objetivo.

2.- AVANCES Y LOGROS

2.1.- COBERTURA PRONIM 4¢ TRIMESTRE 2012: Actualmente PRONIM para el segundo trimestre del afio, tiene una
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cobertura a nivel nacional de 46,260 nifios y nifias en contexto y situacién de migracion.

Cobertura PRONIM 4er trimestre 2012
Nifas 22,159
Nifios 24,101
TOTAL 46,260

2.2.- CAPACITACION Y ACTUALIZACION: Al segundo trimestre el PRONIM ha capacitado en la atencién de los alumnos en

situacién migrante.

o  Coordinadores Estatales 97
o Docentes Preescolar y Primaria 512
o Docentes de Secundaria 68

3.- REUNIONES DE TRABAJO CON LAS COORDINACIONES ESTATALES
e VISITASALAS ENTIDADES FEDERATIVAS:
. Visita al estado de Jalapa Veracruz, con el objeto de dar seguimiento a los acuerdos para la realizacién del evento que

conmemoraré los 30 afios del PRONIM, ya que se consideré debido a que es la entidad donde surgié el programa.

. Se llevo a cabo la reunién de trabajo interna con el responsable operativo del Pronim en Oaxaca, M.C. Javier de Jests
Rendén Sosa para realizar el recorrido por 3 escuelas en donde se instalaron aulas méviles, la visita se programo para el dia 11 de

diciembre a la cual asistiran el equipo administrativo y pedagégico dela coordinacién nacional del PRONIM.

e  VISITAS DE LAS ENTIDADES FEDERATIVAS A LA COORDINACION NACIONAL:

. Reunién de trabajo interna con Mtro. Raul Casillas Chavez, Coordinador estatal del Pronim en Jalisco, Mtra. Bertha

Goémez Elias, Coordinadora Académica Del Pronim En Sinaloa, Mtra. Rosa Maria Esquivel Mendivil, Coordinadora Estatal Del
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Pronim En Sonora y por parte la Lic. Yedenira Pardo, el Lic. Joel Lopez Rangel y la Lic. Virginia Valdés de la Coordinacién Nacional
del PRONIM, con objeto de revisar y proponer la logistica, en el marco del “XVI Intercambio de Experiencias Exitosas” préximo
a realizarse del 08 al 12 de Octubre del presente en el estado de Jalisco.

. Reunién de trabajo interna con Mtro. Juan Pantaleén, Coordinador estatal del Pronim en Sinaloa, y por parte de la
Coordinacién Nacional del PRONIMV, la Lic. Yedenira Pardo, con objeto de presentarse, revisar y dar seguimiento a las actividades
planeadas dentro del proyecto integral 2012.

. Reunién de trabajo con el representante del estado de Sinaloa, Dr. Anatolio Lugo Félix, Coordinador de Programas
Federales (Sinaloa), el coordinador Estatal, Lic. Yedenira Pardo Pérez, Coordinacién Nacional PRONIM, Prof. Juan Pantaleén
Morales Coordinador PRONIM Sinaloa, C.P. Oscar Ramos Escamilla, Encargado de Presupuesto Desconcentrado DGEI, C.P.
Eliezer Trujillo Escalante, Asesor de la Coordinacién Nacional PRONIM con objetivo de dar atencién y seguimiento a los asuntos

pendientes, derivados del cambio del Coordinador estatal.

e REUNIONES NACIONALES:

. Reunién de nacional de trabajo, “XVI Intercambio de Experiencias Pedagdgicas Exitosas” la cual se realizé en Guadalajara,
Jalisco, con el objetivo de intercambiar experiencias de gestion estratégica orientada a resultados mediante la documentacién,
generando asi referentes en las siguientes tematicas: formacién docente, intervencién docente y gestién educativa, para beneficio de las
y los alumnos de educacién inicial y bdsica en contexto y/o situacién de migracién, por otro lado se abordaron temas de suma
importancia que estdn alineados al desarrollo y operacién del PRONIM y en respuesta se capacito en materia de contraloria social, se

presento y capacito sobre la reingenieria de la versién del Sinacem versién 2.0

e “FORO 30 ANOS, EDUCANDO A LA NINEZ MIGRANTE EN MEXICO DEL PRONIM”.

El propésito del evento es promover un espacio de reflexién e intercambio de experiencias en torno a los logros y horizontes hacia los
cuales deseamos transitar para brindar una educacién con calidad, pertinencia y equidad, que demanda una poblacién vulnerable, la
cual tenemos el privilegio de atender, asi mismo recuperar y compartir las experiencias sobre la educacién, de las nifias, nifios y jévenes
jornaleros agricolas migrantes e impulsar la reflexién conjunta de los docentes que trabajan con ellos, valorar los avances y retos de la
agenda publica para establecer compromisos de trabajo de mediano y largo plazo, para la atencién de las necesidades socio-educativas
especificas de esta poblacién.

La Direccién General de Educacién Indigena, a través del programa de educacion basica de las nifias y nifios de familias jornaleras
agricolas migrantes (PRONIM), se tiene la oportunidad del intercambio de experiencias e impulsar la reflexién conjunta, asi como
valorar los avances y retos para establecer compromisos de trabajo de mediano y largo plazo, en las agendas estatales y politicas publicas

nacionales, respecto de cubrir la atencién de las necesidades socio-educativas especificas de esta poblacién. Adicionalmente la
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direccién general de educacion bdsica tiene como objetivo: promover, establecer y dirigir los procesos para el disefio, desarrollo y
actualizacién de las normas pedagdgicas, objetivos, contenidos, planes, lineas de accién, métodos , materiales y auxiliares didécticos
que implementen una orientacién cultural y lingliisticamente pertinente; reconociendo la diversidad étnica, cultural y lingiistica y los
grupos poblacionales particulares en situacién y contexto de vulnerabilidad; que promueva el respeto y el fortalecimiento de la
identidad local, regional y nacional; asi como el desarrollo de actitudes y practicas que propicien la formacién integral de las y los nifios

migrantes indigenas y no indigenas atendidos por los servicios que brinda el PRONIM.

e  REUNION NACIONAL “POLITICAS PUBLICAS Y REGIONALIZACION” OAXACA.

*Reconocer las lineas de politicas publicas internacionales y nacionales que guian las acciones educativas de principios del S. XXI.
*Conocer las caracteristicas mds relevantes de la atencién de la DGEI en educacién bésica, para incorporar sus logros en los procesos
de las aulas del Pronim.

*Identificar los desafios y estrategias pertinentes para lograr una regionalizacién efectiva que atienda las rutas migratorias en el pais, asi
como los indicadores y metas que nos comprometen.

*Cubrir la tercera etapa de capacitacién para el uso del Sinacem, realizando la entrega formal del mismo a los Coordinadores

Estatales.
4. ESTRATEGIAS

. Reunién de trabajo con el Instituto Nacional de Migracién, participando por parte de la Coordinacién Nacional del
PRONIM, la Lic. Yedenira Pardo P, el Lic. Joel Lopez Rangel y la Lic. Virginia Valdés C. con el propésito de asistir a la Quinta
Reunién del Comité Organizador de la Quinta Semana Nacional de Migracién 2012, Revisando entre otros: programa preliminar,
Cantidad de asistentes, Solicitud de relator para el evento, Lista de invitados, Horarios de montaje, Subcomité de Comunicacién
Social.

. Reunién de trabajo en la Secretaria de Funcién Publica (SFP) con la Lic. Guadalupe Gutiérrez Ramirez, Subdirectora de
Asesoria y Desarrollo de Contralorfa Social y por parte de la Coordinacién Nacional de PRONIM, la Lic. Yedenira Pardo Pérez,
responsable del Programa de Educacién Basica para Nifias y Nifios de Familias Jornaleras Agricolas Migrantes, y el C. Angel Galicia
Mufioz con respecto del estado que guarda la validacién de los documentos denominados Esquema, Guia y Programa Anual de
Trabajo de Contraloria Social del PRONIM 2012, ya que anteriormente se acordé que la SFP daria la validacién de los documentos
Esquema, Guia y Programa Anual de Trabajo de Contralorfa Social del PRONIM, una vez que estos fueron cargados en el Sistema
Informitico de Contraloria Social (SICS), con las modificaciones que se derivaran de las observaciones que esa Subdireccién a su

digno cargo emitiera.
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5. PRINCIPALES ACCIONES DEL PRONIM AL 4° TRIMESTRE DE 2012
ACCIONES:

. Asistencia en a la entrega de los distintivos de “EMPRESA AGRICOLA LIBRE DE TRABAJO INFANTIL” 2012. Que
la Secretaria de Trabajo y Previsién Social, realiz. Con la representacién de la titular de la Secretaria del Trabajo y Previsién Social,
Rosalinda Vélez Judrez, la Subsecretaria de Inclusién Laboral, Patricia Espinosa Torres, entregé en el Museo de Arte Popular el
Distintivo “Empresa Agricola Libre de Trabajo Infantil” a representantes de los centros de trabajo acreedores, conforme a la

convocatoria 2012.

. “Ier. Premio de la Cdtedra de estudios interculturales Carlos Montemayor”.

El propésito de participar en la ceremonia de premiacién del ler. premio cdtedra de estudios interculturales Carlos Montemayor, en
la cual participaron autoridades de la Secretaria de Educacién Publica a través de la Direccién General de Educacién Indigena en
conjunto con la universidad auténoma de Campeche, la universidad auténoma de Chiapas, la universidad auténoma de Juarez, la

universidad veracruzana y la universidad auténoma de Yucatin.
6. SISTEMA NACIONAL DE CONTROL ESCOLAR DE MIGRANTES (SINACEM), VERSION 2.0

e Se establecieron acuerdos para mejorar la operacién en el Sistema Nacional de Control Escolar para Migrantes (SINACEM), asi
como el compromiso por parte de las entidades federativas a registrar en tiempo y forma cada uno de los datos de las Nifias y

Nifios atendidos del Programa de Educacién Basica para Nifias y Nifios de Familias Jornaleras Agricolas Migrantes.

e  Se realiz6 la firma del convenio de colaboracién con la Escuela Superior de Computo del Instituto Politécnico Nacional para el

redisefio de la Versién 2.0 del SINACEM

e Se contemplan objetivos especificos para el redisefio del SINACEM V2.0 entre ellos estin:
» Redisefio del sistema actual para mejorar desempeiio, usabilidad y estabilidad.
» Mejorar la informacién referente a los Centros escolares, aulas y servicios incluyendo la ubicacién geogrifica de los
centros escolares.
» Incorporar la informacién de grupos, turnos y periodos escolares para que permitan el control del registro de la
informacién.
» Generar la boleta de calificaciones en el formato oficial.

» Interoperabilidad con el sistema de consulta de la CURP para identificacién y llenado de los datos de los alumnos.
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» Mejora a los reportes existentes.

» Ubicacién geogréfica de alumnos migrantes y el trazado de su ruta migratoria.

e Se conformé el SINACEM V2.0 bésicamente en tres modulos principales, Mdédulo de Coordinador Estatal, Mdédulo de

Coordinacién Nacional y Médulo de Administracién.

e  Dentro de la informacién que deberd contemplar la nueva versién es la fotografia del alumno, llenado de datos mediante la

CURP y el catdlogo oficial de lenguas con nombres equivalentes.

6.1 5 SEMANA NACIONAL DE MIGRACION

5ta Semana Nacional de Migracién 2012 “Migracién, Identidad y Cultura”, la cual es un evento que se realiza anualmente con la
participacién de diversas instituciones del Gobierno Federal asi como organismos y actores de la sociedad civil, para tratar temas
relacionados con la migracién, sus origenes e implicaciones, asi como las politicas que desde el sector publico se implementan con
miras a solucionar los problemas inherentes al fenémeno migratorio. En dicho evento interinstitucional se abordan las acciones y
programas implementados desde diversas dpticas segin las preocupaciones y el dmbito de competencia de las diversas dependencias
participantes, con una mistica de colaboracién y comparticién de experiencias, que incluye ademds a la sociedad civil para encontrar
espacios que permitan mejorar la gestién gubernamental en materia migratoria.

El presente afio 2012, la organizacién de la 5ta Semana Nacional de Migracién recae en el Instituto Nacional de Migracién; en
colaboracién con las demds dependencias e instituciones participantes encabeza los trabajos para definir tanto el eje temadtico de las
conferencias y exposiciones, como la logistica para llevar a buen término el evento, el cual tuvo lugar del 15 al 17 de octubre, con sede
en instalaciones de la Secretaria de Relaciones Exteriores.

El eje tematico central de la SNM 2012 es “Migracién, Identidad y Cultura” y en el evento participan como cada afio, las
dependencias y organismos que a continuacién se enlistan: Secretaria de Gobernacién (SEGOB), Instituto Nacional de Migracién
(INM), Procuraduria General de la Republica (PGR), Secretaria de Seguridad Publica Federal (SSPF), Secretaria de Salud (SS),
Secretaria de Educacién Publica (SEP), Secretarfa de Comunicaciones y Transportes (SCT), Secretaria del Trabajo y Previsién Social
(STPS), Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL), Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (SNDIF), Instituto
Nacional de las Mujeres INMUJERES), Consejo Nacional para Prevenir la Discriminacién (CONAPRED), Comisién Nacional de
Derechos Humanos (CNDH), Centros de Integracién Juvenil (CIJ), Instituto Mexicano de la Juventud (IMJUVENTUD), Instituto
Nacional de Lenguas Indigenas (INALI), Consejo Nacional de Poblaciéon (CONAPO), Agencia de las Naciones Unidas para los
Refugiados (ACNUR).

Reunién de Nacional donde se revisard la aplicacién, y propuestas de estrategias que estén orientadas en su conjunto a las directrices
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establecidas por la Direccién General de Educacién Indigena, enriqueciendo y redefiniendo tanto las nuevas acciones asi como los

componentes que integraran y orientaran la operacién del PRONIM,“PLANEACION ESTRATEGICA 2013”.

Derivado de la reunién de trabajo con los representantes de cada una de las coordinaciones nacionales, se definieron los siguientes
objetivos especificos:

Planear en forma conjunta con las coordinaciones estatales del PRONIM las acciones y estrategias a instrumentar en el préximo afio.
Fortalecer y consolidar la vinculacién interinstitucional con las dependencias coadyuvantes del PRONIM.

Implementar el seguimiento y control presupuestal del PRONIM con base a las Reglas de Operacién 2013, para la rendicién de
cuentas.

Instrumentar estrategias de difusién en forma conjunta y homologada con las coordinaciones estatales del PRONIM.

Capacitar al Equipo Nacional del PRONIM desde la perspectiva de equidad de género en salud sexual y reproductiva, derechos

humanos y prevencién de la violencia.
6.2.- ESTRATEGIAS INTERINSTITUCIONALES

Se ha logrado implementar una eficiente relacién entre las Coordinaciones Estatales de PRONIM y la Coordinacién Nacional a través
de la comunicacién permanente, respetuosa y con objetivos claros, para la implementacién de estrategias de intervencién para el logro
educativo y la atencién integral de las nifias y los nifios en contexto y situacién de migracién, con la participacién de las Entidades

Federativas y otras instancias:

e INMUJERES México

e INMUJERES a nivel estatal-municipal
e Sector Salud Estatal

e  DIF-Estatal y Municipal

e  STyPS Estatal y Municipal

e SEDESOL Estatal y Municipal

7. ANALISIS DE BRECHA DE GENERO (EQUIDAD DE GENERO)

El propésito del PRONIM es: Que las Nifias y Nifios de Familias Migrantes Jornaleras Agricolas tengan acceso, permanezcan y concluyan su

educacion bdsica.

La siguiente representacién grifica demuestra una minima brecha entre hombres y mujeres (Nifios y Nifias) registrados en el
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Andlisis del avance de resultados

PRONIM por el SINACEM, al segundo trimestre del 2012.

Equidad de Género

TOTAL HOMBRES TOTAL MUJERES
52% 48%

8.- OBSTACULOS EN LA OPERACION

o  Existe dificultad para determinar el nimero de unidades familiares que migran y sus periodos de permanencia en cada lugar.

e  La carencia o precariedad de aulas para la ensefianza.

e La pobreza y como consecuencia de ésta, la inadecuada alimentacién a la nifiez, disminuye su capacidad de aprovechamiento y
aprendizaje.

e  La constante movilidad de la poblacién objetivo, determinada por los periodos de siembra y cosecha.

e  La constante migracién dificulta el seguimiento, la permanencia y conclusién de los estudios.

e  Falta de infraestructura carretera para acceso a las comunidades y localidades.

e Inseguridad en algunos poblados de la entidad impiden que exista un seguimiento a las aulas con poblacién migrante.

e  La constante migracién dificulta el seguimiento, la permanencia y conclusién de los estudios.

9.- AREAS DE OPORTUNIDAD

e Laincorporacién de las nifias y los nifios al trabajo desde muy temprana edad.
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Andlisis del avance de resultados

e  La cobertura, ya que a la fecha no se tiene la capacidad de ofrecer educacién bésica a todas las nifias y nifios migrantes en edad
escolar.
e  Laeficiencia terminal, es decir, la capacidad que tiene el sistema de hacer que los alumnos y alumnas permanezcan en la escuela y

la culminen con éxito.

La movilidad del personal docente.
e Tener como prioridad la necesidad econémica y el aprovechamiento de la mano de obra infantil en algunas familias jornaleras,

antes que la educacién.

El retraso en la radicacién de los recursos, dificulta que se cumplan con los objetivos planteados.

10.- MEDIDAS QUE EL PROGRAMA TIENE CONTEMPLADAS PARA GENERAR OPORTUNIDADES

Mantener la planta de docentes
La diversidad étnica y lingiiistica de la poblacién objetivo que se atiende.
Participar con las instancias federales en la atencién de dicha poblacién.

Se ofrece el nivel de secundaria para la poblacién jornalera agricola demandante.

A

Disponibilidad de celebrar convenios de colaboracién con instancias federales, estatales, Organizaciones, fundaciones, etcétera,
para impactar en la atencién educativa de las Nifias y Nifios de Familias Jornaleras Agricolas Migrantes.

6. El trabajo conjunto con los niveles educativos de la Primaria Regular, de Preescolar Regular, asi como el nivel de secundaria
comunitaria indigena y Telesecundaria en los estados.

7. Lavinculacién con las Autoridades Educativas y Municipales de las localidades de atencién.

®©

Realizar acciones de trabajo intersectorial e interinstitucional que apoye a la poblacién de Familias Jornaleras Agricolas

Migrantes.

9.  Seguir mejorando el Sisterna Nacional de Control Escolar para Migrantes (SINACEM) hasta su consolidacién para noviembre
2012.

10. Seguir brindando capacitacién, formacién y profesionalizacion continua a los docentes de manera permanentemente.

11. Elaboracién de materiales educativos de apoyo por cada nivel.

Andlisis de brecha de género

6. ANALISIS DE BRECHA DE GENERO (EQUIDAD DE GENERO)
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Andlisis de brecha de género

El propésito del PRONIM es: Que las Nifias y Nifios de Familias Migrantes Jornaleras Agricolas tengan acceso, permanezcan y concluyan su

educacion bdsica.

La siguiente representacién grifica demuestra una minima brecha entre hombres y mujeres (Nifias y Nifios) registrados en el

PRONIM por el SINACEM, al tercer trimestre del 2012.

Equidad de Género

TOTAL HOMBRES TOTAL MUJERES
52% 48%

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

7.- OBSTACULOS EN LA OPERACION

e  Existe dificultad para determinar el nimero de unidades familiares que migran y sus periodos de permanencia en cada lugar.

e  Lacarencia o precariedad de aulas para la ensefianza.

e La pobreza y como consecuencia de ésta, la inadecuada alimentacién a la nifiez, disminuye su capacidad de aprovechamiento y
aprendizaje.

e  La constante movilidad de la poblacién objetivo, determinada por los periodos de siembra y cosecha.

e  La constante migracién dificulta el seguimiento, la permanencia y conclusién de los estudios.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

o  Falta de infraestructura carretera para acceso a las comunidades y localidades.
e Inseguridad en algunos poblados de la entidad impiden que exista un seguimiento a las aulas con poblacién migrante.

e  La constante migracién dificulta el seguimiento, la permanencia y conclusién de los estudios.

8.- AREAS DE OPORTUNIDAD

e Laincorporacién de las nifias y los nifios al trabajo desde muy temprana edad.

e  La cobertura, ya que a la fecha no se tiene la capacidad de ofrecer educacién bésica a todas las nifias y nifios migrantes en edad
escolar.

e  Laeficiencia terminal, es decir, la capacidad que tiene el sistema de hacer que los alumnos y alumnas permanezcan en la escuela y
la culminen con éxito.

e  Lamovilidad del personal docente.

e Tener como prioridad la necesidad econémica y el aprovechamiento de la mano de obra infantil en algunas familias jornaleras,
antes que la educacién.

e  Elretraso en la radicacién de los recursos, dificulta que se cumplan con los objetivos planteados.

9.- MEDIDAS QUE EL PROGRAMA TIENE CONTEMPLADAS PARA GENERAR OPORTUNIDADES

12. Mantener la planta de docentes

13. La diversidad étnica y lingtiistica de la poblacién objetivo que se atiende.

14. Participar con las instancias federales en la atencién de dicha poblacién.

15. Se ofrece el nivel de secundaria para la poblacién jornalera agricola demandante.

16. Disponibilidad de celebrar convenios de colaboracién con instancias federales, estatales, Organizaciones, fundaciones, etcétera,
para impactar en la atencién educativa de las Nifias y Nifios de Familias Jornaleras Agricolas Migrantes.

17. El trabajo conjunto con los niveles educativos de la Primaria Regular, de Preescolar Regular, asi como el nivel de secundaria
comunitaria indigena y Telesecundaria en los estados.

18. La vinculacién con las Autoridades Educativas y Municipales de las localidades de atencién.

19. Realizar acciones de trabajo intersectorial e interinstitucional que apoye a la poblacién de Familias Jornaleras Agricolas
Migrantes.

20. Seguir mejorando el Sistema Nacional de Control Escolar para Migrantes (SINACEM) hasta su consolidacién para noviembre
2012.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

21. Seguir brindando capacitacién, formacién y profesionalizacion continua a los docentes de manera permanentemente.

Elaboracién de materiales educativos de apoyo por cada nivel.
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Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Programa del Sistema Nacional de Formacién

Continua y Superacién Profesional de Maestros de Educacién Bésica en Servicio.
Ramo: 11 Educacién Publica

Clave dela UR: 314

Nombre de la UR: Direccién General de Formacién Continua de Maestros en Servicio

Clave del Pp: 5127

Nombre del Pp: Programa del Sistema Nacional de Formacién Continua y Superacién Profesional de

Maestros de Educacién Bisica en Servicio.

Definicién de la poblacién objetivo

El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 proyecta reducir las desigualdades regionales, de género y entre grupos sociales en las
oportunidades educativas; eliminar cualquier discriminacién por motivos de género y garantizar la igualdad de oportunidades para que
las mujeres y los hombres alcancen su pleno desarrollo y ejerzan sus derechos por igual. Por su parte, el Programa Sectorial de
Educacién (PROSEDU), en su objetivo 4, plantea ofrecer una educacién integral que equilibre la formacién de valores ciudadanos, el
desarrollo de competencias y la adquisicién de conocimientos, a través de actividades regulares del aula, la practica docente y el

ambiente institucional, para fortalecer la convivencia democritica e intercultural.

Desde esta perspectiva la funcién del docente es fundamental en la educacién de valores democriticos que permitan alcanzar la
igualdad, por lo que es necesario ofrecerles herramientas que le permitan comprender que su actividad es un poderoso instrumento
para erradicar en el futuro cualquier tipo de violencia. Ademds, como se menciona en el Estudio a fondo de todas las formas y
manifestaciones de la violencia contra la mujer del Secretario General de Naciones Unidas (2006), “el sistema de educacién formal
puede ser utilizado como lugar clave para elevar el nivel de conciencia acerca de la violencia contra la mujer y atacar y erradicar los
estereotipos de género. Entre las pricticas promisorias en esta esfera figuran la eliminacién de los estereotipos de género en los planes
de estudio; los programas de sensibilizacién de los maestros respecto de las cuestiones de género; la creacién de un entorno escolar que

rechace la violencia, y la organizacién de cursos especializados sobre derechos humanos, en particular los derechos de la mujer”.

En este sentido, como parte de los compromisos y las atribuciones de la Direccién General de Formacién Continua de Maestros en

Servicio (DGFCMS) de la Subsecretaria de Educacién Bésica, se impulsa el Programa de Capacitacién al Magisterio para Prevenir la
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Violencia hacia las Mujeres (PREVIOLEM) para contribuir al desarrollo de herramientas y competencias docentes para la construccién
de una cultura de los derechos humanos y favorecer una convivencia equitativa, solidaria, respetuosa, libre de violencia y discriminacién

hacia mujeres, nifias, nifios y adolescentes. Lo anterior, a través de acciones de sensibilizacién, profesionalizacién y formacién docente.
Para el 2012 se establecié la meta de 30,000 Figuras Educativas de nivel Bésico en Servicio (maestras, maestros, directivos y asesores

técnico-pedagdgicos de educacién bésica) de las 31 Entidades Federativas y la Administracién Federal de Servicios Educativos en el

Distrito Federal.

El Universo Potencial son 1'111,430 Figuras Educativas de nivel Bésico en Servicio (preescolar, primaria y secundaria).

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La violencia de género tiene consecuencias de largo alcance; lesiona la identidad, autoestima y autodeterminacién como seres
humanos; se traduce en muertes, enfermedad y disminucién de la calidad de vida; dafia a las familias y a las comunidades. En el
entorno educativo, obstaculiza el proceso de ensefianza-aprendizaje, la convivencia armoénica y la igualdad de oportunidades, ademds

de legitimar su practica cuando no se actda para prevenirla y erradicarla.

La utilizacién de la violencia, como un mecanismo para enfrentar los conflictos, se aprende desde la nifiez y se transmite de una
td )
generacién a otra a través de la familia, los juegos, la educacién, el cine, los medios de comunicacién, entre otros. Por tanto, para

desaprender y prevenir la violencia se requiere de apoyo y esfuerzo continuo de todos los sectores de la sociedad.

En este contexto, la escuela como instancia socializadora y el primer contacto de los nifios y las nifias fuera de su entorno familiar tiene
un papel relevante en el desarrollo de los lazos de convivencia de los y las estudiantes, promoviéndoles una cultura de respeto y
tolerancia ante la diversidad, que fomente y fortalezca valores y pautas de comportamiento socialmente aceptados; asi como relaciones

mds equitativas entre hombres y mujeres.

De acuerdo con la Encuesta Nacional sobre la Dindmica de las Relaciones en los Hogares ENDIREH (2006), indica que el 44.9 % de
las mujeres que viven en pareja mayores de 15 afios han sufrido violencia. Por otra parte, el Informe Nacional sobre Violencia de
Género en la Educacién Bésica en México (SEP-UNICEF, 2009) revela la persistencia de estereotipos sexistas entre alumnas y
alumnos, asi como un alto porcentaje de personal docente que tiende a reproducir en las escuelas tratos diferenciados por sexo. Por ello

en las escuelas es necesaria mayor sensibilizacién en torno a la violencia en general y especialmente contra las mujeres y nifias.

Asimismo es de gran importancia la incorporacién de la equidad de género como herramienta teérico-metodolégica en los procesos de
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formacién continua de las y los maestros en servicio de educacién basica, debido a que se trata de un tema de relevancia social
estipulado en el Plan y Programas de estudio vigentes, y estd muy vinculado con las actitudes que el profesor o la profesora tienen hacia
los estudiantes, asi como con los valores que se promueven en el salén de clases; también, representa el instrumento transversal de
nuestra politica puablica y en lo particular del sector educativo para fomentar y construir con las y los educandos relaciones de

convivencia sanas y respetuosas en el marco de la igualdad de los derechos humanos entre las mujeres y los hombres.

Andilisis del avance de resultados

Al cierre del cuarto trimestre del afio se alcanzé la meta de 60, 636 figuras educativas de Educacién bésica (de las cuales 43,177 son
mujeres, 16,706 son hombres y 753 sin dato) profesionalizadas y/o sensibilizadas en una o mds opciones formativas en temadticas de
igualdad de género, derechos humanos y prevencién de la violencia hacia las mujeres, a través de acciones desarrolladas en las

Entidades Federativas.

Estos resultados representan un cumplimiento mayor al 100% de la meta anual nacional establecida para el PREVIOLEM en 2012.

Anilisis de brecha de género

En México hay 107 millones 600 000 mil habitantes, de los cuales 54.7 millones son mujeres, sector que representa el 50.9% de la

poblacién y que ha aumentado sus aportaciones a la economia familiar®®.

En materia educativa, las estadisticas reflejan que en 1990, 15.5% de la poblacién femenina no habia concluido la primaria, mientras
que en 2005 esta proporcién disminuyé a 9.6%. No obstante, atn hay retos que enfrentar para lograr una verdadera igualdad entre
mujeres y hombres en el conocimiento, respeto y ejercicio de sus derechos fundamentales, como lo es el acceso a la educacién. La
pobreza es uno de los principales factores que violan el derecho de las mujeres y las nifias a la educacién. Los costos de matricula y
otros gastos relativos al transporte, la vestimenta y los materiales de estudio profundizan la brecha de género existente. Muchas veces
las familias no pueden hacerse cargo de la educacién de todos sus miembros y a la hora de elegir son las nifias las que se quedan en sus
casas, ayudando con las tareas domésticas. El acoso y la violencia sexual a la que estin expuestas, tanto de camino a la escuela como
dentro de ella, también impiden su pleno acceso este legitimo derecho. El matrimonio precoz y el embarazo adolescente terminan de

expulsarlas de la escuela.

¢ Consejo Nacional de Poblacién, CONAPO.
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Anilisis de brecha de género

Si las nifias logran llegar a las aulas (y sobre todo si logran mantenerse en ellas), los maestros y profesores, sean hombres o mujeres,
refuerzan los estereotipos de género a través de innumerables pricticas cotidianas. Relacionado con lo anterior, el citado Informe
Nacional sobre la Violencia de Género en la Educacién Basica en México®, destaca lo relativo a la formacién de estereotipos y roles de

género, establecidos socialmente, y que tienen un alto impacto en nifias y nifios:

< 82.8% de las nifias ayudan a hacer la comida en sus casas, en tanto que los nifios sélo participan en un 11.8%.

®,

< 85.8% de nifias lavan y planchan ropa, y s6lo 14.2% de los nifios lo hace.

En cuanto a los estereotipos que perduran y fomentan inequidad de género, las cifras mds representativas son:

« E150.1% de los nifios de primaria estd de acuerdo con que “el hombre es el que manda y decide lo que le conviene a la familia”,

frente al 31.7% de las nifias que opina lo mismo.

s E179.2% de las nifias y los nifios estd de acuerdo en que “el hombre es el que debe tener la mayor responsabilidad para traer el

dinero al hogar”, y en que las nifias deben aprender a cuidar a sus hermanitos y haciendo la limpieza.

E1 60.3% de los adolescentes de secundaria y el 54.8% de las adolescentes del mismo nivel, estd de acuerdo en que “la mujer es la que
tiene que cuidarse para no quedar embarazada”.

Estos datos reflejan como todavia a pesar de los esfuerzos realizados continda en los alumnos y alumnas estereotipos que fomentan la
inequidad de género; los cuales es necesario contrarrestar con informacién y précticas de convivencia adecuadas fomentadas desde la
casa hasta el dmbito educativo. Por ello es importante trabajar por la igualdad de oportunidades entre las nifias y los nifios, en términos
de la convivencia que se establece en el dia a dia; pero sobre todo, en la perspectiva de visibilizar horizontes y destinos distintos para

alumnas y alumnos en el ejercicio de la equidad y la igualdad de derechos en la formacién educativa.

% La muestra del estudio se aplicé al final del ciclo escolar 2007-2008, con el padrén de la SEP y estd conformada por 395 escuelas entre primarias
generales e indigenas, asi como secundarias generales, técnicas y telesecundarias de todo el pais; fue aplicada a un total de 26 mil 319 estudiantes de
entre cuarto y sexto afio de primaria, ademads de jévenes de los tres grados de secundaria, padrén correspondiente al ciclo escolar 2007-2008. Asimismo,

un total de 324 directivos y mil 485 docentes de dichas escuelas fueron entrevistados y proporcionaron informacién relevante en torno al tema.
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Explicacién de los resultados alcanzados

Aunque fue en este cuarto trimestre que se not6 el avance significativo de casi 40,000 maestras y maestros participantes, en realidad es
resultado del trabajo de todo el afio, que suele concretarse en los ultimos meses por la llegada del recurso a mediados del afio fiscal que

se desfasa con el calendario escolar.

Durante este afio la DGFCMS mantuvo una comunicacién permanente con las Instancias Estatales de Formacién Continua, para
impulsar y coordinar acciones a nivel nacional que consolidaran el posicionamiento del programa ante las autoridades educativas
estatales asi como en la comunidad docente de Educacién Basica, que al mismo tiempo buscaron estructurar y fortalecer las acciones de

sensibilizacién.

Ejemplo de esto fueron la Segunda Semana Nacional “Nuestros derechos, por una escuela libre de violencia y discriminaciéon” asi
como la Campaiia Nacional “Por una escuela libre de violencia” 2012, mediante la cual se reunieron 900,000 firmas de docentes,
estudiantes, madres y padres de familia, como sefial de compromiso con una convivencia respetuosa, solidaria, equitativa, libre de

violencia y discriminacion.

Como principal estrategia nacional de formacién y en respuesta a la demanda de maestras y maestros, se continué impulsando el curso
“Educacién Integral en Sexualidad. Formacién para maestras y maestros de Educacién Basica” dirigido a preescolar, primaria y
secundaria; este afio la Direccién General de Formacién continua publicé y distribuy6 a nivel nacional los manuales y las guias que

componen este curso, lo que facilité la convocatoria e instrumentacién de esta opcién formativa en las entidades federativas.

Obsticulos y oportunidades durante la operacién

Como obstéculo identificado para este ejercicio fiscal 2012 continua siendo la llegada tardia de los recursos del PREVIOLEM que

retrasa las oportunidades de iniciar con el programa de formacién planteado.
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Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Programa Integral de Fortalecimiento institucional

(PIFI)

Ramo: 11 Educacién Publica

Clave dela UR: 511

Nombre de la UR: Direccién General de Educacién Superior Universitaria (DGESU)
Clave del Pp: 5235

Nombre del Pp: Programa Integral de Fortalecimiento institucional (PIFI)

Definicién de la poblacién objetivo

La poblacién objetivo estd conformada por Universidades Publicas Estatales (UPES), Universidades Publicas Estatales de Apoyo
Solidario (UPEAS), Universidades Politécnicas (UPP) y Universidades Tecnoldgicas (UT’s), que estdn registradas en las Reglas de
Operacién 2012 del PIFI, publicadas en el Diario Oficial de la Federacién el dia 29 de diciembre de 2011.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Ante el incipiente fomento y difusién de lineas y ejes de investigacién con perspectiva de género en las Instituciones de Educacién
Superior Publicas participantes en el Programa Integral de Fortalecimiento Institucional (PIFI), que permitan dar a conocer una
cultura de respeto a los derechos humanos, econémicos, politicos, sociales y culturales de las mujeres; que cuenten con elementos de
analisis y desarrollo de politicas que permitan implementar y hacer realidad la Igualdad de Género y el Acceso de las Mujeres a una
Vida Libre de Violencia entre la comunidad universitaria; y con ello poder crear patrones culturales de respeto a las mujeres en todos
los ambitos a través de programas de género, hace pertinente establecer desde la metodologia de la planeacién estratégica que plantea

el PIFI, objetivos, estrategias, politicas, metas y acciones para implementar una cultura de la equidad de género en estas instituciones.
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Anilisis del avance de resultados

Cuarto Trimestre

Las Instituciones de Educacién Superior (IES), que fueron beneficiadas con los recursos para promover la perspectiva de género,
etiquetados al Programa Integral de Fortalecimiento Institucional (PIFI), durante el mes de octubre y noviembre llevaron a cabo un
ajuste de las metas académicas y sus conceptos de gasto, para que a partir de ello, formularan adecuadamente los indicadores con los

que se podra medir el impacto del desarrollo de los proyectos apoyados.

De esta manera y debido a que la Direccién General de Educacién Superior Universitaria (DGESU), autoriza el ejercicio de los
recursos asignados al final del ejercicio fiscal 2012, el resultado de los proyectos orientados para fomentar la equidad de género y de

estancias infantiles se podran tener hasta el ejercicio fiscal 2013.

Sin embargo, las Instituciones de Educacién Superior (IES), con los recursos asignados han considerado que los recursos impactaran

de la siguiente manera:

Meta Anual

Alcanzada
Indicador Programado %
Mujeres | Hombres | Total

Estancias o guarderias creadas/Estancias o guarderias solicitadas 16 16 2| 12.50
Estudiantes atendidos/Estudiantes solicitantes (desagregado por sexo) 500 812 414| 1,226|245.20
Hijos atendidos/Hijos solicitantes del servicio (desagregado por sexo). 600 627 619 | 1,246 |207.67
Personal académico y administrativo capacitados en igualdad de género y

violencia contra las mujeres. 7,072 | 12,476 11,331 | 23,807 | 336.64
Estudiantes sensibilizados en igualdad de género y violencia contra las

mujeres 101,880 | 62,962 46,368 | 109,330 | 107.31
Estudios de género realizados/instituciones participantes en el programa 10 62 | 620.00

Cabe mencionar que los porcentajes resultan demasiado alto, porque los valores proyectados se elaboraron tomando como referencia

los datos que arrojaron ejercicios anteriores, en lo cuales las IES, considerando los valores que ahora reportaron, resulta que no se

comprometian en sus indicadores de manera adecuada.
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Anilisis del avance de resultados

Nuevamente, debido a estos incrementos desmedidos de los porcentajes, se estableceran las estrategias necesarias para dar seguimiento

puntual al cumplimiento de los valores establecidos por las IES.

Como se vuelve a mencionar en el apartado de Obstaculos y oportunidades durante la operacién los valores de las metas no aparecen
registrados en el apartado correspondiente del PASH porque aun cuando se capturaron, por alguna situacién que esta drea desconoce,

los datos no fueron guardados en el sistema.

Andlisis de brecha de género

No se tienen elementos para este punto.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

En el proceso de captura que se realizé en el primer trimestre, se registr6 en el PASH adecuadamente la siguiente informacion:

1.- Problematica

2.- Meta anual de los indicadores

3.- Calendarizacién trimestral de los indicadores

Sin embargo, al consultar nuevamente la aplicacién, estos datos no fueron guardados por el sistema. Por esta causa, no se cuenta con
los datos pertinentes sobre los puntos expuestos anteriormente.

Con el propésito de informar adecuadamente los avances que se obtiene en este tema con el desarrollo de los proyectos, se solicita a

quien corresponda, la oportunidad para que puedan ser registrados los datos en cuestion.

455 de 848



INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Programa de Becas
Ramo: 11 Educacién Publica

Clave de la UR: 500

Nombre de la UR: Subsecretaria de Educacién Superior

Clave del Pp: U018

Nombre del Pp: Programa de Becas

Definicién de la poblacién objetivo

La poblacién objetivo estd constituida por aquellas mujeres que se encuentran cursando o han concluido estudios de nivel de
Licenciatura o Técnico Superior Universitario en dreas de ingenieria, tecnologia o ciencias fisico-matemdticas; que solicitan una beca
de excelencia, servicio social profesional, titulacién o vinculacién, y cumplen con los requisitos por modalidad establecidos en la
normatividad aplicable (Acuerdo 584 Lineamientos para la Operacién del Programa de Becas para la Educacién Superior, Diario

Oficial de la Federacién, 12 de abril de 2011).

Descripcién del problema

En las acciones emprendidas por la Coordinacién Nacional de Becas para la Educacién Superior (CNBES) se ha puesto énfasis en la
igualdad de género, con el objetivo de asegurar la igualdad de oportunidades entre hombres y mujeres, asi como la ampliacién de

capacidades.

En la educacién superior prevalecen dreas de estudio en donde la participacién de las mujeres es minoritaria como en las dreas de
ingenierias y tecnologia, y ciencias fisico-matematicas; en cambio otras dreas como la de ciencias de la salud, educacién y humanidades
muestran una participacién mayoritaria de mujeres, sin embargo, el salario promedio de egresados de las dreas de salud, educacién y

humanidades estd por debajo de los egresados de ingenierias, tecnologia y ciencias fisico-matemdticas.

Los recursos etiquetados del Programa de Becas tienen como objetivo ampliar las oportunidades educativas para mujeres en las dreas

de menor participacién laboral. Se atiende la baja participacién de mujeres profesionistas en algunas dreas del mercado laboral. En
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particular se busca incentivar a las mujeres para que se inscriban en programas de estudios de las dreas de fisico-matemdticas,

ingenierias y tecnologias.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Para alcanzar una sociedad equitativa es necesario comprender las raices de la desigualdad. Las diferencias biolégicas, asi como las
condiciones sociales y econdmicas, tienden a reproducir algunos roles sociales que limitan la libertad y los derechos de mujeres y
hombres. Para extender la libertad de las personas es fundamental combatir las desigualdades que, social y culturalmente, se asocian a

las diferencias de género.

Combatir la desigualdad entre mujeres y hombres implica generar oportunidades equitativas. Esto se logra con la implementacién
efectiva de politicas redistributivas y progresivas en diversas materias, incluyendo la educacién. Entre los ciclos escolares 2008-2009 y
2011-2012, la matricula de hombres en instituciones publicas de educacién superior crecié 26.81%, mientras que la de mujeres lo hizo

en 20.92%, lo cual se asocia a un acceso diferenciado a la educacién en términos de género.

En el ciclo 2011-2012, el porcentaje de mujeres inscritas en Instituciones Pablicas de Educacién Superior en carreras de comprendidas
en el drea de ciencias de la salud se ubic6 en 65.1%, la participacién de mujeres en las dreas de educacién y humanidades alcanzé el
70.5% de la matricula inscrita en esta drea. Mientras que en las dreas de ingenieria y tecnologia el porcentaje de mujeres inscritas fue de

26.7%, y las mujeres inscritas en ciencias naturales y exactas representaban el 43.2% de la matricula.

De acuerdo con los resultados de la Encuesta Nacional de Ocupacién y Empleo, no sélo el acceso a la educacién superior es
diferenciado, sino también las mujeres tienden a especializarse en édreas de estudio con salarios mds bajos. Al tercer trimestre del 2011,
de acuerdo con los resultados de la Encuesta Nacional de Ocupacién y Empleo, el ingreso promedio mensual de los profesionistas
ocupados fue de 9,956 pesos. Los profesionistas del drea de ingenierias recibian ingresos promedios de 11,117 pesos, seguidos por los
profesionistas de las dreas de Arquitectura, Urbanismo y Disefio (10,955 pesos), y Ciencias Fisico Matematicas (10,698 pesos). En
contraste, entre los profesionales que presentaron niveles de ingreso por debajo del promedio de todos los profesionistas ocupados se
encontraron aquellos que estudiaron en los campos de Ciencias Bioldgicas ($9,324), Educacién ($8,199), Humanidades ($7,996) y
Artes ($7,866). Para mejorar la situacién de las mujeres (y por tanto, de la sociedad en su conjunto) es importante que la elaboracién y

ejecucion del presupuesto integre los principios de la igualdad de género.

En el ciclo escolar 2011-2012 se recibieron 28,321 solicitudes de estudiantes de las dreas de ciencias fisico matematicas e ingenieria y

tecnologias, de estas el 38.2% correspondieron a mujeres. De las mujeres solicitantes, se beneficié al 60.68%, es decir, se destinaron
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

6,564 becas a mujeres en las dreas de ciencias fisico matematicas, ingenierias y tecnologia. Esto es casi 10 veces el nimero de becas que

se otorgan con los recursos etiquetados correspondientes al Anexo 10.

Anilisis del avance de resultados

Es preciso sefialar que el calendario fiscal difiere del escolar. Es por ello que los recursos fiscales disponibles desde enero de 2012 no
son destinados a becas al inicio del afio, sino hasta el periodo escolar inmediato, el cual inicia en septiembre de 2012 y finaliza en
agosto de 2013. Por lo tanto, el presupuesto asignado al Programa de Becas, para beneficiar a mujeres estudiantes de carreras de
ingenieria, tecnologfa y ciencias fisicomatemdticas (6 millones de pesos), comenzard a ejercerse a partir del cuarto trimestre,
correspondiente a los tres primeros meses del ciclo escolar 2012-2013, por lo que los resultados y avances del Programa de Becas que se

deriven de los recursos etiquetados estardn disponibles a finales del afio 2012.

Durante el tercer trimestre del afio se establecieron acuerdos entre los responsables e involucrados, se llevé a cabo la planeacién para
operar eficazmente, se eligieron los medios a través de los cuales se recolecta la informacién que sirve de base para reportar resultados.
En este periodo la Coordinacién Nacional de Becas de Educacién Superior (CNBES), se encargé de la publicacién y divulgacién de la
convocatoria, con el objeto de informar a los interesados sobre el estado y las perspectivas que se tienen de las becas de apoyo a la

educacién superior para mujeres estudiantes de carreras de ingenieria y tecnologia y ciencias fisico-matemdticas.

-Sobre las caracteristicas del beneficio

En el tercer trimestre se determiné el tipo de becas por entregar a las beneficiarias. Especificamente se pretende apoyar a la poblacién

beneficiada a través de cuatro modalidades de becas:

e  Excelencia, en reconocimiento al mérito y desempefio académico,

e  Vinculacién, con el propésito de que apliquen los conocimientos adquiridos y fortalezcan su formacién profesional mediante
pricticas, estadias o residencias profesionales en los sectores productivo o social,

e Servicio social, para aquellas estudiantes que se encuentren realizando su servicio social en un programa reconocido por la
SEP,y

e  Titulacién, para alumnas que hayan concluido sus estudios y deban realizar su tesis profesional o cualquier otra actividad que

las lleve a la titulacién.
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Anilisis del avance de resultados

Las becas serdn otorgadas con base en los criterios de seleccién establecidos en los lineamientos del Programa de Becas (Acuerdo 584).
Los recursos etiquetados permitirdn otorgar 666 becas de un monto total de 9,000 pesos a mujeres inscritas en carreras de ingenieria,

tecnologia y ciencias fisico-matematicas en cualquiera de las modalidades anteriormente mencionadas.

-Sobre el disefio y la difusién de la convocatoria

El formato de la convocatoria se disefié, asi como los canales a través de los cuales las convocatorias fueron difundidas. Las
convocatorias fueron publicadas durante el tercer trimestre de 2012 y su difusién se realizé a través de medios electrénicos, avisos y
carteles en las Instituciones Publicas de Educacién Superior en el territorio nacional. Para el Programa BECANET en las modalidades
de excelencia, servicio social, titulacién y vinculacién, las convocatorias registraron solicitudes desde el 15 de agosto y hasta el 30 se
septiembre, y se prevé que los resultados se publiquen el 15 de octubre de 2012. Ademads se disefié un cartel enfocado a mujeres
inscritas en las dreas de ingenierfa, tecnologia y ciencias fisico-matematicas, las solicitudes se recibieron desde el 8 de agosto y hasta el

18 de septiembre.

-Sobre los procedimientos de registro de las aspirantes y la validacién de la documentacién comprobatoria

Los procedimientos para el registro y validacién de solicitudes de becas también se han tratado. Particularmente las solicitantes
deberdn ingresar a un portal electrénico (www.sibes.sep.gob.mx) para formular su solicitud e ingresar sus datos personales, los cuales
seran utilizados en futuros andlisis del perfil de las beneficiarias. El portal electrénico ya ha sido programado y el cuestionario que
acompafiard el registro también se ha formulado. Las solicitantes tendrdn que ingresar al portal electrénico la documentacién que
acredite el cumplimiento de los requisitos de seleccién establecidos en los lineamientos del Programa de Becas. La revisién de las

solicitudes, la validacién de la documentacién comprobatoria y la seleccién de becarias serdn instrumentadas por la CNBES.

-Sobre la calendarizacién de los recursos destinados a becas

Operar el proyecto implica contar con los recursos etiquetados oportunamente. Por lo tanto, la CNBES ha realizado las afectaciones

necesarias a la calendarizacién del presupuesto para contar con los recursos correspondientes al inicio de la operacién (cuarto trimestre
de 2012).

-Consideraciones sobre reportes de resultados

Finalmente se fijaron tres indicadores de seguimiento del nimero de becas otorgadas, el cual serd ingresado trimestralmente al Portal

Aplicativo de la Secretarfa de Hacienda en el médulo de Presupuesto Basado en Resultados y el submenu del Anexo 10 en el dltimo
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Anilisis del avance de resultados

semestre del afio. Adicionalmente, los procedimientos que seguirdn las aspirantes para registrar su solicitud le permitirdn a la CNBES
contar con la informacién socioeconémica de solicitantes y beneficiarias. Por lo tanto, la CNBES estard en condiciones de someter los

efectos de los recursos destinados a la igualdad de mujeres y hombres a un proceso continuo de evaluacién.

Andlisis de brecha de género

Adn cuando los 6 millones de pesos etiquetados a favor de las mujeres no han sido ejercidos, la CNBES actualmente otorga becas y
procesa solicitudes de mujeres estudiantes en las dreas referidas a través de los programas: BECANET, BECANET Ciudad Juérez,
Programa de Becas de Manutencién para Hijos de Militares y Olimpiadas de la Ciencia. Cifras preliminares arrojan que en el ciclo
escolar 2011-2012, la CNBES recibié 34,844 solicitudes de becas de apoyo a la educacién superior de estudiantes de carreras de
ciencias naturales, ciencias exactas, ingenierfa y tecnologfa. Del total de solicitudes de dichas dreas de estudio, el 60% (20,913) fueron
efectuadas por hombres y el 40% (13,931) por mujeres. A pesar de ello, la CNBES beneficié al 41% (9,085) de las mujeres y al 59%

(13,332) de los hombres solicitantes. Ello implica que s6lo el 35% (4,846) de las mujeres solicitantes no fueron beneficiadas.

Obstdculos y oportunidades durante la operacion

Dado que el presupuesto etiquetado a favor de las mujeres serd aplicado al mismo tipo de modalidades de becas que actualmente opera
la CNBES se cuenta con los medios necesarios para publicar la convocatoria, procesar las solicitudes de becas y otorgar los apoyos
eficazmente. Aunado a los medios de la CNBES, el programa satisface una necesidad real. Por lo tanto se prevé que los recursos

etiquetados serdn adecuadamente asignados a la poblacién beneficiaria.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Formacién de Recursos Humanos Especializados

para la Salud (Hospitales)

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NDE

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes

Clave del Pp: E010

Nombre del Pp: Formacién de Recursos Humanos Especializados para la Salud (Hospitales)

Definicién de la poblacién objetivo

Se incluyen en este rubro a todos los médicos (hombres y mujeres) que son aceptados para la realizacién de una Especializacién
Meédica en el Instituto que son: Ginecologia y Obstetricia, Biologia de la Reproduccién Humana, Infectologia, Medicina Materno
Fetal, Neonatologia y Urologia Ginecoldgica; asi como para los Curso de Posgrado de Alta Especialidad en Medicina que son:
Aplicacién de Doppler 3D en Medicina Fetal, Cirugia Endoscépica Ginecoldgica, Cuidados Intensivos Neonatales, Genética
Perinatal, Periposmenopausia, Medicina Critica en Obstetricia y Neurofisiologia Clinica Perinatal que cuentan con beca para realizar

sus estudios.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

En este rubro se observa que el 60.7% de los médicos en preparacién en el Instituto son mujeres y que por lo tanto en el INPer no se
hacen diferencias de género para el ingreso o para la permanencia en los cursos de formacién de recursos humanos especializados para
la salud, mostrdndose la equidad con la que se manejan las Especializaciones Médicas y Curso de Posgrado de Alta Especialidad en

Medicina.
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Andlisis del avance de resultados

Definitivamente se mantiene una tendencia que se habia mostrado ya desde hace algunos afios en incrementar la proporcién de
mujeres que realizan su especialidad el INPer, situacién que recientemente se ha mantenido constante con aproximadamente un 60.7%

de mujeres y 39.3% de hombres.

Andlisis de brecha de género

En el INPer no hay brecha de género, la proporcién de hombres y mujeres se inclina hacia las primeras basado en igualdad de

oportunidades para ambos géneros.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

No existen obstéculos para lograr los resultados y se considera que se han aprovechado todas las oportunidades para mantener una

igualdad de circunstancias para mujeres y hombres.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Investigacién y Desarrollo Tecnolégico en Salud.
Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NDE

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes

Clave del Pp: E022

Nombre del Pp: Investigacién y Desarrollo Tecnolégico en Salud.

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres que acuden al Instituto Nacional de Perinatologia, detectadas con infeccién por VIH y otras ITS, ya que el tratamiento

oportuno reduce drasticamente la transmisién vertical de VIH y otras infecciones a sus recién nacidos

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Incremento del nimero de mujeres embarazadas que se someten a la prueba de deteccién del VIH y otras ITS para su tratamiento

oportuno.

Anilisis del avance de resultados

En el trimestre se registraron un total de 47 proyectos con concepto de equidad y genero de un total de 84 proyectos registrados y

vigentes
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Andlisis de brecha de género

Al correlacionar el nimero de proyectos con concepto de equidad de género en relacién con el nimero total de proyectos,
identificamos que el 56% de los proyectos cumplen con este concepto. Dado que adicional a este concepto, la misién del Instituto es
paralelamente hacer frente a la salud del recién nacido asi como de drea de infertilidad masculina, consideramos que un indicador ideal

se deberia de mover entre 50 y 60%, por lo que estamos dentro de la brecha de género

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Se ha dado continuidad a las acciones que estin encaminadas a mejorar el porcentaje de aprobacién de las pacientes para la
realizacién de las pruebas de escrutinio, entre las cuales se incluyen dedicar un mayor tiempo para explicarles los objetivos, el

procedimiento y sus beneficios, y a detectar a las pacientes en las dreas de hospitalizacién, entre otras.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prestacién de servicios en los diferentes niveles de

atenciodn a la salud
Ramo: 12 Salud
Clave dela UR: 160

Nombre de la UR: Comisién Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta
Especialidad Hospital de 1a Mujer

Clave del Pp: E023

Nombre del Pp: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud

Definicién de la poblacién objetivo

Poblacién femenina que requiere de los servicios de ginecologia, obstetricia y oncologia que ofrece el Hospital de la Mujer, asi como la

atencién del recién nacido, lo anterior se basa de acuerdo a su capacidad fisica instalada de la unidad

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Atender a la poblacién femenina que demanda los servicios de ginecologia, embarazo de alto riesgo, oncologia ginecoldgica, clinica de
displacias, climaterio, medicina interna, cardiologia, infertilidad entre otros.
Asimismo el hospital cuenta con un Centro de Atencién Integral para victimas de violencia sexual, en el cual interviene un equipo

multidisciplinario.

465 de 848



INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Andlisis del avance de resultados

Consultas oncoldgicas respecto al total de consultas otorgadas a mujeres en la consulta externa

Meta Anual:11.8%

Meta Programada al cuarto trimestre 2012:11.8% Avance al cuarto trimestre 2012: 10.4%

El Indicador al final del periodo que se reporta se sitda en un 10.4% lo que representa una diferencia de 1.4 con respecto a lo esperado,
En el cuarto trimestre se otorgaron 12442 consultas totales a mujeres, en forma acumulada y al cierre del periodo se han otorgado
48720 consultas totales, asi mismo las consultas a pacientes oncoldgicas en el cuarto trimestre fue de 1293 con un acumulado al
periodo de 5074 consultas oncolégicas otorgadas, en ambos casos la meta se rebasa al cien porciento, es decir se estdn otorgando un

mayor nimero de consultas con respecto a lo programado.

Andlisis de brecha de género

No existe dado que la poblacién del hospital por su vocacién de servicio es para la atencién de las mujeres, en el caso de los hombres

atendidos solo es en los servicios de salud reproductiva, asi como la atencién al recién nacido del sexo masculino.

Obsticulos y oportunidades durante la operacién

Adn no se cuenta con equipamiento y mobiliario completo en el servicio de ginecologia, por falta de recursos financieros que no
y )
permite gasto de inversién para la adquisicién; el presupuesto estd orientado prioritariamente a los gastos de operacién en capitulos de

gasto 2000 y 3000.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prestacién de servicios en los diferentes niveles de

atencién a la salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NBB

Nombre de la UR: Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzilez”

Clave del Pp: E023

Nombre del Pp: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud

Definicién de la poblacién objetivo

Numero de mujeres posibles de atender con los recursos (infraestructura, recursos humanos) disponibles en la institucién.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

En el cuarto trimestre del afio en curso se programd egresar 3,206 pacientes; de los cuales 2,051 corresponderian a egresos femeninos,
con 1,960 egresos por mejoria en mujeres que corresponden al 61 por ciento del total de egresos y al 95.6 por ciento en relacién al

nimero mujeres egresadas.

Durante el periodo de enero a diciembre se programé egresar a 12,200 pacientes; de los cuales 7,808 son egresos femeninos; con 7,454
egresos por mejoria en mujeres que corresponden al 61 por ciento del total de egresos y al 95.4 por ciento en relacién al nimero de

mujeres egresadas.
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Andlisis del avance de resultados

Durante el cuarto trimestre se conté con un nimero menor de camas que las programadas; ya que en lugar de 185 camas, se dispuso en
promedio de 182, debido a las obras de remodelacién en terapia intensiva, generdndose un total de 2,985 egresos hospitalarios, que
representaron el 93.1 por ciento de cumplimiento respecto a los 3,206 egresos programados; repercutiendo en que se generaran 1,934
egresos en pacientes mujeres que representaron el 94.2 por ciento de cumplimiento en relacién a los 2,051 egresos femeninos
programados.

De los 3,008 egresos por mejoria programados, se realizaron 2,838, que representaron el 94.3 por ciento de cumplimiento; de los
cuales 1,864 fueron egresos por mejoria en mujeres que representaron el 95.1 por ciento de cumplimiento en relacién a los 1,960

programados y un 62.4 por ciento en relacién a los egresos totales.

Por lo tanto se logré el 102.2 por ciento de cumplimiento en el indice de porcentaje de egresos por mejoria en mujeres, debido a que se

alcanzé un 62.4 por ciento superior al 61 por ciento programado.

Las pacientes femeninas que egresaron por mejoria fueron de los siguientes servicios: 653 de Cirugia, 189 de Pediatria, 91 de Medicina

Interna y 931 de Ginecobstetricia.

De manera acumulada, en el periodo de enero a diciembre de 2012, por las obras de remodelacién realizadas en el drea de terapia
intensiva y quinto y sexto piso de la Torre de Hospitalizacién, que iniciaron desde el mes de abril, se conté en promedio con 169
camas en lugar de las 185 programadas, generdandose 11,304 egresos hospitalarios que significaron el 92.6 por ciento de cumplimiento
respecto a los 12,200 egresos hospitalarios programados, repercutiendo en que se generaran 7,482 egresos mujeres, es decir el 95.8 por
ciento de la meta programada (7,808); ademds se registraron un total de 10,749 egresos por mejoria que representaron un
cumplimiento del 93.7 por ciento respecto a los 11,468 egresos por mejoria programados.

Por su parte los 7,186 egresos por mejoria mujeres realizados, representaron un cumplimiento del 96.4 por ciento respecto a los 7,454
programados y un cumplimiento de 104.2 por ciento en el indice de porcentaje de egresos por mejoria en mujeres; en virtud de que se
alcanzé un indicador del 63.6 por ciento superior al 61 por ciento programado; asi mismo, significé un logro del 96.0 por ciento en

relacién al nimero de mujeres egresadas, superior al 95.4 por ciento programado.

Las pacientes femeninas que egresaron por mejoria fueron de los siguientes servicios: 2,430 de Cirugfa, 638 de Pediatria, 337 de

Medicina Interna y 3,781 de Ginecobstetricia.
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Andlisis de brecha de género

El Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzélez”, se ha caracterizado por brindar atencién médica de la mas alta calidad, con trato
digno y sin distincién de género, raza, ideologia o religién; asi como, con respeto a las convicciones personales, morales y

socioculturales de la poblacién demandante.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Entre las acciones de mejora que se realizaron se encuentran:
1. En el periodo de octubre a diciembre se realizaron 5 teleconsultas por medio de la Red de Telemedicina y 28 de manera acumulada
de enero a diciembre, para: diagnosticar, prevenir y tratar padecimientos, asi como para formar recursos humanos a distancia de las

siguientes especialidades: medicina interna, de otorrinoloringologia, pediatria, genética y dermatologia.

2. En el periodo de octubre a diciembre se realizé una videoconferencia y de forma acumulada se realizaron 8 videoconferencias a
médicos adscritos, residentes y médicos internos de pregrado. Entre los temas que se trataron estin: Tromboembolia pulmonar,
Insuficiencia Cardiaca Diastélica, Cancer de Vejiga, Infeccién de Vias Urinarias, Leucoencefalopias multifocal progresiva secundaria
VIH y Apendicitis. Los temas tratados fueron de gran interés para los alumnos, haciéndose mayor la comunicacién con los internos

que estdn rotando en el extranjero, quienes asesorados por los profesores de la sede en que fueron a rotar y dirigida en este Hospital por

el coordinador de internado.

3. Se continto con el Sistema de Radiologia e Imagen (RIS-PACS) para poder visualizar las imdgenes a través de red en las

computadoras de las diferentes dreas de servicio que requieren estudios radiolégicos para el diagndstico y tratamiento de los pacientes a

su cargo.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prestacién de servicios en los diferentes niveles de

atencién a la salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NBV

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Cancerologia

Clave del Pp: E023

Nombre del Pp: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud

Definicién de la poblacién objetivo

Proporcionar el suministro de medicamentos a las pacientes con ambos diagndsticos, para su adecuado tratamiento y mejorar su

calidad de vida.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Cada afio el Instituto recibe a pacientes con ambos diagnésticos que son parte de las diez principales causas de morbilidad y mortalidad

estadisticamente.

El adecuado suministro de medicamentos es parte fundamental para su pronta recuperacion.

Anilisis del avance de resultados

En el periodo enero-diciembre se atendié a una poblacién de 53,436 pacientes con cincer de mama y con céncer de cuello de ttero,

mismos que les fueron administrados sus medicamentos en tiempo y forma, por lo que se ha ejercido el presupuesto asignado para el
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Anilisis del avance de resultados

programa.

Andlisis de brecha de género

En ambos diagnésticos prevalece el género femenino, sin embargo en el cincer de mama se pueden presentar casos masculinos.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Las oportunidades que se presentan son el oportuno control de abasto y la negociacién de precios con los proveedores.

Los obstédculos que se pueden presentar es la disponibilidad de medicamentos y los costos.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de

atencién a la salud

Ramo: 12 Salud

Clave delaUR: NCD

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias "Ismael Cosio Villegas"

Clave del Pp: E023

Nombre del Pp: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres con Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica y Cancer Pulmonar asociadas al uso de lefia.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Anualmente en el INER se hospitalizan 340 pacientes con EPOC, de los cuales 174 son mujeres (51%) y de estas, 139 nunca han
fumado pero si han cocinado con lefia. La EPOC es la tercera causa de muerte en mujeres en el INER. La mortalidad por EPOC por

humo de lefia es igualmente alta en comparacién con mujeres que fumaron tabaco.

Anilisis del avance de resultados

Se realiz6 la adquisicién de equipamiento médico, insumos y medicamentos.
Se concluy6 la construccién del Laboratorio de Inflamacién e Inmunoregulacion de EPOC. Se terminé con los trabajos de
remodelacién de andadores (rehabilitacion de rampas de accesibilidad para personas discapacitadas).

En este trimestre como parte de la estrategia para llevar a cabo la “Campafia de concientizacién del uso de lefia”, se elaboraron
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Anilisis del avance de resultados

materiales que contienen informacién al respecto en forma de medios narrativos de comunicacién social y temdtica, de los riesgos por
la exposicién al humo de lefia, siendo esto un medio de comunicacién masiva y un vehiculo transmisor del mensaje que nos permitird
realizar la promocién a la salud para que identifiquen su exposicién o enfermedad y se atiendan con oportunidad. Fueron disefiados 3

comics y 1 libro referentes a EPOC y los riesgos asociados por el uso de lefia para cocinar.

Andlisis de brecha de género

En el Instituto se ha abogado por la salud respiratoria de las mujeres que por su dedicacién al hogar en zonas marginadas, se exponen a

concentraciones altas de humo de lefia.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Se ha iniciado la dotacién de tratamientos a pacientes con EPOC, los cuales tendrdn un seguimiento a un afio.

Se considera una gran oportunidad que con el recurso asignado ya se ha iniciado el desarrollo de estrategias para informar y
concientizar de las consecuencias de la exposicion al humo de lefia tanto en la poblacién en general asi como entre la comunidad

médica de primer nivel.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prestacién de servicios en los diferentes niveles de

atencién a la salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NCG

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién "Salvador Zubiran"

Clave del Pp: E023

Nombre del Pp: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres de cualquier edad a quienes se realiza deteccién de cincer de mama por mastografia.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La prevencién y control del cincer de mama es un programa especifico y permanente que el Instituto Nacional de Ciencias Médicas y
Nutricién Salvador Zubirdn ofrece a todas las mujeres que atiende, independientemente del problema de salud que presenten. La
pertinencia de dicho programa radica en el hecho de que aproximadamente el 70% de la poblacién beneficiada por la institucién estd
constituida por mujeres, muchas de las cuales representan casos de alto riesgo para el cdncer mamario. El objetivo del programa es
satisfacer la demanda de los servicios de prevencién, deteccién y control del cdncer mamario a nivel institucional. En el presente se
dispone de equipamiento para realizar mastografias, ultrasonidos mamarios y biopsias. Sin embargo, la capacidad para recibir casos

referidos de otras instituciones es limitada.

La construccién de la Unidad de Radio Oncologia se concluyé en 2012 e iniciard actividades en el primer trimestre de 2013. El

Instituto est4 afiliado al Fondo de Proteccién Social contra Gastos Catastréficos.
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Anilisis del avance de resultados

Como se sefiala en el anexo 1, el 67.9% de la poblacién atendida durante el cuarto trimestre fueron mujeres (n= 19,886). El grupo

considerado de mayor riesgo para cincer mamario, mayores a 40 afios, correspondié al 69.35% del total de mujeres (n=13,791).

Durante el periodo enero-diciembre de 2012 del total de la poblacién atendida el 67.35% de las personas fueron mujeres (n=31,078).
El subgrupo de mds de 40 afios correspondi6 al 67.98%(n=21,127).

Analisis del avance de resultados

Meta anual 2012: 6,500

Meta al cuarto trimestre 2012: 1625

Meta alcanzada al cuarto trimestre: 100.12%

Meta acumulada al cuarto trimestre: 100.4%

Durante el cuarto trimestre de 2012: Se realizaron 1,627 mastografias, distribuidas en los siguientes grupos etarios: 1,153 (70.86%) en
mujeres de 40 a 69 afios de edad, 170 (10.45%) en mayores de 69 afios, 24(1.5%) en mujeres de menos de 40 afios y 280(17.21%) en
mujeres de edad no registrada. Se realizaron 446 ultrasonidos de mama y otros 58 estudios (biopsias y marcajes guiados por

ultrasonido o mastografia).

Periodo enero-diciembre de 2012: Se realizaron 6,525 mastografias, lo que representa el 100.4% de la meta anual establecida.
5,621(86.15%) fueron realizadas en mujeres mayores a 40 afios. Se realizaron 1,741 ultrasonidos mamarios y 230 estudios

complementarios (biopsias y marcajes guiados por ultrasonido o mastografia).

Andlisis de brecha de género

(No present6 informacién)
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

El principal obstdculo para ampliar las actividades de deteccién y control del cancer mamario, es la limitacién de recursos econémicos
que tienen muchas pacientes y les impide afrontar los costos de diagnéstico y/o tratamiento, no obstante que éstos estdn subsidiados
por el Instituto. Por otra parte hay que reiterar que la ampliacién presupuestal que el Instituto solicité para apoyar este programa
durante el ejercicio fiscal 2012 no nos fue otorgada, ya que la cantidad solicitada se etiqueté dentro de los recursos asignados al gasto de
operacién (Oficio No. DGPOP/06/000897 de fecha 8 de marzo de 2012). Ante esta situacién fue imposible realizar cualquier
actividad de ampliacién o reforzamiento del programa. Sin embargo, las actividades previamente establecidas se continuaron llevando a

cabo, cumpliéndose en su totalidad las metas fijadas.

Oportunidades

Se iniciaron las gestiones necesarias para obtener recursos del Fondo de Proteccién Social contra Gastos Catastréficos para el ejercicios
fiscal 2013.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prestacién de servicios en los diferentes niveles de

atencién a la salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NDE

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes

Clave del Pp: E023

Nombre del Pp: Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres con embarazo de alto riesgo y/o problemas ginecoldgicos que requieran atencién médica especializada, que preferentemente

no sean derechohabientes de alguna institucién de salud.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Como parte de los Institutos Nacionales de Salud, corresponde al de Perinatologia “Isidro Espinosa de los Reyes”, otorgar servicios de
atencién médica especializados, para ofrecer a la poblacién mexicana alternativas de diagnéstico y tratamiento que prevengan o

resuelvan los problemas de salud reproductiva y perinatal.

Anilisis del avance de resultados

Para el cuarto trimestre de 2012 el total de egresos por mejoria fue de 2,226 pacientes de un total de egresos de 2,760 lo que representa

el 80.7% contra un 80.1% programado.
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Anilisis del avance de resultados

Existe una ligera disminucién para ambas variables entre lo programado y lo alcanzado.
Los 2,226 egresos por mejoria corresponden a: 1,718 de pacientes obstétricas, 330 nifias de alojamiento conjunto, 90 de UCIREN III
y 88 de terapia intermedia I y II.

El porcentaje de ocupacién para ginecobstetricia fue 76.9%, en las terapias neonatales de 96.6% en UCIN, 90.8% UCIREN Iy Il y de
103.5% UCIREN III.

El total de nacimientos en el periodo fue de 1,039, de los cuales 1,002 fueron nacidos vivos. Se atendieron 32 partos dobles y 4 triples.
El total de cirugias realizadas en el trimestre fue de 1,966.

Se atendieron un total de 247 partos y 850 cesareas.

Andlisis de brecha de género

Las acciones realizadas en el Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes estin enfocadas a la salud de las mujeres

en el periodo perinatal o en la etapa reproductiva.

Se busca dar preferencia a pacientes que no cuenten con seguridad social y que presenten un embarazo de alto riego.

Para este cuarto trimestre de 2012 se realizaron 1,301 aperturas de expediente de las cuales 1,205 no contaban con ningun tipo de
seguridad social y 96 con algin tipo de seguridad social pero que por su condicién requerian del servicio de tercer nivel que brinda el

Instituto.

Los principales diagnésticos de egreso para las mujeres atendidas en el Instituto fueron: supervisién de embarazo de alto riesgo,

tumores benignos de dtero y ovario, infertilidad femenina y trastornos hipertensivos en el embarazo.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Con la finalidad de brindar un mejor servicio a las pacientes con embarazo de alto riesgo, problemas de infertilidad, problemas

ginecoldgicos y climaterio, el Instituto disefia e implementa constantemente estrategias que permitan una atencién mds répida y
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

oportuna de las pacientes de acuerdo a su patologia, como serian el disefio y actualizacién de la pagina WEB del Instituto para registrar
la cita de valoracién desde la comodidad de su casa o en un café internet con lo cual obtienen en ese momento fecha para su consulta y
los requisitos que deberdn de cubrir el dia de su cita. Se continda con las citas telefonicas y se han reducido los tiempos para que la

primera atencién a la paciente, sea a mds tardar en el segundo trimestre de su embarazo
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Calidad en Salud e Innovacién
Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NDE

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes

Clave del Pp: P012

Nombre del Pp: Calidad en Salud e Innovacién

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres con embarazo de alto riesgo y/o problemas ginecoldgicos que requieran atencién médica especializada, que preferentemente

no sean derechohabientes de alguna institucién de salud

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Como parte de los Institutos Nacionales de Salud, corresponde al de Perinatologia “Isidro Espinosa de los Reyes”, otorgar servicios de
atencién médica especializados, para ofrecer a la poblacién mexicana alternativas de diagnéstico y tratamiento que prevengan o

resuelvan los problemas de salud reproductiva y perinatal.

Anilisis del avance de resultados

Se atendieron un total de 1,181 pacientes ginecobstétricas de primera vez, 345 pacientes menos de lo esperado como resultado de una
baja en pacientes ginecoldgicas dentro de la consulta externa.

Se han incrementado las fichas de valoracién con la finalidad de aumentar el nimero de pacientes de primera vez, a la par se busca

reducir los tiempos de espera entre la solicitud de consulta de valoracién y la atencién de la misma.
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Anilisis del avance de resultados

Para el cuarto trimestre del afio se atendieron en consulta externa de primera vez a 1,181 mujeres, 442 fueron ginecoldgicas (37.4%),
540 obstétricas (45.7%) y 199 en la clinica de la adolescencia (16.9%).

Se busca que la paciente que requiere de atencién obstétrica ingrese al Instituto para su tratamiento dentro del primer trimestre de su
embarazo con la finalidad de poder llevar un seguimiento adecuado buscando reducir problemas propios de un embarazo de alto riesgo.
Las principales causas de atencidén obstétrica y ginecoldgicas de primera son: adolescente embarazada, edad materna avanzada,
antecedente de dos o mds ceséreas, endocrinopatias y diabetes mellitus, infertilidad, neoplasias benignas de érganos pélvicos y mama,

hemorragia genital disfuncional, pérdida gestacional recurrente y amenorrea.

Andlisis de brecha de género

Las acciones realizadas en el Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes estdn enfocadas a la salud de las mujeres
en el periodo perinatal o en la etapa reproductiva, de igual modo atiende a mujeres con problemas de infertilidad o que cursan por

alguna etapa de menopausia o climaterio.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Para las citas de valoracién se realizan mejoras en el “Sistema de Solicitud de Citas de Valoracién” implementando la modalidad de

verificacién y confirmacién via telefénica, con la finalidad de alcanzar la mayor asistencia posible.

Dentro de las principales causas de aceptacién en consulta de valoracién tenemos: miomatosis uterina, antecedente de dos o mds
cesdreas, endocrinopatias, hipertensién arterial, epilepsia, cardiopatia, pérdida gestacional recurrente, madre adolescente y madre

aflosa.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS
Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: KOO

Nombre de la UR: Centro Nacional para la Prevencién y el control del SIDA (CENSIDA)

Clave del Pp: P016

Nombre del Pp: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS

Indicador: Mujeres en tratamiento ARV en la Secretaria de Salud

Definicién de la poblacién objetivo

Es el nimero de mujeres con VIH/SIDA, que reciben tratamiento antirretroviral.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La creacién de un fideicomiso (FONSIDA A. C.), administrado por una asociacién civil integrada por representantes de la sociedad
civil, cientifica y personas con VIH/SIDA, operé6 de 1997 a 1999 con donativos y transferencias de recursos de la Secretaria de Salud.,
en 1997 se inicié a dar tratamientos a nifios menores de 15 afios y a partir de 1998 se inicié a proporcionar tratamientos

antirretrovirales a mujeres embarazadas.

En el 2000 se cancels el proyecto FONSIDA y la Secretaria de Salud asumié la responsabilidad de aumentar gradualmente la
cobertura, en congruencia con la estrategia del Plan Nacional de Salud 2001-2006 brindar proteccién financiera en materia de salud a
toda la poblacién. El Programa de VIH/SIDA incluye como uno de sus 5 componentes bdsicos la Atencién Integral de las Personas
con VIH/SIDA y como meta para el 2006, lograr el acceso universal al tratamiento antirretroviral; esta meta se alcanzé en el 2003,

planteando a partir de entonces el reto de mantenerla.

Con la finalidad de garantizar los recursos necesarios para el financiamiento del acceso universal al tratamiento, desde el afio 2004 se

dio un cambio en la politica de financiamiento: transferir recursos al Fideicomiso del Sistema de Proteccién Social en Salud.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

Para mantener el acceso universal a tratamiento antirretroviral , el Programa de Accién Especifico 2007-2012 En respuesta al
VIH/SIDA e ITS se planteé como uno de sus objetivos el mejorar el acceso y la calidad de la atencién integral por personal calificado
a todas las personas con VIH y otras Infecciones de Transmisién Sexual (ITS); el cual tiene como estrategia la atencién Integral de
Calidad a las personas que viven con VIH ; como linea de Accidn, prestar servicios de atencién integral de calidad a las personas con
VIH y como actividades; otorgar la atencién integral a las personas con VIH/SIDA (incluye ARV, ITS, enfermedades oportunistas,
estudios de laboratorio, apoyo psicolégico y consejeria, promocién de la adherencia al tratamiento ARV, prevencién en personas con
VIH para evitar nuevas infecciones y reinfecciones, etc.) Capacitar y promover la certificacién de personal de salud en materia de
atencién clinica de la persona con VIH; actualizacién de la Guia Nacional de Manejo de la persona en terapia ARV elaborar la Guia

de deteccién y monitoreo de personas con VIH; y el de difundir y vigilar el cumplimiento de las normas, guias y lineamientos en las
areas de atencién del VIH/SIDA

La meta es realizar la deteccién de VIH al 100% de las embarazadas que se atienden en las instituciones del Sector Salud.

Anilisis del avance de resultados

Hasta el 31 diciembre del 2012, se otorgaron 11,838 tratamientos antirretrovirales (Tx ARV) a mujeres que lo requerian y que acuden

a los servicios de atencién de la Secretaria de Salud, lograndose una cobertura del 100%.

Andlisis de brecha de género

No existe diferencia en la brecha de género, toda la poblacién tanto de hombres y mujeres detectados con VIH reciben tratamientos

antirretrovirales ARV, y atencién integral.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

Oportunidades:
. Ninguna
Obstéculos:

. Ninguna

Indicador: Detecciones de VIH realizadas en embarazadas en la Secretaria de Salud

Definicién de la poblacién objetivo

Embarazadas que asisten a consulta prenatal en las unidades de atencién de la Secretaria de Salud.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

El VIH se transmite por :1) la via sexual, por contacto sexual no protegido (pene-ano; pene-vagina; y pene-boca) con una persona con
VIH; 2) via sanguinea, por transfusiones de sangre o sus derivados (plasmas, plaquetas), por trasplante de érganos, y por compartir
agujas/jeringas contaminadas; y 3) via perinatal, una mujer embarazada puede transmitir el virus al bebé en cualquier momento del
embarazo, durante el parto, a través del canal vaginal por el contacto del bebé con secreciones vaginales potencialmente infectadas; y

por medio de leche materna (lactancia).

Para combatir la trasmisién perinatal, el Programa de Accién Especifico 2007-2012 En respuesta al VIH/SIDA e ITS se planteé
como uno de los objetivos el de fortalecer la coordinacién, capacitacién, y movilizacién de los recursos necesarios en los servicios de
atencién prenatal, para interrumpir la transmisién perinatal del VIH y la sifilis; el cual tiene

como estrategias la prevencién y control del VIH/SIDA vy de la ITS; como linea de Accién promover el desarrollo de una nueva
cultura de prevencién del VIH y como actividad Incrementar la deteccién oportuna y el tratamiento eficaz del VIH en mujeres

embarazadas en atencién prenatal.

La meta es realizar la deteccién de VIH al 100% de las embarazadas que se atienden en las instituciones del Sector Salud.
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Anilisis del avance de resultados

En este cuarto trimestre se tenia establecido cumplir 100% de acuerdo a la meta a realizar 1,055,015 detecciones, finalmente en este
cuarto trimestre (Octubre diciembre) se lograron 1,012,746 detecciones de VIH en embarazadas, por lo que al dividirlos da un

porcentaje de 96.0% alcanzado.

Debido a que la meta es una estimacién y que la diferencia entre ésta y lo observado no es amplia, s6lo de un 4.0%, se considera haber
alcanzado un cumplimiento satisfactorio en este ltimo trimestre. No obstante, se deberd de seguir impulsando la deteccién de VIH en

todas las unidades de Salud.

Andlisis de brecha de género

No existe brecha de género.

Obsticulos y oportunidades durante la operacién

Oportunidades:
. Ninguna
Obsticulos:

. Ninguna
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS
Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NCD

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias "Ismael Cosio Villegas"

Clave del Pp: P016

Nombre del Pp: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS

Definicién de la poblacién objetivo

Personas que viven con VIH/SIDA y personas expuestas al VIH.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

El INER hospitaliza a unas 300 personas con VIH/SIDA cada afio, la mayor cantidad comparada con cualquier otro Instituto
Nacional de Salud u hospital general del pais. La mayoria de los pacientes tienen inmunodeficiencia grave y requieren cuidados

intensivos o intermedios. Su mortalidad es alta, 22%.

El CIENI atiende a mas de 1350 pacientes en su consulta ambulatoria. La gran mayoria de las personas con VIH recibe su
tratamiento antirretroviral del programa federal, a través de CENSIDA. Su seguimiento se realiza clinicamente y mediante estudios de
laboratorio rutinarios y especializados. Las personas con VIH requieren también de consulta por diversos médicos especialistas del

CIENI. Muchas de ellas participan en investigaciones que se conducen en el CIENI.

Se ha observado un incremento paulatino pero consistente en el nimero de mujeres con VIH/SIDA en el INER. Por tanto, requieren

de otro tipo de consulta especializada (e. g., ginecologia y obstetricia, oncologia) y andlisis especializados.
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Anilisis del avance de resultados

Se ha cumplido con el propésito de brindar una atencién integral y de calidad a las personas con VIH/SIDA atendidas en el CIENI y
en el INER.

En este periodo se enfatiz6 la educacion sexual y en salud a las mujeres y a los pacientes del CIENI.

En este periodo se concret6 el traslado de pacientes afiliados a la Clinica Especializada Condesa, (y que paralelamente se atendian en el
CIENI), al INER. Esta medida permitié mejorar la atencién a estos pacientes, al evitar la duplicidad de la atencién clinica, los
estudios de laboratorio y la dotacién de medicamentos. Los pacientes ya no requieren trasladarse a la Clinica Condesa para obtener sus
farmacos o la autorizacién para la atencién Clinica en el INER. Esta accién facilita la adherencia de los pacientes al tratamiento y

reduce el tiempo dedicado a las visitas hospitalarias para consultas, estudios y recoleccién de firmacos antirretrovirales.

Andlisis de brecha de género

La proporcién de mujeres que viven con VIH atendidas en este periodo es similar a los informes oficiales de la SSa. Es importante
considerar que las caracteristicas de la epidemia muestran que habrd un aumento paulatino pero consistente en el nimero de mujeres
con la infeccién. Sin embargo, el nimero de mujeres afectadas por la infeccién, en sus parejas o familiares, es mucho mayor. El trabajo
del CIENI se enfoca a ambas poblaciones. Mds atn, es importante reconocer que la mayoria de las transmisiones provienen de
hombres infectados. Por tanto, las intervenciones de tratamiento y consejeria en hombres, tendrd implicaciones importantes en la tasa

de incidencia de la infeccién por VIH en mujeres.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

El sistema Medsys hospitalario no aporta datos completos ni permite emitir reportes detallados de la poblacién. Es necesario que se
instale una base de datos eficiente para que la informacién que se requiera se tenga oportunamente. Esta base de datos debe ser no sélo

para el CIENI sino para todo el Instituto.

El CIENI ha disefiado una base de datos para este fin, debido a que el INER no cuenta con personal de trabajo social y administrativo
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Obstdculos y oportunidades durante la operacién

suficiente para cubrir la demanda poblacional.

Se ha visualizado la poblacién de mujeres con VIH o riesgo de contagio para emprender campafias de prevencién y apego al

tratamiento para las mujeres infectadas.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS
Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NCG

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién "Salvador Zubiran"

Clave del Pp: P016

Nombre del Pp: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS

Definicién de la poblacién objetivo

Prevencién y atencién a mujeres con VIH/SIDA y otras ITS

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La deteccién y seguimiento a pacientes con VIH/SIDA, es una actividad permanente que el Instituto ofrece a todas las personas
mayores de edad que no cuentan con un servicio de Seguridad Social alterno. Los procedimientos de diagndstico, seguimiento y
control a los pacientes reclutados, pueden realizarse satisfactoriamente con la infraestructura existente, pero la limitante es, la
capacidad que tiene el Instituto para recibir a nuevos pacientes ya que la enfermedad es por contagio y todavia no existe cura alguna,
por lo que siempre estd en aumento el nimero de poblacién infectada.

La mayoria de los pacientes que atiende son de género masculino y en el afio 2012, correspondieron el 87.76% de las personas que
asistieron a recibir servicios, (n=1447). De ellos, el 50.94% correspondi6 al grupo de edad comprendido entre los 30 a 44 afios, que
constituye la mayor poblacién de control de seguimiento, seguido del grupo de edad comprendido entre los 45 a 59 afios con el 29-

52%.

El 12.23 %, correspondié a las mujeres que asistieron a recibir servicios, de ellas, el 44.63% correspondié al grupo de edad
comprendido entre los 30 a 44 afios, que constituye la mayor poblacién de control se seguimiento para este género, seguido del grupo

de edad comprendido entre los 45 a 59 afios con el 24.85%.
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La relevancia del programa institucional es dar atencién, informacién y prevencién a la comunidad desprotegida de sexo femenino

sana, que se encuentra en alto riesgo de contagio ya que la enfermedad es transmitida en su mayor porcentaje por la pareja.

Anilisis del avance de resultados

1.- Durante el cuarto trimestre del 2012 se realizaron un total de 3,404 estudios de carga viral y de ellos 1,507 fueron en hombres de

30 a 44 afios (el 44.27%), seguido por hombres de 45 a 59 afios: 869 (25.52 %) y 410 (12.04%) correspondieron a hombres entre 15 a
29 afios de edad, Siendo estos 3 grupos los mds representativos.

En cuanto a las mujeres, se realizaron 432 estudios de carga viral representando al 12.69% de la totalidad de estudios realizados, de los
cuales, 189 estudios (5.55%) correspondieron al grupo de entre 30 a 44 afios y 110 estudios con el (2.43%), correspondieron al grupo
45 a 59 afios, seguido el grupo de 15 a 29 afios con 83 estudios correspondiendo al 1.91%, siendo estos grupos de las mujeres los mds
representativos.

2.- También se realizaron 3,348 estudios de CD4, de los cuales 1,488 (44.44%) correspondieron a hombres entre 30 a 44 afios, 863
(26.77%) correspondieron a hombres entre 45 a 59 afios y 390 (11.64%) correspondieron a hombres entre 15 a 29 afios de edad, siendo
los grupos mis representativos.

Se realizaron un total de 425 estudios de cd4 a las mujeres, representando el 12.69% de la totalidad de los estudios. El 5.58%, con 187
estudios, correspondieron al grupo de 30 a 44 afios, el 3.22% con 108 estudios al grupo de 45 a 59 afios seguidos por el grupo de 15 a
29 afios con 80 estudios (2.38%), Siendo estos 3 grupos los més representativos de la mujeres.

3.- Se realiz6 un total de 12,082 estudios de cargas virales y 11,560 estudios de CD4 a una poblacién, independientemente de su edad,
no tienen registro institucional.

4.- En general seguir brindado atencién al paciente con infeccién por VIH proporcionando un servicio especializado
multidisciplinario, que resulta ser complejo y costoso, promoviendo la adherencia al tratamiento. Obtener un acceso continuo a los
servicios, evitando complicaciones tales como infecciones por gérmenes oportunistas.

Determinar la falla temprana al tratamiento e iniciar esquemas de rescate, que permiten mejorar la calidad y prolongar la esperanza de

vida del paciente.,
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Andlisis de brecha de género

La mortalidad por VIH/SIDA en el pais muestra un incremento en el niimero de mujeres que mueren por esta causa y una reduccién

acelerada de la mortalidad masculina.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

El principal obsticulo es la capacidad que tiene el Instituto para recibir y atender a nuevos pacientes de recién diagnéstico, asi como no
contar con suficiente personal para llevar a cabo este acelerado crecimiento de la poblacién.

Y como oportunidad es incrementar la poblacién de personas atendidas por esta causa y poder dar seguimiento a un nuevo grupo de
pacientes nifios, que fueron infectados al nacer o durante la nifiez, y que ahora empiezan alcanzar la mayoria de edad y pierden el
derecho de seguir siendo tratados en hospitales infantiles.

Asi como poder generar programas preventivos para la comunidad sana, para auxiliar a contener la enfermedad.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS
Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NDE

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes

Clave del Pp: P016

Nombre del Pp: Prevencién y atencién del VIH/SIDA y otras I'TS

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres que acuden al Instituto Nacional de Perinatologia, detectadas con infeccién por VIH y otras ITS, ya que el tratamiento

oportuno reduce drasticamente la transmisién vertical de VIH y otras infecciones a sus recién nacidos.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Incremento del nimero de mujeres embarazadas que se someten a la prueba de deteccién del VIH y otras ITS para su tratamiento

oportuno.

Anilisis del avance de resultados

En el trimestre se realizaron 2,087 pruebas. De ellas el 72% fueron realizadas en mujeres.
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Anilisis de brecha de género

Se puede observar que se mantiene la reduccién en la brecha de género, ya que la relacién de atenciones en este rubro mujeres:hombres
fue de 1.6:1

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Se ha dado continuidad a las acciones que estdn encaminadas a mejorar el porcentaje de aprobacién de las pacientes para la realizacién
de las pruebas de escrutinio, entre las cuales se incluyen dedicar un mayor tiempo para explicarles los objetivos, el procedimiento y sus

beneficios, y a detectar a las pacientes en las dreas de hospitalizacién, entre otras.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad
de Género en Salud

Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: LOO

Nombre de la UR: Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
Clave del Pp: P017

Nombre del Pp: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud

Salud del recién nacido

Definicién de la poblacién objetivo

Todas y todos los recién nacidos menores de 28 dias de edad, responsabilidad de la Secretaria de Salud

Diagnéstico sobre la situacién por atender

En el Centro Nacional se llevan a cabo acciones de normatividad y rectoria y las entidades federativas son las encargadas de realizar
las actividades de acuerdo a la normatividad vigente. El avance en general de las acciones programadas es satisfactorio los primeros
tres trimestres del afio. Para finales de septiembre se termino de transferir todo el presupuesto del Ramo 12 a todas las entidades

federativas.
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Anilisis del avance de resultados

Se realiz6 la evaluacion externa de los siguientes hospitales:

o Hospital Gineco-Pediatria 3-A IMSS. D.F,

e Hospital General de Zona No. 47 Iztapalapa IMSS. Edo. Méx

o Hospital Regional Rio Blanco, SSA. Veracruz.

o Hospital General de Zona 197. IMSS. Estado de México.

o Hospital General de Zona 198. IMSS Estado de México.

o Hospital Regional de Tepatitlan. SSA. Jalisco

o Hospital General de Especialidades “Dr. Javier Buenfil Osorio”, SSA. Campeche
e Hospital General de Durango. SSA. Durango.

o  Unidad Especializada para la Atencién Obstétrica y Neonatal. SSA. Guadalajara. Jalisco.
o Hospital Municipal de Temoaya. SSA. Edo. Méx.

o Hospital del Nifio y la Mujer “Dr. Alberto Lépez Hermosa”. SLP.

e Hospital General Regional Nezahualcyotl “La Perla”. SSA. Quintana Roo

e Hospital Materno Infantil Morelos. SSA. Quintana Roo.

e Hospital General Regional No. 200 Tecamac. IMSS. Estado de México.

o Hospital Regional “Lic. Adolfo Lépez Mateos” ISSSTE, Distrito Federal.

o Hospital Obstétrico de Pachuca. SSA. Hidalgo.

e Hospital General de Zona No. 32 “Mario Madrazo Navarro”

e Hospital Materno Infantil Esperanza Lépez Mateos. SSA. Jalisco.

e Clinica Hospital del ISSSTE Tehuacin. SSA. Puebla.
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Andlisis del avance de resultados
Se realiz6 la Autoevaluacion del Centro de Salud “La Aurora la Esperanza”. SSA. Guadalajara, Jal.; de la Unidad Especializada para
la Atencién Obstétrica y Neonatal. SSA. Guadalajara, Jalisco; del Hospital Regional de Tepatitlan, SSA. Jalisco; del Hospital
General de Occidente, Guadalajara, Jalisco; del Hospital Civil Nuevo, Guadalajara, Jalisco; de la Unidad Especializada para la
Atencién Obstétrica y Cuidados Neonatales de Tala, Jalisco; del Hospital Regional de Ciudad Guzmin, Jalisco; del Hospital
Materno Infantil Esperanza Lépez Mateos, Edo. de México.

Se realizé visita de Reconocimiento del Centro de Salud Tepatitlan. SSA. Jalisco;

*Se participé en el Simposio Internacional “Nuevas Tendencias para la Prictica y Fortalecimiento de la Lactancia Materna”, en el
Hospicio Cabaifias, de Guadalajara, Jal.;

Se llevé a cabo el 2do Curso de Actualizacién Nacional de Actualizacién de Evaluadores Externos de la IHAN en Guadalajara,

Jalisco;

Se realizé un “Simposio Internacional: Nuevas Tendencias para la Practica y Fortalecimiento de la Lactancia Materna”, en
Guadalajara, Jal.

Se realizaron 2 Cursos de Tamiz Neonatal en el Estado de México y Oaxaca, un curso nacional de laboratorios de tamiz neonatal

Se llevaron a cabo visitas de supervisién de redes de atencién en tamiz neonatal en Guanajuato, Sinaloa, Tabasco, Puebla y Yucatan.

Durante este trimestre se realizaron 273,816 pruebas de tamiz neonatal a recién nacidos en los Servicios Estatales de Salud (no se

reportan informacién de los estados Tabasco y Yucatén por tener el servicio subrogado).

Anilisis de brecha de género

(No se report6 informacién)

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

La trasferencia del flujo del presupuesto del Ramo 12 hacia las entidades federativas, se completé para finales de septiembre. Existen
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Obstdculos y oportunidades durante la operacién

problemas por parte de las entidades federativas, para la adquisicién de los insumos programados, para finales de este afio.

Hubo problemas con la licitacién y adquisicién de los reactivos para las patologias que se detectan con el tamiz neonatal
(hipotiroidismo congénito, galactosemia, fenilcetonuria e hiperplasia suprarrenal congénita), al no cumplir con las bases de licitacién
el proveedor.

Se concluyé el proyecto piloto de tamiz neonatal ampliado, donde se estaban detectando 39 patologias, financiado por la UANL, con
la participacién de los estados de Campeche, Jalisco y Nuevo Leén.

Actualmente estdn en proceso de adquisicién de equipo para Bancos de Leche Humana los estados de Jalisco, Zacatecas y el Instituto
Nacional de Perinatologia. Se encuentran sin ejercer el presupuesto los estados de Veracruz y Tabasco. El estado de Tabasco no se
comprometeré en la implementacién del BLH por lo que debera reintegrar los recursos a la Tesoreria de la Federacién.

Se publicé en el Diario Oficial de la Federacién la Norma Oficial Mexicana NOM-034-SSA2, para la prevencién y tratamiento de

los defectos al nacimiento.

Planificacién familiar

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres en edad fértil unidas que desean regular su fertilidad, de la poblacién responsabilidad de la Secretaria de Salud

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Los objetivos del programa de Planificacién Familiar son: Contribuir a que la poblacién mexicana disfrute de una vida sexual y
reproductiva satisfactoria, saludable y sin riesgos, mediante servicios de calidad en planificacién familiar y anticoncepcién, con
absoluto respeto a sus derechos y a su libre decisién. Promover y difundir a la poblacién los beneficios de la planificacién familiar y
la anticoncepcién mediante acciones de promocién de la salud, dirigidas a lograr el ejercicio de una sexualidad responsable y
protegida, en un marco de respeto a los derechos de las personas y con perspectiva de género.

Proporcionar servicios de planificacién familiar y anticoncepcién de calidad con una amplia oferta de métodos anticonceptivos

modernos y suficientes para que hombres y mujeres puedan decidir libremente y responsablemente sobre el método anticonceptivo
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

que mejor cumpla sus expectativas
Proporcionar servicios de planificacién familiar y anticoncepcion de calidad con una amplia oferta de métodos anticonceptivos
modernos y suficientes para que hombres y mujeres puedan decidir libremente y responsablemente sobre el método anticonceptivo

que mejor cumpla sus expectativas.

La planificacién familiar y anticoncepcién son intervenciones en salud publica que han demostrado una amplia variedad de
beneficios en salud, con impacto colateral de tipo social y econdémico en las comunidades. Es una de las estrategias altamente costo-
efectivas para disminuir la mortalidad materna e infantil, contribuye a reducir la pobreza y mejorar la calidad de vida de las familias

y posibilidad que las mujeres mejoren su estatus social a través de mayores oportunidades de acceso al empleo y a la educacién.

En las ultimas tres décadas, la difusién de los métodos anticonceptivos se ha visto acompafiada de un amplia aceptacién de los
mismos, El porcentaje de mujeres en edad fértil unidas que utilizaba alguno de ellos se elevé de 30.2% en 1976 a70.9% en el 2006 y
para el 2009 es de 72.5%, sin embargo, este avance no ha sido homogéneo en todos los estados, existiendo también diferencias en
las dreas urbanas y rurales, asi como en el grupo de 15 a 19 afios. Para la Secretaria de Salud el avance parte de 40.9% en el 2000 a

41.7% en el 2006 y de 46.6% en el cuarto trimestre del 2012".

Anilisis del avance de resultados

En el cuarto trimestre del 2012 en el componente de anticoncepcién posevento obstétrico se llevé a cabo una implementacién en el
Estado de Baja California en el Hospital General de Tijuana con 51 prestadores de servicios. En materia de capacitacién se
realizaron 3 cursos de consejeria, uno en el Estado de Chihuahua con 36 participantes, Pachuca Hidalgo con 35 participantes y San

Luis Potosi con 33 participantes.

Se realizaron cuatro capacitaciones en temas de logistica de insumos de planificacién familiar en las estado de Chiapas (2), Méxicoy
Distrito federal con 88 participantes. Y se particip6 en dos capacitaciones en el manejo del Tarjetero electrénico para el control de

usuarias y usuarios de métodos anticonceptivo en el estado de Morelos con 52 participantes.

Dentro de la estrategia Fuerza de Tarea se visit6 el hospital de la Mujer de San Cristébal las Casas, del estado de Chiapas en el

componente de logistica de insumos y sistemas de informacién.
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Anilisis de brecha de género

(No se report6 informacién)

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

*Informacién estimada al mes de diciembre. La informacién del indicador de nimero de usuarias/os activas/os de métodos
modernos de la poblacién responsabilidad de la SSA es estimada ya que la base de datos en cubos de informacién de la DGIS no

cuenta con informacién completa para el cuarto trimestre del 2012. Este dato no es acumulable.

Igualdad de Género en Salud

Definicién de la poblacién objetivo

El Programa de Igualdad de Género en salud es un programa transversal para la incorporacién de la perspectiva de género a las
acciones, programas y servicios de salud, por lo que no tiene una poblacién blanco definida en términos de personas directamente
beneficiadas con las acciones como ocurre con los programas verticales de salud. La poblacién que impactard directamente este
programa es personal de salud y autoridades de los Servicios Estatales de Salud en las 32 entidades federativas en donde se formardn
capacitadores/as en género y salud e interculturalidad en el marco de los derechos humanos, asi como personal de salud operativo de
todas las entidades federativas, de las profesiones de medicina, enfermeria y trabajo social, y autoridades institucionales de nivel
federal, estatal y jurisdiccional de las 32 entidades federativas.

El programa dirige sus acciones hacia las autoridades del Sistema Nacional de Salud, relacionadas con los problemas prioritarios de
la salud en nuestro pais, a los responsables de la formacién y capacitacién de personal de salud, la calidad de la atencién a la salud,
las campafias de promocién educativa en salud, asi como al personal de salud y directivos de hospitales. Busca fortalecer las
condiciones del Sistema Nacional de Salud, para el cumplimiento del derecho a la igualdad de oportunidades en la proteccién de la
salud para mujeres y hombres, a través de la capacitacién al personal de salud, asi como de la incorporacién de la perspectiva de

género en los programas prioritarios de salud, y en las campafias en materia de promocién y prevencion.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

La incorporacién de la perspectiva de género en la politica pablica es muy reciente en nuestro pais, por lo que se requiere continuar
acciones de sensibilizacién y capacitacién a los profesionales que desarrollan sus actividades tanto en el nivel directivo como en el
operativo de las instituciones de salud sobre lo que es la perspectiva de género y cémo aplicarla en las actividades concretas de la
promocidn, la prevencién y el control de enfermedades y prestacién de servicios de salud. Cabe destacar que durante la formacién
profesional del personal de salud no reciben capacitacién sobre estos temas. Sin embargo, actualmente es fundamental capacitarles y
brindarles herramientas para que en su desempefio laboral en la atencidn a la salud observen y cumplan los mandatos del marco
legal mexicano actual que mandata la igualdad entre mujeres y hombres en todos los dmbitos y la no discriminacién por ningin

motivo incluyendo el sexo.

Andilisis del avance de resultados

De octubre a diciembre se realiz6 el quinto curso para formar capacitadores/as en el Distrito Federal; en él participaron 19
profesionales de la salud de las cuales 15 fueron mujeres y 4 hombres.

Se realizé también la visita a compromisos de capacitacion en Jalisco, y se impartié un taller de capacitacién con autoridades
centrales, jurisdiccionales, de programas de salud y de unidades de salud, sobre perspectiva de género en salud, en el estado de

Chiapas.

Con la finalidad de incorporar la perspectiva de género en los programas prioritarios de salud, en este trimestre se realizé una
reunién de trabajo con representantes de los programas prioritarios, y se terminé un documento de propuestas para 8 programas,
que se estardn elaborando en 2013, como nuevos programas de accién especificos de temadticas prioritarias de salud como parte de la
nueva administracion federal. Ese documento fue entregado a las y los directores generales de las unidades administrativas a cargo
de los 8 programas: SIDA, adicciones, dengue, cincer de mama, cdncer cérvico-uterino, comunidades saludables, planificacién

familiar, salud sexual y reproductiva de adolescentes.

Como se informé en el reporte del 3er trimestre, en aquel periodo trimestral se firmé el contrato que realizé el CNEGSR con el
Instituto Nacional de Salud Publica para el desarrollo el proyecto de Actualizacién 2011 y Seguimiento a Cuentas en Salud
Reproductiva y Equidad de Género 2003-2011. Y se obtuvo el avance esperado, correspondiente a dos productos: el primer

producto que fue: el protocolo del proyecto de actualizacién 2011 de cuentas en salud reproductiva y equidad de género; y el
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Andlisis del avance de resultados

segundo producto que fue: CD con las hojas electrénicas de las matrices de gasto y la primera versién del analisis realizado por parte
del Instituto Nacional de Salud Publica.

En el 4° trimestre, se finaliz6 este proyecto, y se obtuvo el reporte final del seguimiento a estas cuentas para su actualizacién de 2011
y su evolucién 2003-2011.

Cabe mencionar que en 2012 se publicé en versién impresa, el informe del reporte realizado para la Actualizacién 2010 de Cuentas

en Salud Reproductiva. En este 2013, se espera poder publicar el reporte en versién impresa, de la Actualizacién 2011.

Se informa también que en el 4° trimestre se conmemoré el X Aniversario de la edicién de la revista Género y Salud en Cifras y se

publicaron los nimeros 1, 2/3 del volumen X.

Finalmente cabe recordar que el drea a cargo del Programa de Igualdad de Género en Salud también realiza tareas relacionadas al
seguimiento de entrega de los Reportes Trimestrales del Anexo 10 de todos los Programas del CNEGSR; asi como el desarrollo y
seguimiento del Plan de Accién del CNEGSR para el Programa de Cultura Institucional, para lo cual se cumplié en el mes de
noviembre con el reporte de las actividades realizadas en el CNEGSR, incluyendo la capacitacién de la Directora General de este
Centro Nacional, en materia de hostigamiento y acoso sexual, compromiso derivado de su papel como parte del Comité de
Atencién al Hostigamiento y Acoso Sexual de la Secretaria de Salud. Asi también se asistié a la dltima reunién de 2012, del

Sistema Nacional para la Igualdad entre Mujeres y Hombres.

Finalmente, continuamos participando como representes del CNEGSR ante el Grupo Intergubernamental de Diversidad Sexual
coordinado por el Consejo Nacional contra la Discriminacién, dando asesoria técnica en lo referente a no discriminacién por sexo 6

género en salud, asi como lo relativo a cuestiones de no discriminacién en salud y contra la homofobia.

Anilisis de brecha de género

Como es sabido, el Programa de Accién Especifica de Igualdad de género en salud es un transversal y no se dirige al pablico en
general, sino a prestadores y autoridades de las instituciones publicas de servicios de salud. De ahi que no atienda directamente las
brechas de género en salud, aunque si resulta indispensable para el trabajo que buscan disminuir y eliminar esas brechas e
inequidades de género en la salud de mujeres y de hombres. Para lograr la equidad y la igualdad de género en salud es indispensable
que en lo futuro se logre la capacitacién y sensibilizacién en género del total del personal directivo y operativo de las instituciones

publicas del Sistema Nacional de Salud. Para este afio el gobierno federal se plante6 la meta de formar 150 capacitadores/as
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Andlisis de brecha de género

estatales distribuidos en los 6 estados mencionados en los reportes trimestrales anteriores. Se espera que las y los capacitadores
formados contribuyan a la capacitacién del 100% de los directivos de unidades de salud y al 30% del personal operativo de

enfermeria, medicina y trabajo social, de las mismas, en el plazo que dura la presente administracién federal

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Desde que inicié6 el programa de accién especifico de Igualdad de género en salud 2008-2012 ha tenido dos grandes obstdculos: la
falta de recursos financieros para realizar las acciones que contribuyan al logro de los objetivos planteados, y en algunos casos la falta
de voluntad politica y apoyo por parte de autoridades de otras dreas de la SSA. Cabe destacar que este es uno de los 7 programas a
cargo del CNEGSR. Sin embargo, a diferencia de los otros 6 programas, en este no se cuenta con ningun recurso extra etiquetado

por la Camara de Diputados.

Finalmente es necesario considerar que para el inicio de la préxima administracién federal se vislumbra una oportunidad de
fortalecer la operacidn de este programa con mds recursos financieros y mds personal capacitado en género y salud, si es que se
quiere avanzar en la transversalidad y la institucionalizacién de la perspectiva de género en el dmbito laboral de la salud asi como en

la operacién de los servicios de salud.

Planificacién Familiar: Cobertura de usuarias activas de métodos anticonceptivos, menores de 20 afios responsabilidad

de la Secretaria de salud

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres menores de 20 afios, con vida sexual activa, responsabilidad de la Secretaria de Salud.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

E1 97% de la poblacién adolescente se encuentra conocedora de alguno de los métodos anticonceptivos; sin embargo solo el 38.5%

utiliza algin método anticonceptivo en su primera relacién sexual.

Anilisis del avance de resultados

Para este cuarto trimestre del 2012 se logro el 96.6% de lo programado, existe un desfase que se tiene en los registros reportados por
la DEGIS a través de los cubos dindmicos, el trimestre completo podré evaluarse hasta el 1° de Marzo, fecha en que se valida la

informacién por parte de la DGIS

Andlisis de brecha de género

Para el anilisis de este indicador solo se usa la informacién disponible en el Subsistema de Informacién en Salud (SIS), la cual
reporta solo a las mujeres usuarias de métodos anticonceptivos, sin tomar en cuenta datos reales de los hombres que hacen uso de
métodos anticonceptivos, ya que esta informacién no es registrada en las unidades de salud, por lo que se estd infiriendo que los

hombres hacen uso de los preservativos que solicitan las mujeres que acuden al servicio.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

El sistema de informacién utilizado para obtener estos datos, tiene numerosos pasos antes de ser capturado en la base de datos del
SIS, por lo que al realizar los cortes trimestrales, se estd dejando fuera informacién que no pudo ser capturada a tiempo.
Perdiéndose la oportunidad de cumplir las metas de las acciones programadas. El corte para este reporte se realiz6 con informacién

del mes de Octubre ya que la base atin no valida la informacién de Noviembre ni Diciembre.

Ademis de corroborar los procesos empleados en la prestacién del servicio, asi como el adecuado uso de los recursos otorgados por

el ramo 12
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Prevencién y atencién de la violencia familiar y de género

Definicién de la poblacién objetivo

El Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género tiene como poblacién objetivo a las mujeres de 15 afios y
mds que viven en pareja, ya que este grupo es vulnerable de vivir violencia familiar y/o de género como se hace evidente en los
resultados de las ENVIM 2003 y 2006; ademds de tener un impacto desfavorable en su salud. La violencia familiar y/o de género es un

problema de salud publica por su magnitud y su trascendencia.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Las cifras de la tltima Encuesta Nacional sobre Violencia contra las Mujeres 2006 (ENVIM 2006), confirman la magnitud del
problema en México con una prevalencia del 33.3% de mujeres que manifestaron haber vivido violencia de pareja actual y el 43%
manifesté haber vivido violencia en cualquier momento de su relacién de pareja en la vida. Por lo anterior las actividades de deteccién y
atencién a las mujeres que viven violencia familiar y/o de género son de la mds alta prioridad para este programa, ya que con ello se

busca reducir los dafios a la salud y cortar la espiral ascendente de la violencia.

Andilisis del avance de resultados

Seguimiento a la operacion de los servicios especializados de atencion a la violencia.
Durante el periodo octubre a diciembre se realizaron las siguientes acciones:
e En coordinacién con las 32 entidades federativas se establecieron las metas, indicadores y presupuesto preliminar 2013;

asignado para la operacién de los Servicios Especializados en la plataforma SIAFFASPE, con el fin de que sea parte integral

del Convenio para el Fortalecimiento de las Acciones de Salud Ptblica en las Entidades (AFASPE) 2013.

e Se realizo el anlisis del Informe de indicadores del Programa en la Estrategia Caminando a la Excelencia del 2°. trimestre
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del 2012 y monitoreo y Seguimiento del tercer trimestre 2012 en base a metas e indicadores comprometidos para el
Programa de Accién y Programas Estatales.

e Informe del Monitoreo del registro de informacién en sistemas institucionales SIS, Subsistema de Lesiones y Violencia e
IGA, correspondiente al 3er. Trimestre de 2012; asi como la integracién y actualizacién al 3er. y 40 Trimestre para el
seguimiento del Programa Anual de Trabajo 2012 de la Direccién de Violencia intrafamiliar.

e Integracién de la base de datos para la Medicién de Impacto de la atencién en Refugios, esto incluye: reporte de la
integracién, procesamiento y limpieza de la base de datos.

e Se realizé el ejercicio de comprobacién de gastos de operacién 2011 al 97% de entidades federativas: Faltando dnicamente
Veracruz.

e  Se realizo el monitoreo y seguimiento del registro de avances en la plataforma SIAFFASPE de las acuerdo a las metas
establecidas en los convenios AFASPE 2011 y 2012 con cada uno de los 32 programas estatales.

e Se realizo el taller de indicadores caminando a la excelencia y analisis de concordancia dirigido a responsables estatales, con
el objetivo de proporcionar herramientas aplicables para el disefio y planteamiento de estrategias y lineas de accién para

mejorar la atencidn a las mujeres que viven alguna situacién de violencia..
Con el desarrollo de las actividades programadas se agilizaron los procesos de registro de informacion derivada de la operacion de los servicios
especializados de atencion a la violencia, programacion presupuestal via AFASPE de los 32 programas estatales, procesamiento y andlisis de
informacion mediante indicadores y metas alcanzadas; asi como la evaluacion del programa de trabajo del Organo Interno del CNEGySR. Por
lo que se cumplieron en tiempo y forma la entrega del 100% de productos correspondientes a las asesorias contratadas (24 productos).

Niimero de Centros de Atencion Externa apoyados por el programa de fortalecimiento:

e  Se dio seguimiento al registro de informacién derivada de la operacién de los 33 CAER en los plazos establecidos en los

Convenios de Concertacién de Acciones.

Todas estas acciones permitieron al tercer trimestre, brindar la atencion de primera vez a 15,851 mujeres, 4,714 nifias y 4,504 nirios en los 33

Centros de Atencion Externa, reduciendo de esta manera los darios a la salud ocasionados por esta problematica.

De acuerdo a la meta comprometida para alcanzar 33 Centros de Atencion Externa apoyados, la cual se logro al 100%, sin embargo, se continiia

con el seguimiento a la operacion dichos centros.

Evento realizado con la participacion de las 32 Responsables del Programa de Violencia Estatales.
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Andlisis del avance de resultados

e  Derivado del compromiso establecido durante la “Tercera Reunién Nacional de Planeacién y Anilisis del Programa de
Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género 20127 celebrada del 23 al 27 de abril, se disefid y realizo el curso
taller acerca de la construccién y evaluacién de indicadores para la estrategia de “Caminado a la Excelencia 2012” y el analisis

de concordancia.

Aungque ya se logro la meta programada al 100% para el segundo trimestre en cuanto a la realizacion del evento de Planeacion, se continua el
seguimiento a los acuerdos establecidos que permitan la reorientacion de las estrategias para el fortalecimiento de acciones en salud piiblica en los

estados “AFASPE 2012”.

Niimero de visitas de Supervision realizadas a los programas estatales

=  Durante el cuarto trimestre se realizé la vista de supervision acerca de la aplicacion de los lineamientos y protocolos de
atencién psicoldgica a los siguientes estados: Tamaulipas y Baja California Sur.

= Se realizaron 2 visitas de supervisién a los Servicios Estatales de Salud de los estados de Tamaulipas y Baja California Sur.

Con las acciones realizadas se alcanzd el 100% de la meta establecida anual que fue 15 visitas de supervision a servicios de salud y al mismo
tiempo se refuerza la aplicacion de la NOM 046 lo que se vera reflejado en la deteccion temprana y atencion oportuna de las mujeres que viven

en situacion de violencia familiar y/o de género.

Niimero de Refugios apoyados por el programa de fortalecimiento.

e  Se integraron 44 Proyectos de Refugios para Mujeres, sus Hijas e Hijos en situacién de Violencia Extrema a los Convenios
de Concertacién de Acciones correspondientes, de los cuales 34 fueron suscritos con Organizaciones de la Sociedad Civil y
10 fueron Convenios de Colaboracién acordados con Instituciones Puablicas.

e  Se dio seguimiento a la ejecucién del presupuesto para operacionalizacién de los 44 proyectos de Refugio, equivalentes a
$99,897,993.00 de pesos.

e Se realizaron 9 visitas de supervisién a Refugios de brindan atencién a mujeres.

e  Se dio seguimiento al registro de informacién derivada de la operacién de los 44 refugios en los plazos establecidos en los
Convenios de Concertacién de Acciones.

e  Continué el desarrollo del proyecto “Medicién del Impacto Derivado de la Atencién en Refugios a Usuarias, sus Hijos e
Hijas que Viven en Situacién de Violencia Extrema”. Al cuarto trimestre se concluyd la fase de aplicacién del instrumento,

en donde se alcanzé una muestra de 253 encuestas levantadas en 22 refugios de las cuales 107 fueron residentes y 136

egresadas. Durante el periodo reportado se concluy6 la fase de captura, integracién y procesamiento de la informacién
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Andlisis del avance de resultados

cuantitativa y se definieron criterios para la integracién de informacién cualitativa.

Todas estas acciones coadyuvaron durante el cuarto trimestre al ingreso a Refugios de un total de 1,767 mujeres en violencia extrema que
equivalen al 98% de la meta programada para este ejercicio 2012 (1,800 mujeres que ingresan a refugios). Asi mismo ingresaron a los refugios un
total de 1,481 hijas y 1,606 hijos de mugeres usuarias de refugios en situacion de violencia extrema, reduciendo de esta manera los dafios a la

salud ocasionados por esta problemdtica.

Con los 44 refugios apoyados se logrd el 100% de la meta comprometida.

Niimero de grupos formados de reeducacion de victimas y agresores.

e  Se ha realizado seguimiento via telefénica y electrénica para apoyar las actividades para el desarrollo de la Intervencién de
Reeducacion de Victimas y Agresores de Violencia de Pareja, con la finalidad de resolver dudas y apoyar su ejecucién.

e De julio a septiembre se realizaron tres visitas de supervisién en donde se revisaron aspectos técnicos y metodoldgicos de la
ejecucion de la intervencion de reeducacion en los estados de Oaxaca y Baja California.

e  Se enviaron oficios a los directores de salud de los 2 estados visitados para dar seguimiento a los acuerdos y compromisos
adquiridos durante las supervisiones realizadas.

e Se revisd, integré y procesé el formato de registro de control de asistencias para el monitoreo y seguimiento de los grupos de

reflexién de 18 entidades federativas.

Capacitacion de la NOM 046 SSA2 2005

e  Se ha realizado seguimiento via telefénica y electrénica para apoyar las actividades de la implementacién de la Estrategia de
Sensibilizacién y Capacitacién en la NOM 046 durante el presente afio, para resolver dudas y apoyar en su desarrollo.

e Se revisd, integré y proces6 informacion acerca de cursos realizados de 27 entidades federativas con la falta de los estados de
Coahuila, Guanajuato, Jalisco, Puebla y Sonora. Se registré la realizacion de 194 cursos de la estrategia, lo que representa el
90% de la meta establecida de 215 a nivel nacional. También se registré la capacitacién de 2,398 médicos y médicas

generales; asi como de otras especialidades.

Con las actividades realizadas y la coordinacion establecida con los 19 programas estatales se logrd al cuarto trimestre la apertura de 637 grupos,

equivalente al 104% de la meta comprometida de 608 a nivel nacional; de los cuales el 53% (339) fueron de mujeres y el 47% (298) de hombres.

Niimero de mujeres de 15 arios y mds en situacion de violencia severa que reciben atencion especializada.
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Andlisis del avance de resultados

El avance de las actividades en el periodo son:

=  Se validaron los Programas Anuales de Trabajo 2012 de 32 entidades federativas con base en lo establecido en los
AFASPES 2012, para el cumplimiento de las metas correspondientes.

= Se realizo la distribucién de 10,000 guias de atencidn a personas violadas en 32 entidades federativas.

=  En coordinacién Interinstitucional con la Secretarfa de Gobernacién se concluyé la distribucién a las Instituciones del
Gobierno Federal (SEGOB, STPS, SEP, SRE, CONACULTA y SESA’S) de las 4 historietas de la campafia “Corazén
Azul” con el tema de Trata de Personas.

= Se realizo la actualizacién del Directorio Nacional de Servicios Especializados de Atencién a la Violencia de la Secretaria de

Salud, para su difusién electrénica mediante el sitio WEB del CNEGySR.

Existe un subregistro de la informacion captada entre el SIS 17P ¢ IGA's con respecto de las mugeres que viven violencia familiar severa que
fueron atendidas; ya que de las 59,013 mujeres programadas para atencion especializada en el cuarto trimestre solo se han reportado 33,943
(58%%) lo anterior debido fundamentalmente a que los Servicios de Salud de Baja California no han reportado en octubre y noviembre, y se esta
en espera aiin del cierre trimestral, teniendo como fecha limite el dia 20 de enero para la entrega de informes correspondientes al mes de diciembre,
de las 32 entidades federativas. Por otra parte, en el SIS no se estdn registrando el total de las acciones de atencion especializada. Sin embargo, se

considera que con el cierre definitivo trimestral se pueda alcanzar la meta comprometida con la informacion completa.

Anilisis de brecha de género

El Programa de Violencia Familiar y de Género, tiene perspectiva de género.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Obst4culos:

e Elretraso en la transferencia de los recursos via AFASPE, ademds de la falta de la adecuacién presupuestal oportuna entre

508 de 848



INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO  TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

las tesorerias y los servicios estatales de salud.
e Inadecuada asignacién presupuestal para la operacién del programa en los SESAs.
e Inoportuna asignacién de recursos comprometidos para su ejercicio en el afio fiscal correspondiente.
o  Falta de interés por parte de las autoridades estatales para considerar el tema de la Violencia Familiar y de Género como un

problema de salud publica.

Oportunidades:
e  Contar con personal responsable estatal y operativo capacitado y sensibilizado para la operacién de la NOM 046 en unidades
operativas.
e  Contar con sistemas de Informacién actualizados para el registro oportuno y completo.
e Mayor difusién y promocién de la Violencia Familiar y de Género entre la poblacién en general
e  Contar con un mayor niimero de servicios especializados establecidos en las 32 entidades federativas.
e Incorporacién de nuevas estrategias: Reeducacién a Victimas y Agresores que conforman el modelo integrado.
e Contar con Lineamientos y Protocolos para la Atencién Psicolgica que permiten unificar los criterios de la atencién en

servicios especializados.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad

de Género en Salud

Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: M7F

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Muiiz
Clave del Pp: P017

Nombre del Pp: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud

Definicién de la poblacién objetivo

Con la finalidad de difundir informacién sobre la violencia contra las mujeres y adolescentes (poblacién vulnerable por género y
edad), fomentar su deteccién, prevencién y erradicacién en especial en pacientes con trastornos psiquidtricos y en la poblacién

general, la Clinica de Género y Sexualidad realizé las siguientes acciones estratégicas:

1. Seleccién de material didéctico utilizado para la imparticién de los cursos psicoeducativos dirigidos a pacientes y a poblacién
abierta: Violencia escolar o Bullying. Se realiz6 una revisién del temario y material bibliogréifico usado en la elaboracién de las
ponencias impartidas en ambos cursos con la finalidad de seleccionar los temas que fueron de mayor interés para los asistentes,
de acuerdo a las opiniones recabadas de los mismos. Del mismo modo, se redisefi6 el programa de los cursos psicoeducativos
con la finalidad de que, en préximos cursos, se incluya la imparticién de talleres para el desarrollo de habilidades sociales y/o la
promocién de la cultura de la no-violencia.

2.- Se recopil6 informacién acerca de las instituciones que pueden participar en la realizacién de préximos cursos, tanto como
asistentes, como con la realizacién de talleres enfocados al desarrollo de habilidades sociales que permitan afrontar las situaciones
de violencia escolar de manera mds adaptativa.

3.- Difusién de informacién acerca de violencia escolar: Bullying entre la poblacién general a través de tripticos informativos
elaborados por la Clinica de Género y Sexualidad con este fin.

4.- Se elaboré un directorio de los centros escolares de nivel bésico localizados en la Delegacién Tlalpan, con la finalidad de difundir
informacién acerca de los cursos de Violencia Escolar: Bullying y propiciar una mayor participacién del profesorado y padres de

familia en la cultura de la no-violencia.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

Con la realizacién de estas actividades se busca contribuir a la educacién de la poblacién respecto a la perspectiva de género, que
incluye la resolucién no violenta de conflictos, la educacién sobre derechos humanos de las mujeres, nifias, nifios y adolescentes y

la necesidad de atencién especializada en caso de que la situacién de violencia escolar asi lo requerirla.

El conocimiento sobre la Violencia Escolar o Bulllying y de sus efectos dafiinos en los miembros de la comunidad educativa (alumnos/as,
profesores/as, padres, madres, personal subalterno), en la poblacién abierta (sociedad) y en los pacientes, permitird a las y los
participantes detectar los factores de riesgo y la influencia de la familia y la sociedad en la extensién de este problema, asi como la
necesidad inminente de recibir atencién especializada, en especial cuando se trata de victimas o agresores/as de situaciones Violencia

Escolar o Bullying

Anilisis del avance de resultados

Acciones estratégicas del trimestre:

1.- Seleccién de material didactico y bibliogrifico para futuros cursos de Violencia Escolar:Bullying, de acuerdo a las opiniones
emitidas por los asistentes y ponentes del curso.

2.- Difusién de informacién acerca de la Violencia Escolar: Bullying entre los pacientes del INPRF a través de tripticos elaborados
en la Clinica de Género y Sexualidad con este fin.

3.- Elaboracién de directorio de centros escolares de educacién basica de Tlalpan con la finalidad de difundir informacién entre los
profesores acerca de los cursos y atencion a las victimas de violencia.

4.- Recopilacién de datos acerca de las instituciones gubernamentales que atienden a victimas de violencia que podrian participar en

préximos cursos psicoeducativos, ya sea como ponentes, tallerristas, o como p

Nota: Debido a los recursos econémicos limitados en el presente afio, no se implementé la realizacién de ningin proyecto de

investigacién Clinica.

- Metas del trimestre:

1. Revisién de programa y material bibliogrifico para la elaboracién de préximos cursos psicoeducativos de Violencia

Escolar: Bullying.
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Anilisis del avance de resultados

2. Difusién de material diddctico (tripticos informativos) acerca de Violencia Escolar: Bullying entre los pacientes del
INPREF.
3. Elaboracién de directorios de centros escolares de nivel bésico y de instituciones gubernamentales que podrian

potencialmente participar en préximos cursos psicoeducativos como asistentes, talleristas o ponentes.

- Medio de verificacién:

¢ Revisién del Programa del Curso Violencia Escolar: Bullying.
e  Se elaboré un directorio de los centros escolares de nivel bésico.

e Se elaboré un directorio de las instituciones que brindan atencién a victimas de violencia.

- Resultados del trimestre alcanzados en el proyecto en materia de mujeres e igualdad de género:

e Se difundié informacién acerca de la Violencia Escolar: Bullying entre los pacientes del INPRF a través de tripticos
informativos elaborados con este fin.

e  Se redisefi6 el programa de los cursos psicoeducativos Violencia Escolar: Bullying con el objeto de satisfacer las necesidades
de los asistentes al mismo.

e  Se elaboré un directorio de centro escolares que facilitard la difusién de los préximos cursos y que promueve el contacto més
directo entre el profesorado y el personal de salud mental.

e  Se identificé a las instituciones que atienden victimas de violencia que pueden participar tanto como asistentes, como

talleristas y ponentes en préximos cursos.

Andlisis de brecha de género

Al analizar la brecha de género se encontré que asistieron méds mujeres que hombres a ambos cursos psicoeducativos de Violencia

escolar: Buylling.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

No se presentaron obstdculos durante la realizacion de las actividades estratégicas del trimestre.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad

de Género en Salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NBV

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Cancerologia
Clave del Pp: P017

Nombre del Pp: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud

Cincer Post-mastectomia

Definicién de la poblacién objetivo

Pacientes con diagndstico de cdncer de mama y post-mastectomizadas.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Desde el afio 2007 el seguro popular incluyé en gastos catastréficos el de cancer de mama para su atencién y tratamiento con cirugia,
quimioterapia, tratamiento enddcrino y radioterapia; no asi algunas acciones post-mastectomia. Esto significa que no se cubren los
gastos correspondientes a fisioterapia, tratamiento y prevencién de linfedema, algunos insumos para la reconstruccién como prétesis

externas e internas; algunos procedimientos especiales en control de metastasis para mejorar la calidad de vida de las pacientes.

El objetivo primordial del tratamiento contra el cincer de mama no sélo es controlar la enfermedad, sino también superar las
limitaciones fisicas y psicolégicas que impidan o dificulten la adaptacién y recuperacién plena de una paciente a su medio social y
familiar. El abordaje de las pacientes sometidas a tratamiento quirdrgico, exige un acompafiamiento post-quirdrgico con un equipo
multidisciplinario que incluye la reconstruccién mamaria, la rehabilitacién fisica, terapia psicoldgica asi como acciones de integracién a

su nueva forma de vida.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

El cancer de mama es la primera causa de muerte por cdncer en mujeres en México. Cada 2 horas una mujer mexicana muere por esta
causa. En 2010 a nivel nacional, se calcula que ocurrieron 5,233 defunciones por cdncer de mama, cifra 5% mayor a la presentada en
2006, mayor incluso a la de cdncer cervicouterino. La mortalidad causada por esta enfermedad ha presentado un comportamiento

ascendente.

En el momento actual, con mejores tratamientos e innovaciones tecnoldgicas la atencién de las pacientes es cada vez mas personalizada
por lo que la implementacién de estudios genéticos permite que las pacientes reciban un tratamiento mds especifico y con menos

efectos colaterales, mejorando sin duda su calidad y cantidad de vida.

Es importante destacar que cualquier accién que mejore la calidad de vida de las pacientes tendrd un impacto positivo en la evolucién
de su salud. La medicién de calidad de vida es vital para reforzar o modificar acciones permitiendo optimizacién de esfuerzos y

recursos.

Andilisis del avance de resultados

En el mes de marzo fue comunicado al Instituto Nacional de Cancerologia ampliacién por $20.0 millones de pesos adicionales a su
presupuesto autorizado para el ejercicio 2012 para el programa P017 Atencién de la Salud reproductiva y la Igualdad de Género en
Salud, accién estratégica Cdncer —Post-mastectomia. Cabe mencionar que en el mes de mayo fue comunicada la autorizacién de la

ampliacién liquida por los recursos asignados.

Los resultados alcanzados durante el periodo enero-diciembre se presentan a continuacién por cada uno de los indicadores

seleccionados.

Moujeres reconstruidas/Numero de mujeres elegibles mastectomizadas con Seguro Popular

De la conciliacién realizada se determinaron 27 reconstrucciones mamarias no programadas, realizadas en el periodo de enero a abril,
ya que la programacién se calendarizo a partir del mes de mayo considerando la asignacién de los recursos por parte de la H. Camara

de Diputados.

En el periodo mayo-diciembre se realizaron 80 reconstrucciones mamarias, las cuales incluyen los diferentes tipos de procedimiento de
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reconstruccién, considerando que la reconstruccién puede requerir mis de una fase o procedimiento quirirgico que conlleva recursos

humanos, materiales y tiempo quirtirgico para obtener el mejor resultado cosmético.

Del total de reconstrucciones practicadas 11 se realizaron mediante el procedimiento de Colgajo Autélogo Microvascular, utilizando
tejido de la propia paciente sin utilizar ningin material protésico, permitiendo una cosmesis muy favorable a mediano y largo plazo, asi

como disminuir el nimero de segundos tiempos de reconstruccién.

Cabe mencionar que del total de reconstrucciones practicadas, en el mes de diciembre se realizaron 8 cirugias mediante el proceso de
Oncoplastia, esto gracias a la capacitacién teérico-préctica recibida en el curso del mismo nombre, lo que entre otros beneficios
permitié que las pacientes pudieran conservar la mama con un excelente resultado cosmético incluyendo la simetrizacién de la mama
contralateral, es importante mencionar que de no someterse a este nuevo procedimiento, estas pacientes hubieran sido elegibles para
mastectomia o hubieran presentado un pobre resultado cosmético. Mediante este nuevo procedimiento se realizé cerca del 10% del
total de reconstrucciones practicadas en el periodo, lo que significa a corto plazo una accién mds del proyecto que se sumara en una

nueva oportunidad de las pacientes para mejorar su calidad de vida.

Otro aspecto a destacar es la adquisicién de un Microscopio Quirtdrgico OPMI Pentero, con el cual se ofrece una solucién innovadora
en el tratamiento integral de las pacientes con cdncer de mama tras la mastectomia, al incorporar la dltima tecnologia en magnificacién
visual. Este equipo permite una mayor precisién técnica en la reconstruccién de estructuras como las mamas y como consecuencia la
obtencién de mejores resultados funcionales y estéticos, permitiendo devolver la apariencia, textura y volumen del seno, lo que
contribuye a evitar complicaciones posteriores a la cirugia y en muchos casos, permite que la huella del cincer, sea casi imperceptible;

sin este recurso tecnoldgico seria inaceptable realizar colgajos microvasculares, ya que se incrementa el riesgo de complicaciones.

Las reconstrucciones microquirtirgicas mamarias conllevan diversos beneficios para las pacientes, entre las que se encuentran: el uso de
tejidos propios, incluyendo venas, arterias y nervios, los cuales se conectan con las del seno perdido, favoreciendo la aceptacién de los

tejidos; permite mimetizar de mejor manera la forma y textura del tejido mamario para formar una nueva mama.

Otro punto a destacar fue la contratacién de mayo a diciembre a través de Outsourcing de Servicio de 3 cirujanos plésticos, un
patdlogo, un anestesiélogo y 3 enfermeras especialistas, que contribuyeron a la realizacién de los 80 procedimientos quirtdrgicos de

reconstrucciones mamarias.

Cabe mencionar que en el mes de diciembre se concluy6 con los tramites administrativos ante la Comisién de Energia Nuclear y
Salvaguarda para obtener la licencia de uso y permiso correspondientes para la operacién de un sistema de Radioterapia

Intraoperatoria, el cual es necesario para pacientes con cirugia conservadora de mama que a su vez puedan recibir el tratamiento de
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radioterapia focalizado, esto permitird una disminucién en el tiempo de tratamiento de 6 semanas a un solo dia o solo 5 semanas en

pacientes que las caracteristicas de la enfermedad lo permitan.

Algunos de los beneficios inmediatos son la reduccién de tiempos de tratamiento de 5 a 6 semanas a solo un dia 6 4 a 5 semanas, lo
que permite a la mujer reintegrarse a su vida cotidiana mds pronto con un mismo control de la enfermedad; reducir el trabajo de los
aceleradores lineales y evitar diferimientos en los tratamientos de radioterapia; reduccién en costos institucionales, en virtud a que en
lugar de dar 30 6 34 sesiones de radioterapia, se daria una sola sesién; aunado a los beneficios en la calidad de vida de las pacientes

elegibles.

Gracias a este programa y a la innovacién de estos nuevos procedimientos mediante los recursos humanos y materiales empleados, el

beneficio para este grupo de pacientes, en términos de reconstruccién es del 100%.

Tratamientos e insumos no cubiertos por Seguro Popular para mejorar la calidad de vida de pacientes elegibles de cincer de

mama/Pacientes beneficiadas

Recomendacién: Para el reporte final del cuarto trimestre, es importante incluir el nimero final de pacientes que fueron beneficiadas.

Durante el periodo de mayo a diciembre se beneficié a 101 pacientes elegibles, quienes fueron propuesta por el grupo médico del
servicio de tumores mamarios del Instituto considerando sus caracteristicas particulares, condicién del tumor, progresién de la
enfermedad, recaidas, etc. proporcionando para sus tratamientos insumos médicos como son prétesis, expansores, mangas de
compresién para linfedema, agujas para biopsia, medicamentos oncolégicos y para cuidados paliativos que el Seguro Popular por

dichas condiciones no cubre en su totalidad.

En el caso de los medicamentos oncoldgicos la eleccion de las pacientes beneficiadas se realizé de manera colegiada a través de los
mecanismos de atencién médica de la Unidad Funcional de Céncer de Mama; los medicamentos para cuidados paliativos y los

materiales para biopsias se proporcionaron a aquellas pacientes que por su condicién médica lo requirieron.
Los insumos y medicamentos de apoyo que se distribuyeron en el programa son para pacientes que iniciaron su tratamiento médico
oncoldgico o reconstructivo y que debe ser completado de acuerdo a las necesidades propias de la paciente y de la enfermedad que

conlleva.

Fisioterapeutas capacitados desagregados por institucién de procedencia
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Recomendacién: Para el reporte final del cuarto trimestre es importante incluir el nimero final de fisioterapeutas capacitados.
Ante los tiempos programados es necesario reportar en qué medida y como se va a cumplir con la capacitacion a fisioterapeutas.

Debido a lo avanzado del ejercicio y ante los diversos tramites para la seleccién y busqueda del mejor grupo para la coordinacién e
imparticién del curso de Rehabilitacién en Linfedema, y buscando cumplir con los objetivos del mismo, fue necesario posponer su
realizacién para el primer trimestre de 2013. Unicamente en el mes de diciembre de manera conjunta con la Direccién de Docencia del
Instituto se definié la estructura y nimero de participantes al curso (20); el objetivo especifico serd capacitar a profesionales de
diferente perfil profesional (fisioterapeutas, enfermeras) en un curso tedrico-practico, asi como un curso introductorio al tema, para
despertar el interés en las diversas dreas involucradas en el tratamiento de cdncer de mama y con ello lograr una mejor calidad de vida

de las pacientes.

Otras actividades llevadas a cabo en el mes de diciembre, fue la realizacién de un curso teérico-préctico de Cirugia Oncoplistica para
10 cirujanos especialistas en cincer de mama del Instituto, el curso fue impartido por el Dr. Benigno Acea Nebril, profesor
internacional y reconocido experto en la Cirugia Oncoplastica y Reconstructiva de la Mama. Este curso fue disefiado de acuerdo a las
necesidades especificas del servicio de cirugia de cancer de mama del INCan, en la parte préctica se operé6 a 8 pacientes, con excelentes

resultados cosméticos y satisfaccién plena de las pacientes por los resultados obtenidos.

La cirugia oncoplastica de mama es un nuevo abordaje quirtirgico del tratamiento conservador del Cancer de Mama que permite
efectuar la excisién amplia del tumor sin comprometer la imagen natural de la mama. Se basa en la integracién de técnicas de cirugia
pldstica para la inmediata remodelacién de la mama después de la excisién amplia del cdncer, ya que el éxito de la cirugia conservadora
se fundamenta en la extirpacién completa del tumor, con margenes adecuados, pero preservando la apariencia natural de la mama.
Estos procedimientos oncopldsticos han permitido ampliar las indicaciones del tratamiento conservador de la mama en pacientes a

quienes se les hacia mastectomia por no poder obtener un resultado estético adecuado después de la excisién del tumor.

Numero de encuestas de calidad aplicadas/Numero de pacientes atendidas

Recomendacién: Reportar en el siguiente trimestre un resumen de las evidencias encontradas en las encuestas aplicadas.

Durante el periodo de septiembre a noviembre se aplicaron 106 encuestas de calidad bajo los siguientes criterios de inclusién: mayores

de 18 afios, haber aceptado participar en el estudio, ser paciente de reciente diagndstico de cdncer de mama y no haber recibido

tratamiento previo.
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A través de este Protocolo de Investigacién se pretende evaluar el impacto en la calidad de vida en mujeres con cincer de mama que
son mastectomizadas. Aun no se ha hecho un anilisis de las encuestas aplicadas hasta el momento, ya que se debe contar con mds
datos y continuar reclutando a pacientes. Con la informacién que arroje este proyecto se espera identificar los momentos criticos para

los que habrd que disefiar lineamientos que favorezcan la optimizacién de la calidad de vida de las pacientes con cdncer de mama.

El resultado es inferior a lo programado debido a que las participantes son las mujeres captadas en la cita de resultados y a las que se les
acaba de hacer diagnéstico de cincer de mama. Este proyecto se encuentra en curso, hasta el dia de hoy se ha encuestado a 106

pacientes, de las cuales alrededor de 20 estin cumpliendo con la segunda encuesta.

Mujeres atendidas desagregadas por entidad federativa

Recomendacién: Se sugiere hacer un breve andlisis cualitativo de esta informacién por grupo de edad y entidad de procedencia.

De la conciliacién realizada se determinaron 137 mujeres atendidas (de nuevo ingreso) no programadas en el servicio de tumores
mamarios durante el periodo de enero a abril, ya que la programacién se calendarizé a partir del mes de mayo considerando la

asignacién de los recursos por parte de la H. Cdmara de Diputados.

En el periodo mayo-diciembre se atendieron a 191 pacientes, las cuales han sido operadas ya que sus condiciones médicas las hacia
elegibles para cirugia como parte del tratamiento de cdncer de mama, considerando el tamafio y condiciones del tumor. De estas el
68% provienen del Distrito Federal y del Estado de México, el 7% de Morelos, el 7% de Tlaxcala, el 4% de Hidalgo y el 14% restante

de otros estados de la Republica Mexicana.

De acuerdo a los rangos de edad, el 49% se ubican entre los 45 a 59 afios, el 21% de los 30 a 44 afios, el 26% de 60 afios y mds y el 4%
de 15 a 29 afios.

Numero de mujeres navegadas con diagnéstico de CaMa./ Numero de mujeres atendidas por el grupo de navegacién de pacientes

Recomendacién: Se detecté que uno de los principales problemas que no es posible resolver es el proveer prétesis mamarias externas.
Solicitamos que parte de los ahorros que se han hecho durante los procesos de adquisicién y contratacién se utilicen para solventar esta
necesidad y de no ser posible informar el motivo.

En el trimestre pasado se solicité identificar si el ser indigena es una variable recurrente para solicitar apoyo de las navegadoras. De ser

posible solicitamos se informe si no se tienen pacientes indigenas para detectar cual es el motivo y tomar las acciones conducentes.
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De la conciliacién realizada se determinaron 380 mujeres atendidas por el grupo de navegacién de pacientes las cuales no estin
programadas en el periodo de enero a abril, ya que la programacion se calendarizo a partir del mes de mayo considerando la asignacién

de los recursos por parte de la H. Cdmara de Diputados.

En el periodo mayo-diciembre se dio atencién a 2,276 mujeres en el Centro de Navegacién de Pacientes de las cuales 1,603

corresponden a pacientes con diagnéstico de cancer de mama.

Las pacientes con patologia mamaria requieren apoyo que va mds alldi de la atencién médica. Requiere de un abordaje
interdisciplinario que ademds proporcione informacién a las pacientes acerca de los recursos con que cuenta para hacer frente al

proceso de enfermedad, asi como acompafiamiento psicolégico a través del mismo.

El primer programa de navegacién de pacientes fue fundado en la ciudad de New York, en el afio 1990 en el “Harlem Hospital
Center”. El programa fue creado para mejorar el acceso del cuidado de la enfermedad y minimizar las barreras que existen en una
poblacién minoritaria. Desde entonces, el movimiento de Navegacién de Pacientes ha crecido a nivel mundial y ha sido reconocido por

mejorar los protocolos de atencién a los pacientes.

En el caso del Programa de Navegacién de Pacientes del Instituto Nacional de Cancerologia de México, sus principales actividades
consisten: la navegacion por el sistema sanitario de las personas que padecen cdncer y de sus familiares; proporcionar informacién clara
y precisa sobre la enfermedad y sus tratamientos para promover una actitud positiva frente a la enfermedad y potenciar la participacién
en el propio plan de tratamiento; acompafiamiento y apoyo psicolégico en los puntos criticos del proceso de enfermedad (cita de
primera vez, cita a resultados, inicio de tratamiento -cirugfa, quimioterapia y/o radioterapia-) y finalmente en los casos en que se le

informa a la paciente sobre recidiva o recaida de la enfermedad.

Acerca de la facilitacién de recursos, las navegadoras brindan informacién a la paciente y a su familia sobre su enfermedad, el proceso
de atencién en el INCan y sobre todos las herramientas disponibles para su atencién, apoyo y rehabilitacién durante la enfermedad
(Grupo Reto, Voluntariado, sistema de informacién INFOCANCER, Centro de Apoyo para la Atencién Integral CAAI y servicio de

Psico-oncologia, principalmente).

En este programa se ofrece también apoyo en la solucién de las necesidades no médicas integrales de las pacientes, como es la
asistencia en trdmites intra-hospitalarios, resolucién de dudas médicas a través del equipo de enfermeria y/o a través del sistema de
informacién INFOCANCER vy el Centro de Atencién Telefénica 01 800 22 62 371 en donde pueden consultar con especialistas en el

tema acerca de las inquietudes que pudieran surgir a lo largo de su tratamiento.
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De mayo a diciembre las necesidades mds solicitadas se refieren:

a.  Aclaracién de dudas respecto al procedimiento que deben llevar a cabo en la cita de primera vez.
b.  Orientacién fisica dentro del hospital para tramitar y agendar las citas para estudios médicos que les soliciten.
c. Apoyo para reunir la documentacién necesaria para tramitar el seguro de gastos catastréficos que otorga el seguro popular.

d.  Acompafiamiento emocional e intervencién en crisis cuando la paciente asi lo solicita, ya sea en la cita de resultados y/o
subsecuentes, ya que se ha creado un vinculo de confianza entre la navegadora y la paciente.
e. Informacién general sobre el cincer de mama y los tratamientos para el cincer (cirugfa, radioterapia y quimioterapia).

f.  Entrega de prétesis mamarias externas, donadas por organizaciones de la sociedad civil.

En cuanto a las variables determinantes para la solicitud de apoyo de las navegadoras, se identificé que la deprivacién sociocultural es
un factor importante en cuanto a la demanda para repetir las instrucciones y cumplir con los trimites de ingreso y primeras citas. En el
caso especifico de las pacientes analfabetas, son quienes mds requieren el apoyo, no solo en la cita de primera vez si no en las citas

subsecuentes ya que les es complicado memorizar lugares e instrucciones a seguir del equipo de enfermeria.

En las pacientes cuya escolaridad va de entre analfabetas y primaria, se ofrecié un apoyo constante en la revisién de la documentacién

requerida, asi como orientacién para cumplir con diversos trdmites administrativos con las dreas médicas.

En cuanto a la cuestién econémica, no ha sido algo en lo que se tenga mayor demanda ya que gracias a la creacién del seguro de gastos

catastréficos, dentro del seguro popular, esta necesidad queda cubierta.

Algunos de los beneficios obtenidos al contar con el Programa de Navegacién de Pacientes en tumores mamarios son los siguientes: la
cita es mas dgil, el equipo de enfermeria no interrumpe la consulta para aclaracién de dudas y los niveles de angustia y ansiedad tanto
de las pacientes como de los familiares se vean disminuidos ya que desde la pre consulta se lleva a cabo un buen rapport dando como
resultado un vinculo de confianza mismo que ayuda a servir como puente de comunicacién entre médico — enfermeria — paciente,

logrando el manejo multidisciplinario que se requiere en este tipo de casos.
Otras acciones llevadas a cabo por el grupo de navegadoras del servicio de tumores mamarios destacan:
—  Realizacién en el drea de espera del servicio de tumores mamarios, de demostraciones con apoyo de material grafico, sobre la

autoexploracién mamaria, a través de estas se refuerza la importancia de realizarla de manera periédica aun siendo ya pacientes del

Instituto, asi como invitando a las participantes a que transmitan esta informacién a sus familiares explicando los beneficios de

llevarla a cabo para la deteccién temprana de la enfermedad.
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—  Mediante una actitud de apoyo y solidaridad entre las pacientes, se motivé para que aquellas pacientes que hayan terminado su
tratamiento de quimioterapia donen sus pelucas oncoldgicas para entregarlas a las pacientes que estin en tratamiento y no

cuentan con recursos para comprarlas.

—  Otra accién llevada a cabo con las pacientes de primer ingreso, consistié en una dindmica previa a la consulta donde se les ensefio
la técnica de relajacién “respiracién diafragmatica” (sus objetivos y utilidades), con el fin de reducir los niveles de ansiedad y lograr

una mayor receptividad y comprensién de la informacién médica que van a recibir.

—  Habilitacién en el mes de noviembre de una cuenta de Facebook Navegacién de Pacientes para cincer de mama exclusiva para
pacientes de tumores mamarios del Instituto Nacional de Cancerologia, para mantener un vinculo mds fuerte con las pacientes
con la finalidad de que puedan compartir sus experiencias e inquietudes ademds de publicar informacién practica y de facil lectura
que puede ayudarlas durante este proceso. La poblacién con afecciones de tumores mamarios involucra a mujeres cada vez mis
jovenes, quienes se interesan en buscar informacién en la red e identificarse con otras mujeres que viven la misma experiencia, al

mes de diciembre se cuenta con 72 seguidoras.

—  Impresién de 1,500 ejemplares de la “Guia para Pacientes de Nuevo Ingreso” en la cual se explican los principales tramites y

servicios involucrados al ingresar como paciente al INCan.

—  Elaboracién de 2 videos educativos respecto a los servicios que ofrece para las pacientes el sistema de informacién

INFOCANCERM®* y ¢l Centro de Navegacién de Pacientes del INCan.

Las pacientes, al estar informadas gracias al Programa de Navegacién, tienen mayor adherencia a su tratamiento, mds confianza y

mayor tranquilidad para enfocarse en lo mds importante para ellas, su salud.

No se cuenta con una clasificacién de la poblacién que acude al servicio de tumores mamarios como poblacién indigena, ya que en las
estadisticas que maneja el servicio de Trabajo Social no se tiene identificada esa variable, aunque en el INCan se reciben pacientes de
toda la Republica Mexicana aproximadamente el 68% proviene del Distrito Federal y Estado de México y el 32% restante del interior
de la Republica.

En relacién a la recomendacién para aplicar las economias generadas para la adquisicién de prétesis externas, una parte de estas se
destinaron para la adquisicién de agujas de biopsia y por lo avanzado del ejercicio no fue posible atender la recomendacién propuesta

para la adquisicién de prétesis externas. Sin embargo a través de las gestiones realizadas por el Departamento de Vinculacién
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Institucional con la Sociedad Americana del Cancer de los Estados Unidos y con la compaiiia Ilusién, se logré la obtencién de un
donativo en especie de 324 prétesis mamarias, 600 brassieres y 418 prétesis externas, respectivamente, las cuales se estin distribuyeron

entre las pacientes mastectomizadas del Instituto.

Numero de mujeres post-mastectomizadas/Nimero de mujeres atendidas en el Centro de Apoyo para la atencién Integral (CAAI)

Recomendacién: Reportar en que consiste y nimero aproximado de apoyo a otras instituciones en el manejo de pacientes que se

reportaron en el segundo trimestre.

El INMUJERES participé en la elaboracién de las cartas de presentacion y valoracién del logo a integrarse en la portada de Fémina
“Manual para pacientes con cincer de mama”. Solicitamos se cargué el manual en el informe cualitativo y se informe cuantos manuales
se imprimieron y como se repartirdn. Se solicita una presentacién institucional del Manual Fémina, donde estén presentes autoridades
que llevan estas acciones en el INCan, la Comisién de Equidad y Género de la Cdmara de Diputados, INMUJERES, las mujeres
beneficiadas, las navegadoras, las damas voluntarias del INCan, grupo RETO, personal del CAAI y equipo médico interesado, donde

se deberd entregar dicho manual.

De la conciliacién realizada se determinaron 926 mujeres post-mastectomizadas atendidas no programadas en el Centro de Apoyo
para la Atencién Integral (CAAI), durante el periodo de enero a abril, ya que la programacién se calendarizo a partir del mes de mayo

considerando la asignacién de los recursos por parte de la H. Cédmara de Diputados.

En el periodo mayo-diciembre se dio atencién a 2,835 mujeres post-mastectomizadas en el Centro de Apoyo para la Atencién Integral
(CAAI) de un total de 6,820 mujeres atendidas. Cifras superiores a lo programado, debido a la mayor difusién que se realiza a los

eventos que se imparten en el CAAIL

Con respecto a los meses de octubre, noviembre y diciembre del 2012, el Centro de Apoyo para la Atencién Integral registré una
asistencia de 1,076 mujeres con diagnéstico de cdncer de mama de un total de 2,778 mujeres atendidas en dicho trimestre. Debido a
que en octubre se conmemora el mes de la Lucha contra el Cancer de Mama, se registré una mayor afluencia de pacientes, quienes

gracias a los beneficios del presente programa participaron en las siguientes actividades:

—  Sesiones de apoyo psicoterapéutico grupal con las cuales se beneficia a las asistentes, proporciondndoles un espacio en el cual
tratar sus inquietudes relacionadas a la enfermedad y recibiendo apoyo de especialistas para clarificar su situacién y, asi poder

tomar decisiones mejor informadas.
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Andlisis del avance de resultados

—  Imparticién de distintos talleres ocupacionales con instruccién avanzada de distintos especialistas. Estos talleres les permiten,
abstraerse de la problemitica central de la enfermedad y mediante la colaboracién grupal, encontrar sentido a sus esfuerzos en un

entorno de compafierismo.

—  Terapias Mente-Cuerpo, las cuales traen beneficios a las pacientes ya que practicando estas disciplinas que fomentan la relajacién
pueden encontrar los estados mentales 6ptimos para instaurar un estado de tranquilidad que colabore para afrontar cualquiera de

los tratamientos.

—  Sesiones informativas con las que han podido aclarar sus dudas y disminuir la ansiedad ante la incertidumbre de que esperar de los

tratamientos.

—  Talleres creativos o expresivos con los que se favorece a las pacientes para ubicarse en el momento presente, con lo que surge un

momento de serenidad que invita a la reflexién y favorece a la aceptacién de su situacién actual.

Es importante destacar que con los recursos asignados, se consiguié la elaboracién de diversos materiales para la difusién de las
actividades del CAAI (folletos, volantes, tripticos, banners, sefializacién de dreas, etc.). Gracias a este material ha aumentado la

asistencia al centro con lo que un mayor nimero de pacientes se han visto beneficiadas.

El logro mas sustantivo fue la remodelacién del drea de cocina del CAAIL la cual fue redisefiada y ampliada con la finalidad de recibir a
un mayor nimero de participantes al taller “Nutricién y elaboracién de alimentos”. El drea tenia mds de 10 afios de antigiiedad y no
reunia las condiciones de higiene adecuadas, no tenia el espacio suficiente para recibir a pacientes y familiares participantes, de igual

manera no contaba con la iluminacién y el material necesarios para el mismo taller.

Actualmente  cuenta con iluminacién adecuada, una plancha central con superficie de aproximadamente

8.0 m?%, en la que pueden acomodarse 20 participantes de pie, esta condicién da acceso a que todos los participantes puedan observar
b

directamente la preparacién de los alimentos, asi como una participacién activa. Gracias a las nuevas dimensiones de los pasillos es

posible introducir una silla de ruedas, para que cualquier paciente que lo requiera no se vea restringido. Los materiales de la cubierta de

la plancha y la barra, los muebles, las paredes y el piso son de ficil limpieza lo que garantiza mayor higiene.

Otras acciones realizadas para apoyar el cumplimiento de los objetivos del CAAI son:

—  Impresién de 1,000 ejemplares del libro “Comer bien para sentirse mejor. Recetas, consejos y recomendaciones para el paciente

con céncer”. Con el que se refuerza el taller de “Nutricién y elaboracién de alimentos”, material que las pacientes y sus familiares
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Andlisis del avance de resultados

pueden llevar a casa y con ello poner en préctica lo aprendido en el taller.

—  Impresién de 1,000 ejemplares del cuadernillo “Tiempo para mi”, con el cual se busca ayudar a la familia a entender y compartir la

enfermedad.

—  Elaboracién y disefio de 6 cépsulas informativas para brindar a los pacientes y familiares, informacién clara y amena que ayude a

entender su enfermedad, conocer los diferentes procesos de su tratamiento y mejorar su calidad de vida.

A través de las actividades anteriormente mencionadas se ha cumplido exitosamente con el programa de “Atencién de la Salud
Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud, Accién Estratégica Céncer Post-mastectomia”, brindando a las mujeres post-
mastectomizadas la optimizacién en su calidad de vida y fortaleciendo las demandas psicosociales y educativas a las pacientes y sus

familiares.

Coadyuvando a la misién del CAAI el programa permite otorgar una opcién para las pacientes en el duro trénsito por la enfermedad y

ha permitido que dicho proceso llegue a mas personas y sea de mayor calidad.

Queremos aclarar que en el Centro de Apoyo para la Atencién Integral (CAAI), no se han recibido pacientes externos, se atienden
Unicamente a pacientes y familiares del Instituto Nacional de Cancerologia, creemos que en el futuro podremos abrir nuestras puertas a

otras instituciones y/o brindar el apoyo para que se creen centros con los mismos objetivos y con ello favorecer a més personas.

Respecto a la recomendacién relacionada con el “Manual para la paciente con cdncer de mama”, se imprimieron 1,000 ejemplares, los
cuales se distribuirdn a las pacientes de primer ingreso con diagnéstico de cincer de mama por conducto de las Navegadoras del
servicio de tumores mamarios; asi mismo se realizaran las gestiones pertinentes para que en el primer trimestre de 2013, se lleve a cabo
la presentacion institucional del Manual contando con la participacién de las autoridades del INCan y externas solicitada. Se adjunta

archivo electrénico con el indice y contenido general del Manual.

Anilisis de brecha de género

E1 99% de las pacientes tratadas son del género femenino, debido a que este tipo de cdncer y procedimientos se realiza principalmente

en mujeres.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Oportunidades de ofrecer por primera vez una atencidn integral a las pacientes post-Mastectomizadas del Instituto Nacional de
Cancerologia, proporciondndoles los tratamientos personalizados en cuando a su biologia tumoral, orientacién individual para sus
necesidades, divulgacién en el conocimiento de la enfermedad; contacto con algunos médicos de referencia y apoyo a otras
instituciones en el manejo de pacientes a distancia asi como implementacién y fortalecimiento del programa de rehabilitacién que

permitan mejorar su calidad de vida; contribuir en la formacién de especialistas en linfedema para otras instituciones de salud.

Obstaculo la asignacién de recursos a partir del mes de mayo y la necesidad de realizar las adecuaciones presupuestarias para ajustar el

calendario de acuerdo a los requerimientos y necesidades de cada uno de los proyectos.

Otro obstdculo a considerar es la imposibilidad de aplicar las economias que se han generado durante los procesos de adquisicién y
contratacion de servicios en la adquisicién de insumos médicos para beneficiar a un mayor nimero de pacientes elegibles de cdncer de

mama.

Posibilidad de que en el préximo ejercicio presupuestal no se autoricen los recursos al programa Céncer Post-mastectomia, recursos
que resultan indispensable para continuar brindando una atencién integral a las pacientes con diagnéstico de cdncer de mama y post-

mastectomia en el Instituto Nacional de Cancerologia.

Cincer de Ovario

Definicién de la poblacién objetivo

Pacientes con cdncer de ovario de tipo epitelial y germinal de todas las etapas clinicas, en tratamiento de primera linea o recaida que

sean atendidas en el Instituto Nacional de Cancerologia que reciban el tratamiento estindar con cirugia y quimioterapia.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Pacientes con el diagnéstico de cdncer de ovario epitelial, cuya edad se encuentra en el rango de 40 a 60 afios, que es una edad

econdémicamente activa, muchas de ellas contribuyen o sostienen directamente a la familia, por lo regular con hijos adolescentes.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

75% de las pacientes acuden con etapa clinica avanzada III, IV. Mientras que las pacientes con céncer de ovario germinal se presenta
en mujeres adolescentes y adultas jévenes con un rango de edad entre los 18 y 25 afios, representa solo el 10% del total, el cuadro

clinico suele confundirse con embarazo y es una entidad altamente curable.

En el caso del céncer de ovario epitelial cuando el diagnéstico se logra en etapas clinicas tempranas (25%), el indice de curacién puede
ser del 80%; mientras que en el caso de las pacientes con enfermedad avanzada se puede lograr un adecuado control y curacién en
muchas de ellas siempre y cuando se tenga acceso a un buen tratamiento quirdrgico y con quimioterapia adecuada que no sea

interrumpida. As{ mismo con una adecuada coordinacién entre la cirugia y la quimioterapia proporcionada.

En el caso de las pacientes con céncer de ovario epitelial en recaida, su rescate es mejor cuando esta se presenta en pacientes con un

intervalo libre de enfermedad mayor a 6 meses, siendo el periodo més favorable el de la recaida posterior a 12 meses.

Anilisis del avance de resultados

Se cuenta con un protocolo de estudio y tratamiento para las pacientes, ademds de un formato de registro de caso (CRF) y un
cuestionario de calidad de vida, las pacientes son atendidas por un equipo terapéutico, integrado por: oncélogos médicos y quirtrgicos,
trabajadora social, enfermera gestora y coordinadora. La paciente es evaluada por una unidad funcional cuya misién es eficientar el

servicio.

Este programa de apoyo a pacientes con cdncer de ovario permite contar con un andlisis muy detallado de caracteristicas de nuestras
pacientes con esta patologia, y de poder medir el resultado terapéutico cuando se cuenta con los recursos suficientes para su atencién,
asi mismo como impacta en la curacién y mejor control de la enfermedad.

Se lleva un registro de datos de las pacientes que pueden ser beneficiadas.

Para el ejercicio 2012 el “Numero de casos atendidos con cdncer de ovario” programado fue de 260 casos y el nimero de casos

atendidos con cincer de ovario realizados fue de 317.
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Anilisis de brecha de gémero

No aplica

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Obst4culos:

La parte administrativa para el control de las pacientes ha llevado mucho tiempo, ya que hasta ahora ha sido preponderantemente

manual.

Oportunidades:

Seccién de administracién del programa para la parte clinica y administrativa. Incluye reportes en tiempo real de los parametros
relevantes para el equipo de atencién médica (ntimero de pacientes incorporados, aspectos psicograficos de las pacientes, nimero de

casos de cdncer epitelial vs cdncer germinal, esquemas de tratamiento empleados, etc).

Moédulo epidemioldgico: Aplicacién que permitird levantar el registro epidemiolégico para conocer el estatus del cincer de ovario en
nuestra poblacién. Este registro estd disefiado para identificar algunas de las condiciones que contribuyen al cdncer de ovario en

nuestro pais.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad

de Género en Salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NCG

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién "Salvador Zubiran"
Clave del Pp: P017

Nombre del Pp: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres de 25 a 64 afios de edad para deteccién de cdncer cérvico- uterino.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La deteccién y control del cincer cérvico-uterino es una actividad permanente del Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién
Salvador Zubirdn, que brinda a todas las mujeres que atiende, independientemente del problema de salud que presenten, asi como a
otras mujeres que no tienen registro institucional. La relevancia del programa es debida a que en el Instituto: 1) la mayoria de los

pacientes que se atienden son mujeres y 2) la proporcién de mujeres en grupos de alto riesgo para cdncer cérvico-uterino es elevada.

En la actualidad se tiene disponibilidad de procedimientos diagnésticos de neoplasias del aparato genital inferior, asi como para el
tratamiento de lesiones precursoras del cincer de cérvix y de neoplasias preinvasoras. Existen limitaciones para llevar a cabo los
tratamientos completos del cdncer invasor del cérvix, situacién que se resolverd cuando inicien las actividades de la unidad de radio-

oncologia, en el transcurso del afio 2013
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Anilisis del avance de resultados

Durante el cuarto trimestre de 2012 se atendieron 19,886 mujeres, que representan el 67.9% del total de la poblacién atendida. De
ellas, 12,410 (62.3%) correspondieron al grupo de 25 a 64 afios (poblacién objetivo del programa de deteccién de cancer cérvico-

uterino). Este grupo no se incluye dentro de los rangos de edad que contempla el anexo 1. Se calcula adicionalmente.

Durante el periodo enero-diciembre de 2012 se atendieron 31,078 mujeres, que representaron el 67.35% del total de pacientes

atendidos durante el afio. La poblacién objetivo estuvo constituida por 20,136 mujeres (64.79%).

Analisis del avance de resultados

Meta anual 2012: 7,200

Meta al cuarto trimestre 2012: 1,800

Meta alcanzada al cuarto trimestre: 1,923 (106.84%)

Meta acumulada al cuarto trimestre: 7,638 (106.08%)

Cuarto trimestre de 2012: Se realizaron 1,923 citologias cérvico-vaginales, de las cuales 1,610 (83.72%) fueron en mujeres de 25 a 64

afios. La cobertura alcanzada en este grupo de edad se estima en 12.98%. El resto de las citologias que se realizaron fueron en mujeres
<25 afios y 265 afios: 45 (5.1%) y 268 (5.6%), respectivamente. Se detectaron 4 nuevos casos positivos, de los cuales 3 pertenecen a la
poblacién objetivo y 1 al grupo de mas de 65 afios.

Periodo enero-diciembre de 2012: Se realizaron 7,638 citologias de deteccién que representan 106.08% de la meta anual. De éstas

6,379 (83.5%) correspondieron a la poblacién objetivo. A lo largo del afio se diagnosticaron 23 nuevos casos positivos, 20 en el grupo

de 25 a 64 afios y 3 en el grupo de mayor edad.

Andlisis de brecha de género

(No present6 informacién)

Obstdculos y oportunidades durante la operacién
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

El principal obsticulo para ampliar las actividades de deteccién y control del cdncer cérvico-uterino, asi como de otros problemas que

afectan la salud reproductiva, es que no se cuentan con suficiente nimero de consultorios dedicados a la especialidad.

Oportunidades:

En diciembre de 2012 se recibié asesoria para solicitar la acreditacién del Instituto para acceder a los recursos del Fondo de Proteccién

Social contra Gastos Catastréficos.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad

de Género en Salud

Ramo: 12 Salud

Clave dela UR: NDE

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes
Clave del Pp: P017

Nombre del Pp: Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres con embarazo de alto riesgo y/o problemas ginecoldgicos que requieran atencién médica especializada, que preferentemente

no sean derechohabientes de alguna institucién de salud

Diagnéstico sobre la situacién por atender

Como parte de los Institutos Nacionales de Salud, corresponde al de Perinatologia “Isidro Espinosa de los Reyes”, otorgar servicios de
atencién médica especializados, para ofrecer a la poblacién mexicana alternativas de diagnéstico y tratamiento que prevengan o

resuelvan los problemas de salud reproductiva y perinatal.

Anilisis del avance de resultados

El Instituto atendi6 un total de 31,228 consultas de las cuales 23,017 correspondieron a mujeres para un resultado del 73.7% por

debajo del 78.5% de lo programado para este cierre de afio.
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Anilisis del avance de resultados

Como consecuencia de una menor demanda de pacientes ginecoldgicas en los dltimos meses del afio las consultas de las diferentes

especialidades con que se cuenta también presentaron una baja en este periodo.

Se estdn tomando las medidas correctivas para que en el 2013 se incremente el total de consultas.

Se han incrementado el nimero de fichas de valoracién y acortado los tiempos para la atencidn de estas. Se realiza una valoracién

inmediata a pacientes con problemas de endocrinologia.

Andlisis de brecha de género

Las acciones realizadas en el Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes estdn enfocadas a la atencién de mujeres

con problemas en salud reproductiva y perinatal.

El servicio de Andrologia otorgé en este cuarto trimestre un total de 293 consultas, 13 platicas de asesoria a parejas y se realizan 88
pruebas de laboratorio especializadas como esparmatobioscopia directa, 81 pruebas de capacitacién y 59 pruebas hipoosmoética entre las

principales. Siendo este total de consultas un minimo comparado con las 23,017 a mujeres.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

El Expediente Clinico Electrénico permitira obtener un mayor control de los registros de las pacientes mediante la alimentacién de
los multiples médulos creados por servicio, cada uno de éstos con sus diversas pantallas para capturar un gran nimero de informacién
lo cual permitird al personal médico y de enfermeria un mejor registro de la informacién que permita determinar y dar seguimiento al

tratamiento y brindar un diagnéstico certero al paciente.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Programa de Atencién a Familias y Poblacién
Vulnerable

Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: NHK

Nombre de la UR: Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia
Clave del Pp: 5150

Nombre del Pp: Programa de Atencién a Familias y Poblacién Vulnerable

Definicién de la poblacién objetivo

El Programa de Atencion a Familias y Poblacion Vulnerable es una estrategia de largo plazo, dirigida a las personas, familias y
comunidades con vulnerabilidad social a través del cual se considera lograr un desarrollo integral e incluyente. Para estos efectos
participan dos de sus subprogramas: Fortalecimiento de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia, y Atencién a Personas

y Familias en Desamparo. Su poblacién objetivo especifica es:

1.  El subprograma Fortalecimiento de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia tiene como poblacién objetivo a
las nifias, nifios y adolescentes, que se encuentren bajo cuidado de los centros o albergues publicos o privados con presencia
en las Entidades Federativas de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia o instituciones homélogas de los

Sistemas Estatales DIF.

El subprograma Atencién a Personas y Familias en Desamparo tiene como poblacién objetivo en su Linea de Accién “Proteccién a la
Familia con Vulnerabilidad” a la poblacién abierta sujeta de asistencia social con vulnerabilidad comprendida por nifias, nifios, las y los
adolescentes, adultos, adultos mayores y personas con discapacidad, otorgando apoyos en especie, econémico temporales y para
atencién especializada. La cobertura es en el dambito nacional para apoyos en especie; cuando las y los beneficiarios requieran de
atencién médica, que sean referidos o atendidos en Instituciones de asistencia médica del Sector Salud ubicadas en el Distrito Federal,
asf como en las I.A.P. Fundacién Conde de Valenciana, Asociacién para Evitar la Ceguera en México y el Hospital Nuestra Sefiora de
la Luz, y en caso de deceso cuando este ocurra en el D.F. Con respecto a los apoyos econdémicos temporales y para atencién

especializada, la cobertura de atencién serd para la poblacién residente en el Distrito Federal y zona conurbada.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

Segun el Programa Nacional para la Igualdad entre Mujeres y Hombres 2009-2012, el circulo desigualdad-discriminacién-violencia
puede ser superado si se adoptan, como tareas prioritarias, el fortalecimiento de las capacidades individuales y colectivas de las mujeres

y la ampliacién de sus oportunidades de participacién en la vida publica.

Si bien las brechas en el acceso a la educacién entre las nifias y nifios mexicanos practicamente han desaparecido a nivel nacional, ain
persisten diferencias regionales y diferencias asociadas con la pobreza, sobre todo en el nivel de secundaria. De acuerdo con el II
Conteo de Poblacién y Vivienda 2005, 46% de las mujeres de 15 afios y méds no ha logrado concluir la educacién bésica. En la
educacién superior, México se sitda con una cobertura del 25% con igualdad en el acceso para mujeres y hombres. Sin embargo, en
siete entidades del pais los indices de participacién femenina en este nivel educativo estdn por debajo de 90 mujeres por cada 100

hombres.

La brecha de desigualdad entre mujeres y hombres, en las localidades con menos de 2,500 habitantes, refleja que el rezago educativo de
la poblacién de 15 afios y mds es critico: 70.4% de las mujeres y 68.6% de los hombres no cuentan con la educacién bésica concluida,

segin el IT Conteo de Poblacién y Vivienda 2005.

El nivel de alfabetizacién de la poblacién indigena muestra el rezago de este grupo de poblacién. Si bien México ha incrementado la
cobertura de la educacién bésica y la alfabetizacién (segtn el II Conteo de Poblacién y Vivienda 2005, el porcentaje de poblacién
alfabeta ascendié a 93.0 en el caso de los hombres de 15 afios y més y a 90.0 en el caso de las mujeres de ese grupo de edad), para la

poblacién indigena este indicador fue considerablemente mds bajo: 76.7 para el caso masculino y 60.2 para el femenino.

En el dmbito de la salud, las caracteristicas bioldgicas asociadas al sexo representan riesgos mayores para las mujeres. La razén de
mortalidad materna asciende a 60 por cada 100,000 nacidos vivos estimados, de acuerdo con informacién del Sistema Nacional de
Informacién en Salud de la Secretaria de Salud, y representa uno de los principales retos de México de cara a los Objetivos del

Milenio.

La mortalidad por cincer de mama y cdncer cérvico-uterino son ejemplos evidentes de riesgos para la mujer, quienes también estin
expuestas a padecimientos neuro-psiquidtricos, como la depresién y trastornos de ansiedad, mds frecuentes en las mujeres que en los

hombres y con una clara asociacién con aspectos de género.

Por otra parte, la presencia de estereotipos y condicionantes sociales sobre la autonomia y toma de decisiones de las mujeres convierten

el tema de la salud en una cuestién de género, pues impactan en sus decisiones de salud reproductiva o son potenciadores de

desérdenes alimentarios, como la anorexia nerviosa y bulimia. En la dltima década, los problemas de sobrepeso y obesidad se han
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incrementado de forma acelerada; en la actualidad 71.1% de las mujeres mexicanas de entre 30 y 60 afios de edad enfrenta estos

padecimientos, segin la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion 2006.

En materia de salud reproductiva, la fecundidad de las mujeres indigenas es considerablemente mayor que la de las mujeres no
indigenas. De acuerdo con el Sistema de Indicadores sobre la Poblacién Indigena de México 2000, de la Comisién Nacional para el
Desarrollo de los Pueblos Indigenas (CDI), las tasas mds elevadas corresponden a las mujeres del grupo zoque y mixteca, con 6.8 y 6.6

hijos por mujer, respectivamente, tasas casi tres veces mayores que las registradas a nivel nacional.

La falta de desarrollo de las capacidades de las mujeres y la pobreza son fenémenos estrechamente vinculados. Segun cifras oficiales del
Consejo Nacional de Evaluacién de la Politica de Desarrollo Social (CONEVAL), el porcentaje de hogares que padece condiciones de
pobreza muestra una disminucién significativa a nivel nacional. Sin embargo, para los hogares con jefatura femenina el ritmo de
reduccién ha sido mds lento, particularmente en las zonas urbanas, con un descenso de sélo un punto porcentual desde el afio 2000, en

comparacién con casi 5 puntos porcentuales para los hogares dirigidos por hombres.

El fenémeno de la pobreza en el medio urbano es un asunto prioritario, en la medida que el crecimiento en el nimero y proporcién de
hogares con jefatura femenina aumenta de forma sostenida. Actualmente 24% de los hogares en condiciones de pobreza alimentaria

son dirigidos por una mujer.

En las zonas rurales, la historia es distinta. Entre los hogares con jefatura femenina la disminucién de la pobreza ha avanzado a un
ritmo mds acelerado, pasando de 29% en el afio 2000 a 17% en el 2006, con un progreso similar entre los hogares con jefatura
masculina. No obstante, los rezagos en diversos aspectos del desarrollo, tales como el acceso a la proteccién social para las mujeres que

habitan en el medio rural, requieren de politicas de atencién con perspectiva de género.

La igualdad en la remuneracién y en las condiciones de trabajo de mujeres y hombres, y la reduccién en la segregacién en las
ocupaciones y puestos por motivos de sexo, constituyen los mecanismos para la construccién de una economia competitiva. De acuerdo
con la Encuesta Nacional de Ocupacién y Empleo 2007, la tasa de participacién econémica femenina asciende a 41.4% y la masculina
a 78.2%. La relacién del ingreso promedio por hora femenino con respecto al masculino es de 0.9. Las mujeres empleadoras

representan 2.5% de la poblacién econémicamente activa (PEA) femenina, y para los hombres este porcentaje asciende a 6.5%.

Entre las principales razones de la menor participacién femenina se encuentran la falta de estrategias y politicas de conciliacién
trabajo-familia. El promedio de horas dedicadas al trabajo doméstico es muy desigual entre los sexos; la informacién mads reciente

sefiala que las mujeres dedican en promedio 42.4 horas a la semana a estas actividades y los hombres sélo 9.3 horas. El valor imputado

al trabajo doméstico en términos de su aportacién al PIB, segtn datos del Instituto Nacional de las Mujeres (INMUJERES) basados
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

en la Encuesta Nacional sobre Uso del Tiempo 2002, se estima en 21.6%, una magnitud superior a la de sectores como el comercio,

restaurantes y hoteles (20%), y la industria manufacturera (18.5%).

El acceso de las mujeres a la toma de decisiones se refleja en diversos ambitos de participacién. En la Administracion Publica Federal,
las mujeres ocupan 27.4% de los puestos de mandos medios y superiores, porcentaje muy inferior respecto al total de las mujeres en la
poblacién econémicamente activa. En la vida sindical su participacién no supera el 13%; en cargos de eleccién popular la
representacion de las mujeres es escasa, con 17% en la Camara de Senadores y 23% en la Cdmara de Diputados. Situacién similar se da
en los Congresos locales, en donde representan 21%, con grandes diferencias entre los estados donde los porcentajes oscilan de 8% a

33% (este dltimo es el recomendado a nivel internacional).

Basados en el anterior diagnéstico, los dos Subprogramas sefialan las lineas mds generales por atender de acuerdo a los temas que
trabajan cada uno:

1. El subprograma Fortalecimiento de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia fomenta el desarrollo y la
implementacién de proyectos por parte de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia o instituciones
homélogas de los Sistemas Estatales DIF, para realizar acciones de colaboracién a favor de las nifias, nifios y adolescentes
carentes de cuidados parentales que se encuentren bajo cuidado de los centros o albergues publicos o privados ubicados
en su localidad, con la finalidad de integrarlos a su familia bioldgica, y cuando esto no fuese posible buscar que la
integracién se de con su familia extensa, dejando subsidiariamente la posibilidad de integracién en una familia ajena a

través de la adopcion.

2. El subprograma Atencién a Personas y Familias en Desamparo brinda alternativas de solucién a las necesidades de las
personas sujetas de asistencia social, quienes se encuentran en situacién de vulnerabilidad. En general, esta poblacién
tiene un acceso minimo a diferentes servicios basicos. Es por ello, que el presente subprograma proporciona diversos
servicios a nifias, nifios, adolescentes, adultos, adultos mayores y personas con discapacidad en situacién de
vulnerabilidad y que sean sujetos de asistencia social; mediante el otorgamiento de apoyos denominados: "Econémicos
Temporales, en Especie o para Atencién Especializada”, a fin de atender su problemitica emergente relacionada con

aspectos de salud, econémico y sociales contribuyendo a mejorar su calidad de vida.

Anilisis del avance de resultados

1. El subprograma Fortalecimiento de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia.
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Al mes de diciembre de 2012 se celebraron 32 convenios de coordinacién con los Sistemas Estatales DIF, mediante los
cuales se implementaron proyectos tendentes a realizar acciones de colaboracién a favor de nifias, nifios y adolescentes
carentes de cuidados parentales que se encuentren bajo cuidado de los centros o albergues publicos o privados de las

Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia o Instituciones homélogas de los Sistemas Estatales DIF.

Derivado de la implementacién de los proyectos de referencia, de manera preliminar los Sistemas Estatales DIF han

reportado que al mes de diciembre de 2012 se identificaron los siguientes datos:

e 116 albergues publicos y 455 albergues privados en las Entidades Federativas.
e  Un total de 14,803 menores albergados, de los cuales 7,712 son nifias y 7,091 son nifios.

e Asimismo, se han beneficiado a 8,827 menores, en los siguientes rubros: reintegracién nuclear o extensa, obtencién
de actas de nacimiento, Juicios de pérdida de patria potestad y Procedimientos de adopcién, entre otros.

2. Subprograma Atencién a Personas y Familias en Desamparo.

Apoyos proporcionados de enero a diciembre de 2012 (cifras preliminares):

El total de apoyos en especie otorgados fue de 283, beneficiando a 283 personas, estos apoyos se otorgan por Unica vez.

El nimero de apoyos proporcionados en Apoyos Econémicos Temporales fue de 1,210, lo que beneficié en promedio a 101
personas. Cabe mencionar que un beneficiario recibe el apoyo por una temporalidad de 3, 6, 9, y 12 meses y en algunos

casos hasta 15 meses, de acuerdo a su problematica, la cual es valorada por personal de trabajo social.

Con respecto a los Apoyos para Atencién Especializada, se proporcionaron un total de 5,561 lo que permitié beneficiar a
463 personas en promedio; es importante sefialar que los beneficiarios de este apoyo se encuentran en instituciones con las
cuales el Sistema Nacional DIF tiene establecido convenios de concertacién, realizando una aportacién mensual por cada
uno de los beneficiarios derivados, siendo su tiempo de permanencia indefinida en aquellos casos en que exista abandono o
rechazo total y en otros casos la poblacién permanece en el momento en que el trabajador social determina que la familia
superé la situacién de crisis que generé el ingreso del beneficiario, de acuerdo a las valoraciones socioeconémicas que realiza

periédicamente.

Por lo que al mes de diciembre de 2012, se beneficiaron a 3,496 mujeres y 3,558 hombres, un total de 7,054 personas. Las

acciones que se desarrollan a través de este Subprograma, han permitido brindar apoyo a personas cuya economia se ha visto
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desequilibrada por presentar problemas emergentes, principalmente enfocados a situaciones de salud. Los apoyos en especie,
econdmicos temporales y para atencién especializada, ha permitido beneficiar de manera indirecta a 19,415 personas integrantes de las

familias de los beneficiarios.

Andlisis de brecha de género

1. El subprograma Fortalecimiento de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia, impulsa y consolida a las Procuradurias de la Defensa del
Menor y la Familia o instituciones homélogas de los Sistemas Estatales DIF, con la finalidad de llevar a cabo acciones a favor de las nifias, nifios y
adolescentes carentes de cuidados parentales que se encuentren bajo cuidado de los centros o albergues piblicos o privados ubicados en su
localidad, preponderantemente de las nifias y las adolescentes de las distintas Entidades Federativas del pais, al ser sectores de la sociedad con
mayor indice de vulnerabilidad, siendo referente el Censo Nacional de Poblacién y Vivienda 2010 en el cual se destaca un mayor niimero de nifias
respecto de nifios, que se encuentran albergadas.

2. El subprograma Atencién a Personas y Familias en Desamparo pretende garantizar el acceso a diversos servicios a nifias, nifios, las y los
adolescentes, adultos, adultos mayores y personas con discapacidad en situacién de vulnerabilidad. De esta forma, se contribuye a mejorar su
calidad de vida, a través de su salud emocional, fisica y psicolégica. Lo anterior, mediante el otorgamiento de apoyos denominados: “econémicos
temporales, en especie o para atencién especializada”.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

1. El Subprograma Fortalecimiento a las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia tiene como principal objetivo
implementar acciones de colaboracién a favor de las nifias, nifios y adolescentes que se encuentran albergados en instancias
publicas o privadas de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia de los SEDIF, con la finalidad de preservar su
derecho a vivir en familia y a recibir los cuidados especiales que requieran para su sano desarrollo fisico, psicolégico y emocional,
por lo tanto los SEDIF no registran obsticulos al momento de operar dicho programa, sino por el contrario reportan logros

significativos a favor de la nifiez albergada.

2. El Subprograma Atencién a Personas y Familias en Desamparo plantea una eficaz coordinacién de esfuerzos y la puesta en
marcha de mecanismos de colaboracién eficiente con los distintos 6rdenes de gobierno, los sectores publico, privado y
organizaciones de la sociedad civil a partir de dos lineas de accién, las cuales buscan, por un lado, dar atencién directa a personas
con vulnerabilidad para que éstas sean capaces de responder ante las condiciones desfavorables por las que atraviesan y, por el otro

lado, trabajar coordinadamente con gobiernos estatales, municipales y organizaciones sociales sin fines de lucro, a partir de
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proyectos orientados a la atencién de personas con vulnerabilidad.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Programa de estancias infantiles para apoyar a

madres trabajadoras

Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: NHK

Nombre de la UR: Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia

Clave del Pp: 5174

Nombre del Pp: Programa de estancias infantiles para apoyar a madres trabajadoras

Definicién de la poblacién objetivo

La poblacién a la que estd dirigido este programa, es la de las madres trabajadoras carentes de prestaciones de seguridad social y que
requieren contar con servicios de cuidado y atencién infantil para sus hijos, mientras ellas desempefian su jornada laboral, asi como los

propios nifias y nifios.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

. El impacto de las crisis econémicas ha generado condiciones de pobreza en grupos vulnerables de la sociedad. Como
consecuencia de ello, las mujeres han desarrollado un papel mds activo en el mercado laboral para contribuir al ingreso
familiar.

. Sin embargo, la disyuntiva entre trabajar o cuidar a sus hijos ha sido la principal problemadtica para conseguir o conservar un
empleo, aunado a que no existian alternativas de cuidado infantil adecuadas y accesibles por la siguientes razones:

o Insuficiente oferta de servicios de cuidado infantil.
o  La mayoria de las mujeres ocupadas no tenian acceso a los servicios de la seguridad social.
o  La oferta privada excluye a la poblacién con menor capacidad de pago (cobros elevados).
. El acceso de las madres o padres solos a un servicio de cuidado infantil se vuelve fundamental para decidir participar o no en

el mercado laboral, y quienes acceden sin ese servicio se exponen a que sus hijos no sean cuidados en condiciones favorables

para su desarrollo.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

Bajo esta perspectiva, el gobierno federal implementé el Programa de Estancias Infantiles para Apoyar a Madres Trabajadoras, con el
fin de garantizar la igualdad de oportunidades para que las mujeres y los hombres alcancen su pleno desarrollo y ejerzan sus derechos

por igual.

Anilisis de resultados

Al cierre de diciembre de 2012 se tienen registradas 9,536 estancias infantiles, en las cuales se atienden a 293,003 nifios, beneficiando a
275,662 hogares. Desde 2007 que inicié operaciones el Programa, se han atendido a 1 millén 166 mil 317 nifios en las Estancias

Infantiles afiliadas a la Red, beneficiando a 1 millén 21 mil 992 hogares.

e Cobertura en 1,281 municipios a nivel nacional, de los cuales 223 son de alto o muy alto grado de marginacién de
acuerdo con la clasificacién del Conapo.

e Se cuenta con presencia en 442 municipios con poblacién predominantemente indigena de acuerdo con la CDI.

e Existen 58 estancias en 45 municipios de los 250 con menor Indice de Desarrollo Humano, de los cuales 25 son
municipios de la Estrategia 100 x 100. Cabe sefialar que en estos municipios antes no se contaba con servicios ni apoyos
para cuidado y atencién infantil.

e Las 9,165 estancias del programa generan aproximadamente 43,866 fuentes de ingreso entre responsables de estancias y
sus asistentes.

o En las Estancias Infantiles se atienden a 4,598 nifios con discapacidad.

e Asimismo, Desde que inici6 el programa se han atendido a poco mas de 957,000 nifias y nifios.
e Acciones y estrategias
Capacitacion:

e  Se dio seguimiento a la Licitacién IA-012NHKO001-N102-2012 “Servicio del Seminario del Modelo de Atencién Integral
del Programa de Estancias Infantiles” en los 63 grupos impartidos a nivel nacional durante el dltimo trimestre, en las
entidades: Baja California, Baja California Sur, Campeche, Chiapas, Distrito Federal, Durango, Guanajuato, Guerrero,

Hidalgo, Jalisco, Nayarit, Nuevo Le6n, Oaxaca, Quintana Roo y Zacatecas, en los que se capacitaron 1,872 Responsables de
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Anilisis de resultados

estancias infantiles, es decir, durante todo 2012 se capacitaron 8,979 Responsables en el seminario.

e Se realizé la Coordinacién de Seminario del Modelo de Atencién integral para su réplica al personal de la Sedesol y el
SNDIF.

e  Se realizé la coordinacién del evento de entrega de reconocimientos a Responsables del Distrito Federal y Estado de México,
con motivo de la implementacién del MAI en sus Estancias, asi como del cierre del Seminario del Modelo de Atencién
Integral en el Distrito Federal.

e Se realizé la coordinacién del evento de entrega de reconocimientos a Responsables de Estancias Infantiles en el Estado de
Puebla por la aplicacién del Modelo de Atencién Integral en sus Estancias.

e Se realiz6 la recepcién y envio de 1,982 constancias de participacién de los Talleres Crecer Juntos, impartidos a
Responsables y Asistentes de Estancias Infantiles en los Estados de Aguascalientes, Colima, Durango, Jalisco, México,
Michoacdn, Morelos, Nayarit, Nuevo Leén, Oaxaca, Puebla, Querétaro, San Luis Potosi, Sinaloa, Sonora, Tabasco,
Tamaulipas, Tlaxcala, Veracruz, Yucatdn y Zacatecas.

e  Se realizé la recepcién, revision, escaneo y organizacion electrénica y fisica de la documentacion relativa a los procesos de
evaluacién con fines de certificacion en el EC0024 “Cuidado de las Nifias y los Nifios en Centros de Atencién Infantil”,
solicitados por las 32 entidades federativas.

e  Se realiz6 la captura de resultados en la base de datos de los 919 procesos realizados.

Seguimiento:

e  Del primero de enero al 31 de diciembre de 2012, se realizaron 46,021 visitas de supervisién a las estancias infantiles
afiliadas a la Red, distribuidas en las 32 entidades federativas. El objetivo de las visitas fue corroborar el cumplimiento de las
Reglas de Operacién vigentes, ademds de observar y recomendar acciones susceptibles de mejora para garantizar que las
estancias infantiles brinden una atencién basada en la calidad y calidez a las nifias y los nifios atendidos.

e  Del primero de enero al 31 de diciembre de 2012, se aplicé la “Encuesta de satisfaccion a beneficiarios” a poco més de
24,500 madres, padres o tutores inscritos en el Programa, con el objetivo de conocer su opinién con respecto de los servicios
ofrecidos en las Estancias Infantiles.

e Durante 2012 se realizaron 32 acciones de monitoreo a las Subdirecciones en las entidades, en los cuales se verificé la buena
operacién del Programa.

e  Sedesarrollo y aplicé la “Cédula de evaluacién del desarrollo infantil” a 4,376 nifias y nifios inscritos en las Estancias
Infantiles, con el objetivo de registrar las capacidades de los nifios y poder evaluar su desarrollo mediante el Indice de

Desarrollo Infantil.

Ofras acciones:
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e  Se realizaron videoconferencias con Ana Loreto Ditzel, consultora del Instituto Interamericano del Nifio, la Nifia y el
Adolescentes (IIN), para cerrar la colaboracién del SNDIF en cuanto a Lineamientos Técnicos en materia de primera infancia.
e Se gestiond la donacién para la Estancia Infantil Blanca Nieves de 168 juguetes que fueron entregados por la Responsable el 6 de
enero de 2013.
¢  Reunién Interinstitucional con la UNICEF para unificar los criterios de las buenas précticas que se desarrollaron a lo largo de
2012 en las estancias infantiles.
e  Planeacién y distribucién a 10 entidades federativas, de la donacién realizada por la Direccién de Concertacién y Transferencia de
11,307 juguetes y 40 sillas de ruedas, en beneficio de las estancias infantiles.
e  Se proporcioné asesoria a las Entidades Federativas en diferentes temas: (constante).
o  Maltrato Infantil.
o Quejas.
o Laboral.
o  Supervisién.
o  Reglas de Operacién.

o  Respuestas al OIC requerida a los Estados.

Anilisis de brecha de género

e  El programa se orienta a facilitar la integracién de la mujer al mercado laboral mediante la expansién de la oferta de espacios
de cuidado y atencién infantil.

e  EI SNDIF coordina acciones de capacitacion en temas de cuidado y atencién infantil, con el objetivo de que las responsables
y sus asistentes cuenten con las habilidades necesarias que garanticen una atencién de calidad y calidez en el cuidado de las
nifias y los nifios.

o  Casi el 98% de los beneficiarios en la modalidad de apoyo a madres trabajadoras son mujeres, lo que brinda una oportunidad
no sélo para conseguir o permanecer en el empleo, sino también para que sus hijos sean cuidados en condiciones que

impacten positivamente en su desarrollo.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

Durante el cuarto semestre, se continué la imparticién del Seminario del Modelo de Atencién Integral del Programa Estancias

Infantiles, con lo cual se lograron capacita a 8,979 responsables de estancias.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Reduccién de la Mortalidad Materna
Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: L0OO

Nombre de la UR: Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva

Clave del Pp: U007

Nombre del Pp: Reduccién de la Mortalidad Materna

Definicién de la poblacién objetivo

Todas las acciones programadas en el Programa de Accién estin encaminadas a mejorar las condiciones de salud materna entre las
mujeres en edad fértil y embarazadas que no cuentan con seguridad social formal, haciendo énfasis en la poblacién que habita los 125

municipios con el menor Indice de Desarrollo Humano en el pais.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

En el Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva se llevan a cabo acciones de normatividad y rectoria y las
entidades federativas son las encargadas de realizar las actividades de acuerdo a la normatividad vigente. El avance en general de las
acciones programadas es satisfactorio, toda vez que se liber6 hasta finales de mayo el presupuesto, asi como la contratacién de asesorias

para la capacitacion en emergencias obstétricas.

Anilisis del avance de resultados

Se llevé a cabo la 20° Reunién del Comité Nacional de Arranque Parejo en la Vida (14 de noviembre) con la asistencia de los
representantes de todas las instituciones del Sistema Nacional de Salud, ademds de los programas que convergen en la atencién

materna y perinatal. Se llevaron a cabo dos reuniones del Subcomité de Evaluacién y Seguimiento de Arranque Parejo en la Vida (30
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Anailisis del avance de resultados

de noviembre y 19 de diciembre) con la asistencia de los representantes de todas las instituciones del Sistema Nacional de Salud,

ademds de los programas que convergen en la atencién materna y perinatal.

El grupo de Fuerza de Tarea realiz tres visitas de supervisién al estado de Guerrero, donde se visitaron a los hospitales generales y de
especialidad: Hospital General de Iguala, Hospital General de Chilapa, Hospital Renacimiento, Hospital General de Acapulco,
Hospital General de Tlapa y Hospital del Nifio y la Mujer Indigena de Tlapa. También se supervisé en el Estado de México a los
hospitales: Hospital General Gustavo Baz y Hospital General Miguel Hidalgo, las actividades del grupo son principalmente revisar y
analizar las causas que han provocado las defunciones maternas, y cuales han sido las acciones de mejora que se han implementado
para evitar nuevas defunciones, también se analizan algunos indicadores, como son el porcentaje de cesireas, el porcentaje de
anticoncepcién post evento obstétrico, el uso de hidralazina en casos de preeclampsia y eclampsia, la transfusion sanguinea en caso de

hemorragia obstétrica, entre otros.

Curso Taller de Emergencias Obstétricas, en Cancin, QRoo, para 60 participantes; Supervisién de seguimiento de compromisos al
Hospital General “Dr. Aurelio Valdivieso”, Servicios de Salud de Oaxaca y al Centro Estatal de transfusién Sanguinea; Se particip6 en
los dos Talleres-Curso sobre Procedimientos de Busqueda Intencionada y Reclasificacién de muertes maternas, en la DGE, con

participacion de los coordinadores estatales de APV, Estadistica y de Epidemiologia de las 32 entidades federativas.

En octubre se realizé Taller de formacién de evaluadores de competencia laboral en el Estado de Veracruz, donde se formaron a 38
evaluadores; Se realizaron visitas de evaluacién y seguimiento al estado de Veracruz y el Distrito Federal, donde se evaluaron 56
parteras tradicionales y se realizé el seguimiento de sus actividades a 28 parteras mds. Se particip6 en la capacitacién de parteras
tradicionales en los estados de Chiapas, Durango y Morelos, donde se capacitaron a un total de 45 parteras.

Se realizé una captura extraordinaria de algunas de las modificaciones especificas del Ramo 12 asignado a las entidades federativas en

la pdgina del SIAFFASPE para el presupuesto 2011 y 2012.

Se han realizado 11 talleres de sensibilizacién a personal de salud de los estados de Guerrero (3), Distrito Federal (4), Nayarit (2), Baja
California Sur y Jalisco con la participacién de 359 asistentes; Participacién en la Reunién Nacional de Municipios por la Salud con la

realizacion de un Taller de Redes Sociales en Manzanillo, Colima, con asistencia de 40 participantes;

Se realizaron sesiones educativas sobre el plan de seguridad para la poblacién en general en los estados de México, Hidalgo, Puebla y
Chiapas, dirigido en especial a las mujeres embarazadas y familiares para planear las acciones para la atencién de su parto o en caso de

presentar alguna emergencia obstétrica.

Se llevaron a cabo visitas de asesoria y apoyo técnico a los Proyectos beneficiados por el Fondo de Comunidades Saludables en los
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Andlisis del avance de resultados

municipios de los estados de Puebla, Oaxaca y Tlaxcala;

Se realiz6 supervisién al Proyecto de madrinas y padrinos comunitarios en el Distrito Federal, Oaxaca y Guerrero;

Se realizaron tres Talleres de Redes Sociales del Programa de APV dirigido a personal de salud del ler.nivel de atencién, autoridades y
personal municipal y del DIF local en Molango, Hgo. Los dias 19, 20 y 21 de septiembre, y otros tres Talleres de Redes Sociales del
Programa de APV dirigido a personal de salud del ler.nivel de atencién, autoridades y personal municipal y del DIF de los 10

municipios de la Jurisdiccién Sanitaria de Tula, Hgo.

En la linea 018000-MATERNA, durante todo el afio se han recibido 1,220 llamadas, solicitando apoyo u orientacién sobre la

atencién de las emergencias obstétricas.

Andlisis de brecha de género

(No se report6 informacién)

Obsticulos y oportunidades durante la operacién

En este afio se cambio la estrategia para tratar de contribuir a disminuir la mortalidad materna, con la conformacién del Grupo de
Fuerza de Tarea constituida por personal del CNEGSR (DGASMP y DGSR), COFEPRIS, DGPLADES, CNTS, DGCES, DGE,
en ocho entidades federativas con el mayor nimero de defunciones (Distrito Federal, México, Hidalgo, Chiapas, Guerrero, Oaxaca,
Jalisco y Veracruz).

El flujo del presupuesto hacia las entidades federativas, se ha normalizado, completando para finales de septiembre la transferencia del

presupuesto del Ramo 12 a la totalidad de las entidades federativas.

El periodo de informacién de la Razén de Mortalidad Materna es anual y en forma preliminar, porque las cifras definitivas se
oficializan hasta seis meses posteriores al cierre del afio calendario.
Sin embargo se reportaran cifras preliminares, de acuerdo al Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de defunciones Maternas, que para

la semana epidemioldgica 52 del 28 de diciembre de 2012, reporta 949 defunciones maternas con una Razén de Mortalidad Materna
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Obstdculos y oportunidades durante la operacién

de 49.9 por 100,000 nacimientos estimados. Sin embargo con las nuevas cifras liberadas por el CONAPO, de acuerdo a Censo de
2010 esta RMM se redujo a 42.3.

La trasferencia del flujo del presupuesto del Ramo 12 hacia las entidades federativas, se completé para finales de septiembre.

Existiendo problemas por parte de las entidades federativas, para la adquisicién de los insumos programados, para finales de este afio.
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prevencién contra la Obesidad
Ramo: 12 Salud

Clave delaUR: M7F

Nombre de la UR: Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Muiiz

Clave del Pp: U008

Nombre del Pp: Prevencién contra la Obesidad

Definicién de la poblacién objetivo

1. Familiares de pacientes hospitalizados
2. Pacientes Hospitalizados en el INPRF
Profesionales de Salud que atienden a poblacién de Salud Mental y adicciones

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La obesidad es una entidad clinica compleja y heterogénea, cuya etiologia estd influida por factores bioldgicos, ambientales,
psicoldgicos, sociales, culturales y econémicos, entre otros.

El incremento de la prevalencia de la obesidad es un fenémeno mundial que se observa con la mayor expresién en México. La obesidad
es un factor de riesgo importante para el desarrollo de la diabetes tipo 2, las enfermedades cardiovasculares, accidentes
cerebrovasculares y ciertos tipos de cdncer, que son las principales causas de muerte tanto a nivel mundial como en México.

La obesidad se convirti6é en una epidemia global que afecta a toda la poblacién a nivel mundial.

Anilisis del avance de resultados

Acciones estratégicas del trimestre.

550 de 848



INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO  TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Anilisis del avance de resultados

1. Sesiones informativas
2. Sesiones de psicoeducacién a familiares de pacientes hospitalizados.

3. Capacitacién a profesionales de Salud para sensibilizarlos sobre la importancia de las mediciones antropométricas.

- Metas del trimestre:

Programa Psicoeducativo: Orientacién Nutricional
Consulta Profesionales de | Totales
Pac. Hospitalizados FAMILIARES
Externa Salud
M H M H M H M H M | H
86 29 40 23 91 18 15 03 232 |73
Total 305

- Psicoeducativo a familiares de pacientes hospitalizados

- Capacitacién a personal de profesionales de salud que atienden a poblacién de Salud mental y adicciones

- Resultados del trimestre alcanzados en el proyecto en materia de mujeres e igualdad de género:

La poblacién con la que se interactia es principalmente femenino 232 contra 73 hombres. En relacién a los profesionales de la salud, el

83.3% lo ocuparon las mujeres y el 16.7% los hombres.

Anilisis de brecha de género

Siendo la mujer con quien principalmente repercute el beneficio del estado nutricio debido a que en la mayoria de los casos hay
disminucién tanto en peso como en circunferencias y teniendo la ventaja de que al estar hospitalizadas se les proporcionan los
alimentos; ellas a su vez modificardn habitos que repercutirdn en sus familias implementando la ingesta nutritiva y equilibrada y de esa

manera difundir esos cambios que mejorardn sus vidas.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

Ninguno
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Concepto registrado en el Anexos 10 del Decreto de PEF: Prevencién contra la Obesidad
Ramo: 12 Salud

Clave de la UR: O00

Nombre de la UR: Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades

Clave del Pp: U008

Nombre del Pp: Prevencién contra la Obesidad

Definicién de la poblacién objetivo

Poblacién mayor de 20 afios responsabilidad de la Secretaria de Salud.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

De acuerdo con la ENSANUT 2006, México es uno de los paises con mayor prevalencia de obesidad en adultos. En la actualidad
39.5% de los hombres y mujeres tienen sobrepeso y 31.7% obesidad, es decir, aproximadamente 70% de la poblacién adulta tiene una
masa corporal que puede considerarse inadecuada (en otras palabras un indice de masa corporal superior a 25 kg/m2). Esta condicién

ha ubicado a México en el segundo lugar de prevalencia mundial de acuerdo con diversas estimaciones.

Utilizando el criterio de obesidad por circunferencia de cintura, 75.8% de los adultos mexicanos tienen obesidad. La prevalencia de
obesidad es 46% mis alta en mujeres (35.5%) que en hombres (24.3%). Sin embargo, la prevalencia agregada (sobrepeso y obesidad) es

s6lo 6.9% mayor en mujeres.

El analisis comparativo de la Encuesta Nacional de Salud de 2000 (ENSA 2000) y la ENSANUT 2006 document6 un aumento
aproximado de 12% en la prevalencia de sobrepeso y obesidad en adultos de ambos sexos (es decir, un aumento promedio de 2%

anual).
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Anilisis del avance de resultados

Los resultados obtenidos durante el segundo semestre del 2012, se alcanzé el nimero de detecciones programadas de obesidad lo que
contribuyd a llegar a la meta de enfermedades no transmisibles (diabetes, hipertension, obesidad y dislipidemias), dio continuidad a la
contratacion al personal de la estrategia de “Prevencién contra el sobrepeso y obesidad” en las 32 entidades del paises, lo que coadyuva
al control de la obesidad, diabetes hipertensién y dislipidemias, asi como otorgar eximenes de laboratorio para el fortalecimiento de las
detecciones realizadas tanto en los grupos de ayuda mutua y en el primer nivel de atencién. Se realizé la campaiia de intensificacién de
detecciones “Semana Nacional del Corazén Saludable” en la que se realizaron, actividades como campafias de deteccién, caminatas,

cursos para los profesionales de la salud y publico en general.

Andlisis de brecha de género

Como se puede observa en el niimero de personas atendidas, se realizan un mayor nimero de detecciones a las mujeres, por lo que se

tendrd que plantear estrategias para que se realicen un mayor nimero de detecciones en los hombres.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Es necesario aprovechar en los hombres la visitas en los centros de salud, que es donde principalmente se realizan las acciones de
prevencién y promocion a la salud, asi como dan asesorias sobre los habitos de vida saludable, si esta poblacién no acude a los centros

de salud no es posible realizar estas acciones.
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Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Proyectos de infraestructura social de asistencia y

seguridad social

Ramo: 13 Marina

Clave dela UR: 311

Nombre de la UR: Direccién General de Recursos Humanos

Clave del Pp: K012

Nombre del Pp: Proyectos de infraestructura social de asistencia y seguridad social

Definicién de la poblacién objetivo

Brindar servicio asistencial y educativo a los hijos del personal militar masculino y femenino que cuentan con una edad de entre 45
dias de nacidos a 5 afios 11 meses, adscritos al mando Naval de Frontera, Tabasco cuya demanda aproximada es de 100 menores (33

Lactantes, 47 Maternales, 20 Prescolares).

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La necesidad de crear un Centro de Desarrollo Infantil Naval en Frontera Tabasco (CENDINFRONT) surge de la problematica
existente entre el personal naval femenino y masculino adscrito a ese mando naval, que no cuentan con un lugar seguro y adecuado
para el cuidado de sus menores hijos durante su jornada laboral lo cual les obliga a recurrir a los servicios educativos y asistenciales

privados, lo que les genera altos costos y preocupaciones que distraen su atencién, disminuyendo el desempefio laboral.

Anilisis del avance de resultados

Se termind la obra de construccién del CENDINFRONT.
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Andlisis del avance de resultados

Actualmente se concentra la bolsa de trabajo para el proceso de contratacién del personal requerido, a fin de dar inicio a las

operaciones.

Andlisis de brecha de género

Brindar indistintamente el servicio asistencial y educativo a los hijos del personal naval femenino y masculino al expandir el sistema
nacional de guarderias, estancias infantiles y centros de desarrollo infantil, buscando con ello apoyar al personal naval
proporciondndoles la tranquilidad necesaria para el adecuado desempefio de sus actividades y fortalecer el desarrollo integral de los

nifios, en cumplimiento al Eje 3 Igualdad de Oportunidades, planteado en el Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012.

Obstdculos y oportunidades durante la operaciéon

»  Obstdculos: no se prevé que existirdn obstdculos durante la operacién.

»  Oportunidades: emplear la experiencia operativa de otros Centros de Desarrollo Infantil para contribuir a la estimulacién de
habilidades para la vida escolar y promover la igualdad de oportunidades en el dmbito sociocultural, que les permita a los hijos del

personal naval femenino y masculino iniciar su desarrollo de manera integral.
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Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Administracién y fomento de la educacién naval
Ramo: 13 Marina

Clave dela UR: 311

Nombre de la UR: Direccién General de Recursos Humanos

Clave del Pp: A006

Nombre del Pp: Administracién y fomento de la educacién naval

Definicién de la poblacién objetivo

8,025 efectivos de la Secretaria de Marina, mujeres y hombres, que aun no han sido capacitados en materia de Equidad de Género.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La Secretaria de Marina no cuenta con personal especialista en materia de equidad de género, por lo que requiere la contratacién de
terceros, para capacitar a efectivos de Marina mujeres y hombres, con el fin de continuar transversalizando dentro de la SEMAR la
Equidad de Género, como una estrategia que permita la participacién proactiva de mujeres y hombres en los diversos planos de la

Institucién.

Anilisis del avance de resultados

» Durante el cuarto trimestre de 2012, se capacité a 501 elementos mujeres y hombres de los 8,025 que se tenia programado a
través de la imparticién de:

1. Nueve Cursos-Taller "Uso no Sexista del Lenguaje”, asistiendo 218 elementos (143 mujeres y 75 hombres) de las jerarquias

de capitanes, oficiales, Clases, Marineria y personal civil adscritos a las Direcciones Generales Adjuntas Unidades y

Establecimientos del Area Metropolitana.
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Andlisis del avance de resultados

2. Cuatro Cursos "Prevencién del Hostigamiento y Acoso Sexual en la SEMAR", asistiendo 92 elementos (58 mujeres y 34
hombres) de las jerarquias de capitanes, oficiales, Clases, Marineria y personal civil adscritos a las Direcciones Generales
Adjuntas Unidades y Establecimientos del Area Metropolitana.

3. Un Foro denominado "Equidad de Género las Masculinidades y los Derechos de las Mujeres y las Nifias, asistiendo 191
elementos (122 mujeres y 69 hombres) de las jerarquias de capitanes, oficiales, Clases, Marineria y personal civil adscritos a

las Direcciones Generales Adjuntas Unidades y Establecimientos del Area Metropolitana.

Andlisis de brecha de género

Con el fin de reducir la brecha de desigualdad entre mujeres y hombres, la Secretaria de Marina tiene programado impartir
capacitacién a Mandos Superiores, Medios, Homélogos, Operativos y Administrativos, en temas de Género a través de Diplomados,
Conferencias Magistrales, Simposio, Foros, Cursos y Talleres en materia de Equidad de Género y un curso en la modalidad E-

Learning sobre Hostigamiento y Acoso Sexual, con el objetivo de sensibilizar e institucionalizar la Equidad de Género.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Obstaculos: Existen pocas ofertas de capacitacién en materia de Equidad de Género por parte de las instituciones educativas o

empresas especializadas en este tema.

Oportunidades: Al contar con presupuesto asignado, se contratardn a los servicios de especialistas en materia de Equidad de Género,

por lo que se aprovechara para capacitar Mandos Superiores.
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Concepto registrado en los Anexos 10 del Decreto de PEF: Procuracién de Justicia Laboral
Ramo: 14 Trabajo y Previsién Social

Clave dela UR: A0O

Nombre de la UR: Procuraduria Federal de la Defensa del Trabajo

Clave del Pp: E002

Nombre del Pp: Procuracién de Justicia Laboral

Definicién de la poblacién objetivo

De conformidad a lo dispuesto en el Articulo 530 de la Ley Federal del Trabajo, la Procuraduria de la Defensa del Trabajo
(PROFEDET) tiene las funciones siguientes:

L Representar o asesorar a los trabajadores y a sus sindicatos.

II. Interponer los recursos ordinarios y extraordinarios procedentes, para la defensa del trabajador o sindicato; y

ITI.  Proponer a las partes interesadas soluciones amistosas para el arreglo de sus conflictos y hacer constar los resultados en

actas autorizadas.

En el Reglamento de la PROFEDET, en el Articulo 4, fraccién I, se prevé la facultad de orientar y asesorar a los trabajadores, sus
sindicatos o beneficiarios sobre los derechos y obligaciones derivados de las normas de trabajo y de previsién y seguridad sociales, asi

como de los trimites, procedimientos y érganos competentes ante los cuales acudir para hacerlos valer.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La demanda de servicios en oficinas de representacién para atender la competencia federal es variable. No todas las entidades
federativas tienen el mismo grado de contribucién a la actividad econémica ni el mismo nimero de establecimiento y de trabajadores.
Los entornos econémicos y de productividad regional y estatal no son iguales en las 31 Entidades Federativas y el Distrito Federal.

Al igual que en el contexto nacional, la participacién de la mujer en el mercado laboral, es una variable que depende del entorno
socioecondmico y en el caso del segmento de mujeres beneficiadas se deriva de un conflicto laboral por parte del esposo trabajador,

situacién que hace méds compleja la determinacién de la poblacién objetivo por atender con enfoque de género.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

El servicio de procuracién de justicia laboral estd en funcién del comportamiento de variables econémicas, situacién que genera que la

demanda de la atencién presente fluctuaciones estacionales en el periodo.

Anilisis del avance de resultados

La Procuraduria Federal de la Defensa del Trabajo (PROFEDET), proporciona su servicio bajo la identificacién de un conflicto de
indole laboral, enmarcado en la Ley Federal del Trabajo. Al cierre del ejercicio 2012, la PROFEDET, en su primer nivel de atencién
denominado “servicios iniciados”, atendié un total de 208,845 servicios de procuracién de justicia laboral integrado por 171,378
asesorifas (82.1%); 6,907 servicios de conciliacién (3.3%); 27,045 juicios (12.9%). y 3,515 amparos (1.7%).

Del total de servicios atendidos 100,779 estuvieron asociados a la atencién de las quejas y solicitudes relacionadas con la mujer
trabajadora (48.3%) y 108,066 acciones se refirieron a la atencién de denuncias del género masculino (51.7%). En forma desagregada
de los 100,779 servicios proporcionados a la mujer trabajadora 81,723 fueron asesorias, se atendieron 1,945 conciliaciones, se
promovieron 16,190 juicios y fue necesario interponer 921 amparos ante la autoridad correspondiente.

En su segundo nivel de atencién denominado “servicios concluidos” éste Organo Desconcentrado tuvo capacidad para terminar 212,548
acciones de procuracién de justicia laboral. Del total de servicios concluidos 115,569 fueron acciones a trabajadores y 96,979 acciones
relacionadas a la mujer trabajadora. Los servicios concluidos a trabajadoras al representar el 45.6% respecto del total de servicios
terminados logro superar en 6.8 puntos porcentuales la meta prevista de 38.8% del indicador transversal de conclusién de servicios con
enfoque de género.

Cabe sefialar que los servicios concluidos han sido mayores a los iniciados debido a que la autoridad impartidora de justicia, a partir de
la reforma a la Ley del Infonavit, logro desahogar un mayor nimero de juicios que solicitaban las aportaciones de los trabajadores a la
subcuenta del Infonavit.

Por otro lado, el desempefio de la Procuraduria medido en términos de su eficacia en el servicio de representacion juridica con enfoque
se género fue el siguiente:

De enero a diciembre de 2012, se conciliaron favorablemente 1,323 asuntos de un total de 1,884 asuntos concluidos a favor de la mujer
trabajadora, con ello ubican el indicador en 70.2 por ciento.

La PROFEDET, al cierre del ¢jercicio logro concluir en forma exitosa 11,362 juicios para la mujer trabajadora respecto a un total de

13,065 juicios concluidos y con ello sitto el indicador en 86.9 por ciento.
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Anilisis de brecha de género

Al cierre del ejercicio 2012, la PROFEDET mantuvo el compromiso adquirido para proporcionar un servicio en un ambiente de
Igualdad entre Mujeres y Hombres; no obstante, es significativo mencionar que se ha fortalecido la capacidad institucional para apoyar
a la mujer trabajadora que presenta un conflicto laboral, o bien es beneficiaria de los trabajadores representados.

En el periodo de reporte se observé un mayor interés de las trabajadoras y beneficiarias para conocer sus derechos y obligaciones
laborales, a pesar de ello con informacién desagregada, se observa que existe una brecha entre la demanda de servicio presentado por
un trabajador y la demanda de las trabajadoras que hacen que el servicio brindado no sea proporcional en términos de género.

Desde el anilisis del primer nivel de atencién la brecha de género por tipo de servicio observa los siguientes resultados:

e  Como resultado de atender 81,723 servicios de orientacién y asesoria a la mujer trabajadora respecto a un total de 171,378
solicitudes servicio recibida se presenta una distribucién proporcional al significar el 47.6%.

e  En el servicio de conciliacién la brecha se amplia ya que de un total de 6,907 asuntos atendidos s6lo 1,945 asuntos estuvieron
referidos a mujeres trabajadoras, es decir la carga de servicio significo sélo el 28.2% del total de asuntos de conciliacién
iniciados.

e En el caso de la representacién juridica, como resultado de iniciar 16,190 juicios para defender los derechos de la mujer
trabajadora respecto a un total de 27,045 juicios interpuestos se rebasa el nivel de proporcionalidad al ubicarse en 59.8%.

e  Por su parte los amparos con enfoque de género acumularon los 921 demandas que medidos en términos de los 3,515

amparos interpuestos, situaron el nivel de proporcionalidad en 26.2%.

Los resultados observados se explican porque el servicio es sensible a elementos de variabilidad que sesgan su equilibrio o distribucién
en forma proporcional; entre ellos destaca los derechos que el trabajador reclama, los motivos de conflicto, la competencia o bien a las
coyunturas criticas generadas en el mercado laboral, es decir el resultado depende de variables que responden mds a situaciones
econdmicas externas que a una situacién de género, por tanto el analisis de brecha de servicio no necesariamente tiende a satisfacer este

requisito de proporcionalidad en el servicio.

Obstdculos y oportunidades durante la operacion

Oportunidades:

Aumento en el interés de las y los trabajadores por conocer sus derechos laborales.
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Obstdculos y oportunidades durante la operacion

Se requiere fortalecer la cultura institucional con un enfoque transversal.

Desconocimiento sobre la demanda de informacién con enfoque de género.

Obstéculos:
La generacién de falsas expectativas por parte de pseudoabogados (coyotes) o despachos privados.
Falta de interés de las y los trabajadores para mantener hasta el final del proceso su representacién con la institucién.

Los tiempos de resolucién.

Los tiempos para el requerimiento de la informacién son una restriccién para la conformacién de la estadistica.
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Concepto registrado en los Anexos 10 del Decreto de PEF: Fomento de la equidad de género y la no

discriminacién en el mercado laboral

Ramo: 14 Trabajo y Previsién Social

Clave dela UR: 410

Nombre de la UR: Direccién General para la Igualdad Laboral

Clave del Pp: E005

Nombre del Pp: Fomento de la equidad de género y la no discriminacién en el mercado laboral

Definicién de la poblacién objetivo

Mujeres trabajadoras ocupadas.

Jornaleras y jornaleros agricolas migrantes.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

En 1970 las mujeres representaban el 17.6% de la Poblacién Econémicamente Activa; mientras que en 2011, representan el 38.4%.

— Las mujeres representan 38.1% de la poblacién ocupada.

De 48 millones 732 mil ocupados en el pais que cuentan con un trabajo formal, 61.8% son hombres (30 millones 116 mil) y 38.1%

mujeres (18 millones 566mil).

De acuerdo con datos de la ENOE al III trimestre de 2012, las mujeres reciben en promedio un ingreso de 23.7% menor que los

hombres en un puesto de trabajo en condiciones similares a las de los hombres.
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Andlisis del avance de resultados

Con relacién al indicador "Niimero de organizaciones piiblicas y privadas con prdcticas laborales de equidad, igualdad, combate a la violencia

laboral y hostigamiento sexual y conciliacion trabajo-familia.

Avance Cualitativo Primer Trimestre

1. Se lanzé la convocatoria 2012 del Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincén Gallardo” la vigencia es del 27 de marzo
al 27 de junio.

2. El Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincén Gallardo” se entrega una vez al afio y no es hasta que termina el proceso
cuando se pueden conocer los datos de la poblacién beneficiada.

3. Se continda con la promocién de la Norma mexicana para la Igualdad laboral entre mujeres y hombres entre las empresas y
la APF.

4. Se realizan asesorias y acompafiamiento con las empresas interesadas en la Norma.
Actualmente, 51 Entidades Paraestatales estdn asesorandose -a través del “Asistente de Autodiagnéstico de la Norma”-, con
el fin de certificarse a la brevedad posible.

6. Se capacita al personal de los siete organismos certificadores en el interior de la Republica Mexicana, para certificar
empresas en todo el territorio nacional.

7. Se solicité al Servicio Postal Mexicano la cancelacién de un timbre postal alusivo a la Norma.

8. Se realizé el Sorteo de la Loteria Nacional alusivo a la Norma el pasado 28 de febrero de 2012.

Avance Cualitativo Segundo Trimestre
"Niimero de organizaciones piblicas y privadas con prdcticas laborales de equidad, igualdad, combate a la violencia laboral y hostigamiento
sexual y conciliacion trabajo-familia.
1. Respecto a la convocatoria 2012 del Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincén Gallardo” se amplié su vigencia al 15
de julio, para recepcién de solicitudes de participacion.
2. El Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincén Gallardo” se entrega una vez al afio y no es hasta que termina el proceso
cuando se pueden conocer los datos de la poblacién beneficiada. Se continda con la promocién de la Norma mexicana para la
Igualdad laboral entre mujeres y hombres entre las empresas y la APF.
3. Serealizan asesorias y acompafiamiento con las empresas interesadas en la Norma.
4. Se han certificado 20 dependencias que integran el sector central y Consejeria Juridica; 25 Entidades del Sector Paraestatal y
23 Organos Desconcentrados Federales.
5. Se continda con la capacitacién al personal de los siete organismos certificadores en el interior de la Republica Mexicana,

para certificar empresas en todo el territorio nacional.
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Andlisis del avance de resultados

6. A partir del mes de junio se cuenta con un organismo mds acreditado ante la Entidad Mexicana de Acreditacién A.C.
Avance Cualitativo Tercer Trimestre
"Niimero de organizaciones piblicas y privadas con prdcticas laborales de equidad, igualdad, combate a la violencia laboral y hostigamiento

sexual y conciliacion trabajo-familia.

Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincon Gallardo”

1. El Comité Dictaminador sesioné en tres ocasiones para la revisién de todos los expedientes de las empresas que desean
recibir el Distintivo, valorando si las evidencias presentadas cumplen con los requisitos establecidos en la Convocatoria y
lineamientos respectivos.

2. Al concluir el trabajo del Comité Dictaminador, concluyé que 160 empresas cumplen cabalmente con los requisitos para
recibir el Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincén Gallardo”.

3. La fecha de Ceremonia de Entrega del Distintivo, se encuentra pendiente hasta en tanto no se reciba la instruccién de

nuestras autoridades.

Norma mexicana para la Igualdad Laboral entre mujeres y hombres

Se contindan realizando asesorias y acompafiamiento con las empresas interesadas en certificarse.

Todas las dependencias y entidades de la Administracién Publica Federal se encuentran certificadas.

En cuanto al sector privado, se cuenta con 801 establecimientos certificados en la Norma

El 13 de julio de 2012 se public6 en el Diario Oficial de la Federacién el AVISO de consulta publica del Proyecto de Norma
Mexicana PROY-NMX-R-025-SCFI-2012. Que establece los requisitos para la certificacién de las practicas para la
igualdad laboral entre mujeres y hombres (cancelard a la NMX-R-025-SCFI-2009). El cual transcurrié del 14 de julio al 11
de septiembre de 2012.

N o s

8. El Comité Técnico de Normalizacién Nacional de Igualdad de Oportunidades e Inclusién Laboral, sesioné en dos ocasiones
para la revisién de los comentarios recibidos durante la consulta publica y finalmente aprobaron las modificaciones. El
siguiente paso serd enviar el texto aprobado a la Secretaria para su publicacién en el Diario Oficial de la Federacién e iniciar
su vigencia.

Avance Cualitativo Cuarto Trimestre
"Niimero de organizaciones piblicas y privadas con prdcticas laborales de equidad, igualdad, combate a la violencia laboral y hostigamiento

sexual y conciliacion trabajo-familia.
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Andlisis del avance de resultados

Distintivo Empresa Incluyente “Gilberto Rincon Gallardo”

El Comité Dictaminador en 2012 decidi6 otorgar el Distintivo a 161 centros de trabajo, pertenecientes a 24 entidades federativas: Baja
California, Campeche, Chihuahua, Coahuila, Distrito Federal, Durango, Estado de México, Guanajuato, Hidalgo, Jalisco, Morelos,
Nayarit, Nuevo Leén, Puebla, Querétaro, Quintana Roo, San Luis Potosi, Sinaloa, Sonora, Tabasco, Tlaxcala, Veracruz, Yucatin y
Zacatecas.

En ellos, labora un total de 3,630 personas en situacién de vulnerabilidad, de las cuales 2,762 son mujeres y 868 son hombres.

La Ceremonia de entrega se realizé el 28 de noviembre de 2012 en las instalaciones de la STPS, encabezada por la Secretaria del

Trabajo en funciones Lic. Rosalinda Vélez Juérez.

Norma mexicana para la Igualdad Laboral entre mujeres y hombres

1. El 23 de noviembre de 2012 se publicé en el Diario Oficial de la Federacién el AVISO de vigencia de la NMX-R-025-

SCFI-2012. Que establece los requisitos para la certificacién de las précticas para la igualdad laboral entre mujeres y
hombres y que cancela a la NMX-R-025-SCFI-2009).
2. El30 de noviembre fue promulgada la reforma a la Ley Federal del Trabajo que incluye los indicadores criticos de la Norma.

3. A diciembre de 2012 se certificaron 162 centros de trabajo, en el que laboran 26,863 mujeres y 32,700 hombres.

Andlisis de brecha de género

Sin informacién.

Obstdculos y oportunidades durante la operacién

Sin informacién.
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Concepto registrado en el Anexo 10 del Decreto de PEF: Programa de la Mujer en el Sector Agrario
(PROMUSAG)

Ramo: 15 Reforma Agraria

Clave dela UR: 310

Nombre de la UR: Direccién General de Coordinacién
Clave del Pp: S088

Nombre del Pp: Programa de la Mujer en el Sector Agrario (PROMUSAG)

Definicién de la poblacién objetivo

Es poblacién objetivo del “Programa” las mujeres con edad minima de dieciocho afios al momento del registro, que habiten en Nucleos

Agrarios y que no hayan sido apoyadas en los dltimos cinco ejercicios fiscales por el propio “PROMUSAG” o por el “FAPPA”.

Diagnéstico sobre la situacién por atender

La migracién de los hombres impacta negativamente a las familias mexicanas del dmbito rural, obligando a las mujeres a
adquirir el rol de jefas de familia, adicionalmente, la carencia de posesion de la tierra es, tal vez, la restriccién mas severa que

enfrentan los pobres rurales y entre éstos, la falta de derechos agrarios afecta mds a mujeres que a hombres.

Las mujeres que han incrementado su participacién en la fuerza laboral, se emplean generalmente en actividades de baja
productividad o en el sector informal. En la agricultura, las mujeres tienden a poseer cantidades menores de tierra con
cultivos menos rentables que los hombres. En las actividades empresariales, las mujeres regularmente se hacen cargo de
empresas pequefias en sectores poco rentables. Todo lo anterior, justifica la necesidad de mantener programas

gubernamentales dirigidos especificamente a las mujeres rurales.

La Politica Social del Gobierno Federal busca que las mujeres participen de los recursos econémicos, sociales y ambientales

para mejorar sus condiciones de vida a través de la implementacién de proyectos productivos que mejoren sus ingresos,

disminuyan su condicién de pobreza y vulnerabilidad, incrementando sus posibilidades de superacién.
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Diagnéstico sobre la situacién por atender

El Programa de la Mujer en el Sector Rural (PROMUSAG), tiene presupuesto etiquetado para la atencién de mujeres del
sector rural. El PROMUSAG otorga apoyos econémicos para la implementacién de proyectos productivos en comunidades
rurales, sin restringir el giro de la actividad econémica que las beneficiarias elijan, dando preferencia a aquellos proyectos
que se desarrollen en municipios o localidades indigenas y con menor indice de desarrollo humano. Asimismo, dentro de los
criterios de preferencia para la autorizacién de los apoyos, se considera a aquellos proyectos en los que participen mujeres de

la tercera edad, jefas de familia y/o mujeres con alguna discapacidad.

Anilisis del avance de resultados

CUMPLIMIENTO NORMATIVO

e El 20 de diciembre de 2011 se publicaron en el Diario Oficial de la Federacién (DOF) las Reglas de Operacién para el
ejercicio fiscal 2012. Se realizaron algunas adecuaciones a las Reglas de Operacién para el ejercicio fiscal 2012, a efecto de
mejorar los procesos, hacerlas mds comprensibles para la poblacién objetivo y simplificar los trimites en el acceso a la

solicitud de apoyo.

e EI19 de enero del 2012 se publicé la convocatoria para que los grupos que asi lo desearan ingresaran proyectos productivos,

a través de un técnico habilitado por la Secretaria de la Reforma Agraria, al Sistema de Captura de Proyectos Productivos
(SICAPP) de los Nucleos Agrarios de las 32 Entidades Federativas.

DEMANDA DE SOLICITUDES 2012

e De conformidad a lo establecido en la convocatoria del programa PROMUSAG, el registro de solicitudes de apoyo de
proyectos productivos en el Sistema de Captura de Proyectos Productivos (SICAPP) en las 32 Entidades Federativas fue del
9 de enero al 19 de febrero del afio en curso. La demanda total de proyectos ingresados al SICAPP que obtuvieron nimero
de registro fue de 23,521 grupos de mujeres, cifra superior en 27.1% a las 19,887 registradas en el ejercicio fiscal 2011.

e  Durante este proceso el SICAPP establecié una conexién directa mediante servicio WEB a los servidores del Registro
Nacional de Poblacién de la Secretaria de Gobernacién, mediante la cual se verificaron los datos personales de las
solicitantes a partir de la CURP registrada por los técnicos, con lo que se conté con informacién confiable proveniente de

una fuente oficial y se redujo el tiempo de captura con la incorporacién automadtica, no editable de datos, en el SICAPP.
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Anilisis del avance de resultados

APERTURA DE VENTANILLA Y RECEPCION DE PROYECTOS.

e Con fecha 23 de enero dio inicio la apertura de ventanilla en las 32 Delegaciones Estatales de la SRA para la recepcién de

proyectos productivos y documentos de los grupos solicitantes.

e De las 23,521 solicitudes ingresadas al SICAPP, 19,887 fueron aceptadas en ventanilla, lo que representa el 85% del total

ingresado, cifra mayor en 27.1% respecto al total de solicitudes aceptadas en ventanilla 2011.

COMPARATIVO DE PROYECTOS PRODUCTIVOS ACEPTADOS EN
VENTANILLA 2011-2012

2011 2012 VARIACION VARIACION
ABSOLUTA RELATIVA (%)
15,644 19,887 4,243 27.1

EVALUACION TECNICA DE PROYECTOS PRODUCTIVOS
e De total de proyectos aceptados en ventanilla en el presente ejercicio fiscal 18,441 cumplieron con la normatividad
establecida para ser considerados como procedentes para ser evaluados técnicamente y 1,446 fueron cancelados por presentar

duplicidades e inconsistencias normativas.

METAS PROGRAMATICO - PRESUPUESTALES

e  Conforme al presupuesto autorizado del Programa, se determiné que el monto destinado para la inversién en proyectos
productivos se ejercerd a partir del mes de abril del afio en curso. Asimismo, en la programacién se establecié como meta
anual apoyar a 4,614 proyectos productivos, en beneficio de 27,685 mujeres en los 32 Estados de la Republica Mexicana. El
otorgamiento de los apoyos para la implementacién y puesta en marcha de los proyectos productivos se realizé de

conformidad a lo establecido en las Reglas de Operacién 2012.

e  Derivado de 3 ampliaciones presupuestales realizadas en 2012 (dos por $25,000,000 y una de $4,125,000) el nimero de

proyectos, de socias y de monto sustantivo programados fueron superados en 15.5, 7.6 y 6.6 por ciento, respectivamente.
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METAS PROGRAMADAS VS METAS ALCANZADAS

PROYECTOS 4,614 5,327 15.5
SOCIAS 27,685 29,784 7.6
MONTO 913,600,000 975,340,014 6.6

*Cifras preliminares al cierre. Las cifras pueden variar al cierre del ejercicio fiscal 2012.

Se han atendido 1,110 municipios en 32 entidades federativas; los estados con mayor nimero de proyectos apoyados fueron Chiapas

10.6 por ciento, Estado de México 8 por ciento y Guerrero 6.3 por ciento.

| AGUASCALIENTES ‘ 22 | 106 ‘ 3,435,664
| BAJA CALIFORNIA ’ 9 | 50 ‘ 1,649,569
| BAJA CALIFORNIA SUR ‘ 5 | 17 ‘ 517,000
| CAMPECHE ‘ 79 | 449 ‘ 14,728,796
| CHIAPAS ’ 564 | 3,298 ‘ 108,023,599
| CHIHUAHUA ‘ 64 | 343 ‘ 11,185,061
| COAHUILA ’ 65 | 380 ‘ 12,310,688
| COLIMA ‘ 18 | 96 ‘ 3,134,907
| DISTRITO FEDERAL ‘ 98 | 507 ‘ 16,407,936
| DURANGO ‘ 181 | 1,020 ‘ 33,369,793
| ESTADO DE MEXICO ‘ 428 | 2,348 ‘ 77,148,009
| GUANAJUATO ‘ 281 | 1,628 ‘ 53,700,817
| GUERRERO ‘ 333 | 1,862 ‘ 61,187,367
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INFORMES SOBRE LA SITUACION CUARTO TRIMESTRE
ECONOMICA, LAS FINANZAS DE 2012
PUBLICAS Y LA DEUDA PUBLICA

ANEXO 2 DEL AVANCE DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS CON
EROGACIONES PARA LA IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES

INFORMACION CUALITATIVA

Andlisis del avance de resultados
| HIDALGO ’ 285 | 1,578 ‘ 52,031,754
| JALISCO ‘ 93 | 451 ‘ 14,683,762
| MICHOACAN ’ 192 | 1,084 ‘ 35,550,580
| MORELOS ’ 264 | 1,489 ‘ 48,770,760
| NAYARIT ‘ 97 | 525 ‘ 16,927,294
| NUEVO LEON ’ 53 | 286 ‘ 9,434,687
| OAXACA ‘ 327 | 1,859 ‘ 60,901,397
| PUEBLA ’ 232 | 1,302 ‘ 42,626,877
| QUERETARO ’ 68 | 343 ‘ 11,311,274
| QUINTANA ROO ‘ 35 | 168 ‘ 5,404,744
| SAN LUIS POTOSI ’ 52 | 294 ‘ 9,668,217
| SINALOA ‘ 260 | 1,501 ‘ 49,211,932
| SONORA ’ 251 | 1,411 ‘ 46,300,377
| TABASCO ‘ 228 | 1,299 ‘ 41,674,592
| TAMAULIPAS ‘ 53 | 277 ‘ 9,108,000
| TLAXCALA ’ 148 | 829 ‘ 27,262,360
| VERACRUZ ‘ 328 | 1,804 ‘ 58,940,926
| YUCATAN ’ 138 | 805 ‘ 26,445,116
| ZACATECAS ‘ 76 | 375 ‘ 12,286,159
| Total general ‘ 5,327 | 29,784 ‘ 975,340,014
*Cifras preliminares al cierre. Las cifras pueden variar al cierre del ejercicio fiscal 2012.
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