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EVALUACION INTERNA INTEGRAL 2016-2018
PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN
UNIDADES BASICAS DE REHABILITACION

INTRODUCCION

El presente documento contiene el informe final de la Evaluacion Interna Integral del
Programa de Atenciébn a personas con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacién, realizado por el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia de la
Ciudad de México (DIF-CDMX), conforme a los Lineamientos para la Evaluacion Interna
2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, emitidos por el Consejo de
Evaluacion del Desarrollo Social de la Ciudad de México (EVALUA-CDMX).

Esta evaluacién tiene como propdsito contribuir a la mejora del disefio, operacién y
resultados del Programa de Atencion a personas con discapacidad en Unidades Bésicas
de Rehabilitacion, a través de la realizacion de un analisis de gabinete y sistematico de su
disefio, planeacion y gestion operativa, asi como de los resultados de la encuesta de linea
base y panel de satisfaccion. Lo anterior, con la finalidad de proveer de informacién sobre
los resultados en el logro de metas y objetivos del programa social.

|. DESCRIPCION DEL PROGRAMA SOCIAL

De acuerdo con las Reglas de Operacion de los ejercicios 2015, 2016 y 2017, el
Programa de Atenciébn a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacién presenta la siguiente descripcién:

Pagina | 1
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Tabla 1. Descripcion del Programa de Atenciéon a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion

Aspecto del Programa

Social

Justificacién en caso de
cambios

Programa de atencion a|Programa de atencibn a|Programa de atencion a
Nombre del Programa | personas con discapacidad en | personas con discapacidad en | personas con discapacidad en .
. . J . Py . s No aplica.
Social unidades bésicas de | unidades bésicas de | unidades bésicas de
rehabilitacion rehabilitacion rehabilitacion
L - - - Limitado acceso a los servicios
Limitado acceso a los servicios | Limitado acceso a los servicios S
S G de salud y rehabilitacion
de salud y rehabilitacion integral | de salud y rehabilitacion integral | .
Problema central integral de las personas con
. de las personas con | de las personas con| .. . . .
2 atendido por el discapacidad que les permitan No aplica.

Programa Social

discapacidad que les permitan
recuperar su autonomia y ejercer
sus derechos plenamente.

discapacidad que les permitan
recuperar su autonomia y ejercer
sus derechos plenamente.

recuperar su autonomia y
ejercer sus derechos
plenamente.

3 Objetivo General

Brindar atencién de rehabilitacién
fisica y atencién psicolégica a
21,056 personas con
discapacidad en condiciones de
vulnerabilidad que habitan en el
Distrito Federal para contribuir a
mejorar su autonomia e inclusion
social.

Brindar a las 13, 000 personas
con Discapacidad en situacion de
pobreza que habitan en Ila
Ciudad de Meéxico, servicios de
rehabilitacion fisica y atencion
psicolégica para promover la
inclusiéon social. Para tal efecto,
el Programa cuenta con siete

Unidades Basicas de
Rehabilitacion (UBR’s), cuatro
Unidades Méviles de

Rehabilitacion y un Centro de
Atencibn para Personas con
Discapacidad (CAPD).

Contribuir a la rehabilitacion
integral de 2,000 personas con
discapacidad, preferentemente
en situacion de pobreza
extrema que habitan en la
Ciudad de México en alguna
colonia con indice de
Desarrollo Social (IDS) muy
bajo y bajo, mediante el
otorgamiento  de  servicios
gratuitos en las siete Unidades

Basicas de Rehabilitacion
(UBR), cuatro Unidades
Mdviles de Rehabilitacion y un
Centro de Atencién para
Personas con Discapacidad
(CAPD).

En 2017, la cantidad de
personas que se propone
atender disminuyo
obedeciendo al registro de
personas asistentes, no de
servicios, que en 2015 fue
de 1,706. Lo anterior para
tener una correcta
medicién de la variable:
Total de personas
atendidas

Pagina| 2
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Aspecto del Programa

Social

DMX

Justificacion en caso de

cambios

Z8 Objetivos Especificos

Otorgar Terapia Fisica de
rehabilitacion integral a través de:

a) Atencion y valoraciéon médica
para canalizacion interna o
externa.

b) Terapia fisica mediante la
implementacion de  diversas
técnicas terapéuticas:
mecanoterapia, hidroterapia,
masoterapia, termoterapia,

electroterapia, terapia
ocupacional 'y  estimulacién
temprana.

c) Atencion de Estimulacién

Mdltiple Temprana.

d) Orientacion social sobre los
servicios existentes en el DIF-DF
para las personas con
discapacidad y sus familias.

e) Referencias
psicoldgicas a diversas
Instituciones que atienden
personas con discapacidad y a
sus familias.

médicas y

f) Canalizaciones de trabajo
social a diversas Instituciones
que atienden a personas con

El Programa pretende brindar los
siguientes servicios:

1. Rehabilitacion fisica gratuita, a
través de:
a) Deteccion oportuna de
factores de riesgo de
discapacidad.

b) Realizacibn de consulta
médica de primera vez y
subsecuente.

c) Realizacion de terapia fisica
de rehabilitacion (en diferentes
modalidades: mecanoterapia,
hidroterapia, masoterapia,
termoterapia y electroterapia).
d) Realizacion de terapia de

lenguaje.
e) Realizacion de terapia
ocupacional.
f) Estimulacién Mdltiple
Temprana

2. Atencion psicologica gratuita a
personas con discapacidad a
través de:
a) Realizacién de la Consulta
Psicolégica de primera vez y
subsecuente.

3. Servicios de Inclusién social
para personas con discapacidad

1. Otorgar rehabilitacion
integral a las personas con
discapacidad a través de
rehabilitacion fisica en sus
diferentes modalidades
(mecanoterapia, hidroterapia,
masoterapia, termoterapia y
electroterapia); asi  como
atencién psicolégica y
valoracion médica garantizando
el derecho a la salud, a la
habilitacion y rehabilitacion.

2. Otorgar servicios de
inclusion social que implican:
canalizar a derechohabientes a
instituciones  externas  del
gobierno de la Ciudad de
México y de instancias
federales; imparticion de
platicas y talleres informativos
con un enfoque de derechos
humanos, género y salud a
personas con discapacidad y
sus familiar, asi como,
organizacion de eventos de
Inclusion Social garantizando

mantener la méaxima
independencia, capacidad
fisica, mental, social vy
vocacional.

No aplica.

Pagina| 3
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Aspecto del Programa
Social

DMX

discapacidad y a sus familias.

Otorgar atencion psicologica a
personas con discapacidad y a
sus familiares, a través de
diversas terapias psicolégicas
individuales, grupales y talleres
de desarrollo humano, a través
de:

a) Sensibilizacion de la poblacién
en general sobre la discapacidad
mediante platicas, talleres y
eventos.

b) Visibilizacion del tema de la
educacion para la salud mediante
platicas, talleres y eventos.

c¢) Actividades que promuevan el
derecho a la cultura vy
esparcimiento de las Personas
con Discapacidad.

Brindar atencion de rehabilitacién
fisica en las cuatro Unidades
Moéviles de Rehabilitacion a
través de:

a) Terapia fisica en diversas
modalidades (Masoterapia,
Hidroterapia, Mecanoterapia,
Terapia Ocupacional).

b) Estimulacion temprana

a través de:
a) Intervencion social bajo el
principio de transversalidad para
la atencién integral de las
personas con discapacidad;
mediante la  orientacion y
canalizacion a  instituciones
externas (del gobierno de la
Ciudad de México y de instancias
federales) y las referidas a los
tratamientos de rehabilitacion
fisico, psicolégico o de inclusion
social que prestan las UBR's.
b) Imparticion de platicas
informativas con enfoque de
derechos humanos y género a
PcD y familiares.
c) Imparticion de talleres
participativos con enfoque de
derechos humanos y género a
PcD y familiares.
d) Organizacién de eventos de
Inclusion Social.

Justificacién en caso de
cambios
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desarrollo de los sentidos.

mediante terapia de lenguaje y

Justificacion en caso de
cambios

Poblacién Objetivo del
Programa Social
(descripcion y
cuantificacion)

285, 687 personas con
discapacidad de escasos
recursos econdémicos que viven
en zonas de bajo o muy bajo
indice de Desarrollo Social.

125,165 personas con
discapacidad en situacion de
pobreza que habitan en la
Ciudad de México.

12,969 personas con
discapacidad en situacion de
pobreza extrema que habitan
en la Ciudad de México.

En 2017, se toma la
poblacion con
discapacidad en situacion
de pobreza extrema con
base en las estimaciones
del CONEVAL, 2014.

Area encargada de la
S8 operacion del Programa
Social

Direccion Ejecutiva de Apoyo a
Personas con Discapacidad
(DEAPD), la Direccion de
Programas de Educacion y
Rehabilitacién (DPER), la
Subdireccion de Educacion (SE)
y la Jefatura de Unidad
Departamental de Operacion de
Unidades Bésicas de
Rehabilitacion.

Direccion Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con
Discapacidad (DEDPD), la
Direccion de Programas de
Educacién y Rehabilitacién
(DPER), la Subdireccion de
Educacion (SE) y la Jefatura de
Unidad Departamental de
Operacion de Unidades Basicas
de Rehabilitacion,

Direccion Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con
Discapacidad (DEDPD), la
Direccion de Programas de
Educacién y Rehabilitacién
(DPER), la Subdireccion de
Educacion (SE) y la Jefatura de
Unidad Departamental de
Operacion de Unidades
Bésicas de Rehabilitacion.

El 30 de enero de 2015, la
Direccion Ejecutiva de
Apoyo a Personas con

Discapacidad paso a ser
De los Derechos de las
Personas con
Discapacidad.!

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

Se atendieron 1,706
derechohabientes (ROP, 2017).

Se atendi6 a 13,013 Personas
con Discapacidad de primera vez
a las cuales se les otorgaron los
siguientes servicios: Atencion

Se atendi6 a 2,388 (1,550
mujeres 'y 838 hombres)
Personas con Discapacidad de
Primera vez, a las cuales se les

No aplica.

1 Actualmente denominada Direccién Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad. Articulo 4 fraccion VII. Aviso por el que se dan
a conocer las reformas del Estatuto Organico del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Distrito Federal. GODF. Nimero 21. 30 de

enero de 2015.
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Aspecto del Programa Justificacién en caso de
Social cambios

cantidad Médica, Psicolégica, Terapia de | otorgaron los siguientes
Lenguaje y fisica, Canalizaciones | servicios:  Atencion Médica,
Internas y Externas. Psicoldgica, Terapia de
) Lenguaje y Fisica,
Ademas se otorgaron 132 Canalizaciones Internas vy

platicas con  enfoque de Externas.

derechos humanos género vy

salud. Se otorgaron servicios a
107,109 personas con

Se realizaron 98 Talleres
dirigidos para personas
derechohabientes y sus familias.

discapacidad de manera
subsecuente entre ellas:
Atencion Médica, Psicoldgica,
Terapia de Lenguaje, fisica y

Se realizaron 69 eventos que )
ocupacional.

promueven la participacion de las

personas con discapacidad. Se impartieron 100 platicas de

informacién de sensibilizacion y
prevencion, 43 eventos y 48
talleres teniendo un total de
5,236 asistentes.

En estos tres rubros participaron
de 6,911 personas
derechohabientes y sus familias.

Se otorgaron 140,278 servicios a
Personas con Discapacidad de
manera Subsecuente entre ellas
(Atencion Médica, Psicoldgica,
Terapia de Lenguaje, fisica y
ocupacional).

Se realizaron 87 platicas con
enfoque en salud y 13 con
enfoque de Derechos
humanos.

Se realizaron 42 talleres con
enfoque en salud y 6 con
enfoque de Derechos
humanos.

Se realizaron 43 eventos de
inclusion social.
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Aspecto del Programa
Social

DMX

Justificacién en caso de

cambios

Presupuesto del
Programa Social

Para el ejercicio fiscal 2015, la
Asamblea Legislativa del Distrito
Federal, autorizé un presupuesto
de $181,393.00 (Ciento ochenta
y un mil trescientos noventa y
tres pesos 00/100 M. N.

Para el ejercicio fiscal 2016, la
Asamblea Legislativa del Distrito
Federal autoriz6 un presupuesto
de $318,065.00 (Trescientos
dieciocho mil sesenta y cinco
pesos 00/100 M. N.).

Para el ejercicio fiscal 2017, la
Asamblea  Legislativa  del
Distrito Federal autorizé un
presupuesto de $330,000.00
(Trescientos treinta y un mil
pesos 00/100 M.N.).

No aplica.

Cobertura Geografica
del Programa Social

Ciudad de México.

Ciudad de México.

Ciudad de México.

No aplica.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX, No. 306, 23 de abril de 2018.
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Tabla 2. Descripcién del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de

Aspecto del Programa
Social

Rehabilitacion 2.

Descripcién

Afio de Creacion

2010.

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

Eje 1, Area de Oportunidad 2, Objetivo 2, Meta 1, Lineas de
accion 1y 2.

Alineacibn con Programas
Sectoriales, Especiales,
Institucionales o}

Delegacionales (segun sea el
caso)

Programa Sectorial de Salud 2013-2018. Objetivo 2, Meta 1,
politicas sectoriales 1y 2.

Programa Especial de Igualdad de Oportunidades y no
Discriminacion hacia las Mujeres de la Ciudad de México. Objetivo
4: Autonomia Econémico y Corresponsabilidad en el Cuidado,
Linea de accion 4.4, Estrategia 4. 4. 3.

Diagnéstico y Programa de Derechos Humanos de la Ciudad de
México. Capitulo 2: Salud Integral a Nifias y Mujeres. Capitulo 4:
Acceso a servicios integrales de salud para las Mujeres. Capitulo
25: Derechos de las Personas con Discapacidad.

Programa Institucional del Sistema para el Desarrollo Integral de
la Familia de la Ciudad de México 2014-2018. Area de
oportunidad: Discriminacion y Derechos Humanos. Objetivo 2,
Meta Institucional 1.

Modificaciones en el nombre,
los objetivos, los bienes y/o
servicios que otorga 0 ho
vigencia en 2018

El Programa continda vigente. Las platicas informativas abordan el
enfoque de derechos humanos, género y salud.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México,
publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018.

ll. METODOLOGIA DE LA EVALUACION INTERNA

1.1. AREA ENCARGADA DE LA EVALUACION INTERNA

El area encargada de la evaluacion interna es la Direccion de Planeacién con informacion
de la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad. Las
funciones generales conforme al Manual Administrativo del Sistema para el Desarrollo
Integral de la Familia del Distrito Federal son:
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Objetivo 1: Asegurar una planeacion estratégica eficiente con las areas del Organismo a
través del desarrollo, seguimiento y evaluacion permanente de politicas, planes,
programas y estrategias, con el fin de brindar un mejor servicio y de calidad a la
poblacion.

Funciones vinculadas al Objetivo 1:

Apoyar a la Direccibn General en la planeacion de politicas, planes, programas y
estrategias necesarios para alcanzar los objetivos del Organismo.

Apoyar a la Direcciébn General como o6rgano de consulta en materia de planeacion,
seguimiento y evaluacion de los programas y actividades propios del Organismo.

Coordinar la planeacion del disefio de sistemas y procedimientos para operar la apertura
de los programas autorizados para su ejecucién por el Organismo, a nivel actividad
institucional, metas de desglose y metas operativas para llevar el seguimiento de avance
y control de los resultados, conforme a lo programado.

Organizar el disefio y desarrollo de los mecanismos de control cuantitativo y cualitativo,
para dar seguimiento y evaluar el avance de los programas, a través de los informes que
preparan las areas responsables de su ejecuciéon, los que serdn empleados para
cuantificar el avance de las metas y evaluar los resultados, determinandose, en su caso,
las variaciones y desviaciones resultantes.

Coordinar el desarrollo de los programas en ejecucién por el Organismo, con objeto de
que sean ejecutados conforme a los niveles previstos para alcanzar las metas, acorde con
las politicas, planes, programas y estrategias sefialadas en la materia por la Direcciéon
General.

Objetivo 3: Asegurar que la evaluacion institucional permita medir la eficiencia y
efectividad de los programas, asi como acciones que contribuyan a adoptar las medidas
correctivas.

Funciones vinculadas al Objetivo 3:

Coordinar la integracion de los reportes de avance y resultados que requiera el
Organismo y las entidades de la administracion publica federal y local que asi lo soliciten
y que estan previstas en la normatividad que rige al Organismo.

Realizar el andlisis, desarrollo y propuesta de mejoras en los indicadores de servicio,
satisfaccion y desempefio.

El equipo evaluador, sus funciones y perfiles se describen a continuacion:
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Genero

Edad

Formacioén

Tabla 3. Equipo evaluador, funciones y perfiles.

Funciones

Exclusivo

Experiencia en M&E

Interna profesional M&E
. Evaluacién de programas sociales del
DIF DF2014
° Apoyar a la Direccion General como |, Reglas de operacion del DIF DF 2015
6rgano de consulta en materia de planeacion, | Sistema Gnico de Informacion. DIF DF
seguimiento y evaluacion de los programas y | . Instrumentacién  del PBFIQ-SHCP
actividades propios del Organismo. Oaxaca. 2011-2013 '
. Disefiar, desarrollar y coordinar los | , Iévaluacién de Programas Sociales
mecanismos d_e _control cuantitativo y cualitativo, del Estado de Oaxaca. 2011-2014
para dar seguimiento y evaluar el avance de los | | Evaluacion del Plan Estatal de
oiector g cspeciaidad | POSTATES 3 AVEe e o8 o due PSPt | Desarol e Oavaca. Z011-2013
2016 Planeacion Hombre 42 Matematicas seran empleados para cuantificar el avance de las ° Instrumentacion  del ~ PBR-SHCP, S
Aplicadas .y Oaxaca. 2011-2013
metas y evaluar los resultados, determinandose, Evaluacion del SARE. S iad
en su caso, las variaciones y desviaciones | * vauacion oe - Secretaria de
resultantes. Economla-ITESM. 2009 . .
o Coordinar la integracion de los reportes de E: lid dE‘;"’(‘)Iggcz'%%fe' Premio Nacional de
avance y resultados que requiera el Organismo y alidad.
las entidades de la administracion publica federal | ® Evaluacion Intragob-SEP. 2004-2007
y local que asf lo soliciten y que estan previstas | ® ~ Evaluacion del modelo y equidad de
en la normatividad que rige al Organismo. género. Banco Mundial-Inmujeres. 2006
. Evaluacién del modelo de
proequidad. Inmujeres. 2005
Objetivo 1. Supervisar las acciones que se lleven
a cabo para la obtencion de la evaluacion y
resultados concretos de los programas sociales
del Organismo
Funciones vinculadas al Objetivo 1. . Sistema Unico de Informacion, DIF DF
. i i6 imi Evaluacién de Programas Sociales
Subdirector ) . Coordllnar_ la programacién y seguimiento |
Operativo de Lic. de metas institucionales de los diferentes | del Estado de Oaxaca. 2013-2014 .
2016 Seguimiento a Hombre | 40 Economia | programas asistenciales del Organismo, llevando | e Evaluacion del Plan Estatal de Si
Programas Agricola los objetivos de la planeacion estratégica a metas | Desarrollo de Oaxaca. 2013-2014
de resultados concretas. . Instrumentacion del PBR-SHCP en el

. Supervisar estrategias que ayuden al
incremento de la productividad, eficiencia y
eficacia y, la correccién de problematicas en la
operacion del sistema para incrementar el
impacto de los servicios a la poblacion.

Estado de Oaxaca. 2013-2014
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Genero

Edad

Formacioén

Funciones

Exclusivo

Experiencia en M&E

profesional

. Supervisar el programa de seguimiento
continuo y sistematico a la planeacion estratégica
para monitorear el avance de resultados del
Organismo.

o Supervisar la generacién de informacion
de seguimiento y final para la evaluacion de los
programas asistenciales.

M&E

Lider

o Realizar el seguimiento de avance vy
control de los resultados, conforme lo
programado, de las actividades institucionales,
metas de desglose y metas operativas de los
programas autorizados para su ejecucion por el
Organismo.

. Cuantificar el avance de las metas y

Coordinador Especialidad realizar la evaluacion de los resultados : . :
2016 d Hombre 40 en . L ' | Evaluacion y Seguimiento de Programas Si
e Proyectos E . determinando, en su caso, las variaciones y
e conometria o
A desviaciones resultantes.
o Apoyar en la recaudacion de la
informacién sobre el desarrollo y resultado que
guardan los programas sustantivos en relacion
con lo programado y, de ser necesario, proponer
las operaciones de reprogramacion acordes con
la realidad.
Apoyar en la recaudacion de la informacién sobre
Personal el desarrollo y resultado que guardan los
adscrito a la . Ing. rogramas sustantivos en relacion con lo . .
2016 Direccion de Mujer 31 Indugtrial Brogramado y, de ser necesario, proponer las Seguimiento de Programas Si
Planeacion operaciones de reprogramacion acordes con la
realidad
. L . Evaluaciones de programas sociales
.| A_E)oyrzr a I|?- D|rech|on General en la | 4o/ DIE CDMX 2014 -2017
planeacion de politicas, planes, programas y . o -
Director de Especialidad | estrategias necesarios para alcanzar los objetivos E:DMX Sistema Unico de Informacion, DIF 4
2017 (2 Hombre 44 Matematicas | ge| Organismo. y y Si
Planeacion Aplicadas o Elaboracién de Reglas de Operacion

. Apoyar a la Direccion General como
o6rgano de consulta en materia de planeacion,
seguimiento y evaluacion de los programas y

de los Programas Sociales del DIF-CDMX
2015-2017

. Evaluacién de Programas Sociales
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Exclusivo
M&E

Formacioén

Edad .
profesional

Puesto Genero Funciones Experiencia en M&E

Interna

actividades propios del Organismo.

. Organizar el disefio y desarrollo de los
mecanismos de control cuantitativo y cualitativo,
para dar seguimiento y evaluar el avance de los
programas, a través de los informes que preparan
las areas responsables de su ejecucion, los que
seran empleados para cuantificar el avance de las
metas y evaluar los resultados, determinandose,
en su caso, las variaciones y desviaciones
resultantes.

o Coordinar la integracion de los reportes de
avance y resultados que requiera el Organismo y
las entidades de la administracion puablica federal
y local que asi lo soliciten y que estan previstas
en la normatividad que rige al Organismo.

del Estado de Oaxaca. 2011-2014

. Evaluacion del Plan Estatal de
Desarrollo de Oaxaca. 2011-2013

. Instrumentacion del PBR-SHCP en el
Estado de Oaxaca. 2011-2013

. Evaluacién del SARE. Secretaria de
Economia-ITESM. 2009

. Evaluacién del Premio Nacional de
Calidad 2006-2007

. Evaluacion Intragob-SEP. 2004-2007
. Evaluacién del modelo y equidad de

género. Banco Mundial-Inmujeres. 2006

. Evaluacion del modelo de proequidad.
Inmujeres. 2005

Subdirector

o Coordinar la programacion y seguimiento
de metas institucionales de los diferentes
programas asistenciales del Organismo, llevando
los objetivos de la planeacion estratégica a metas
de resultados concretas.

. Supervisar estrategias que ayuden al
incremento de la productividad, eficiencia y

. Evaluaciones de programas sociales
del DIF CDMX 2015 -2017

. Sistema Unico de Informacién, DIF
CDMX

. Elaboracién de Reglas de Operacion

: Lic. eficacia y, la correccion de problematicas en la | de los Programas Sociales del DIF-CDMX
2017 SOper_at!votde Hombre 41 Economia | operacion del sistema para incrementar el | 2015-2017 Si
i%gg?;?a:a Agricola impacto de los servicios a la poblacion. o Evaluacion de Programas Sociales
o Supervisar el programa de seguimiento | del Estado de Oaxaca. 2013-2014
continuo y sistematico a la planeacion estratégica | Evaluaciéon del Plan Estatal de
para monitorear el avance de resultados del | pesarrollo de Oaxaca. 2013-2014
Organismo. . Instrumentacion del PBR-SHCP en el
. Supervisar la generacion de informacion | Estado de Oaxaca. 2013-2014
de seguimiento y final para la evaluacion de los
programas asistenciales
2017 Prestadora de Mujer 28 Maestriaen | e Apoyar en la coordinacibn de la | e Evaluaciones de programas sociales Si
Servicios Gobiernoy | programacién y  seguimiento de  metas | del DIF-CDMX 2017.
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Exclusivo
M&E

Formacion
profesional

Evaluaciéon

Puesto Genero Edad Funciones Experiencia en M&E

Interna

Profesionales

Asuntos
Publicos

institucionales de los diferentes
asistenciales del Organismo.

o Analizar las estrategias que ayuden al
incremento de la productividad, eficiencia y
eficacia.

o Realizar el seguimiento continuo vy
sisteméatico a la planeaciéon estratégica para
monitorear el avance de resultados del
Organismo.

o Apoyar la coordinacion y concertacion, con
las instituciones publicas y organismos privados,
para la instrumentacion de los programas
asistenciales del Organismo.

o Recabar la informacion final para la
evaluacion de los programas asistenciales.

. Recabar la informacion para la atencién de
los programas establecidos por el Sistema con el
propésito de que la operacion y seguimiento, se
dé con firmeza en las entidades gubernamentales
afines.

programas

2018

Director de
Planeacion

Hombre

42

Especialidad
en Gestion
Publica

. Apoyar a la Direccion General como
organo de consulta en materia de planeacion,
seguimiento y evaluacién de los programas y
actividades propios del Organismo.

. Disefiar, desarrollar y coordinar los
mecanismos de control cuantitativo y cualitativo,
para dar seguimiento y evaluar el avance de los
programas, a través de los informes que preparan
las areas responsables de su ejecucién, los que
seran empleados para cuantificar el avance de las
metas y evaluar los resultados, determinandose,
en su caso, las variaciones y desviaciones
resultantes.

. Coordinar la integracion de los reportes de
avance y resultados que requiera el Organismo y
las entidades de la administracion publica federal
y local que asi lo soliciten y que estan previstas
en la normatividad que rige al Organismo.

. Evaluaciones de programas sociales
del DIF CDMX 2015-2018.

. Sistema Unico de Informacién, DIF DF

. Evaluaciéon de Programas Sociales
del Estado de Oaxaca. 2013-2014
. Evaluacion del Plan Estatal de
Desarrollo de Oaxaca. 2013-2014

. Instrumentacion del PBR-SHCP en el
Estado de Oaxaca. 2013-2014

Si
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SR Puesto Genero Edad Formacion Funciones Experiencia en M&E EX:/:ZSEIVO

Interna profesional

. Apoyar en la coordinacion de la
programacion y seguimiento de metas
institucionales de los diferentes programas
asistenciales del Organismo.

. Analizar las estrategias que ayuden al

incremento de la productividad, eficiencia y

eficacia.

o Realizar el seguimiento continuo vy

sistematico a la planeacion estratégica para | Evaluaciones de programas sociales
Prestadora de Maestria en | monitorear el avance de resultados del | del DIF CDMX 2017.

2018 Serv.icioslgn Mujer 29 Gobiernoy | Organismo. . Evaluaciones de programas sociales si

la Direccion Asuntos . Apoyar la coordinacién y concertacion, con | del DIF CDMX 2018.
de Planeacion Publicos las instituciones publicas y organismos privados, | e Seguimiento de programas sociales.

para la instrumentacion de los programas
asistenciales del Organismo.

o Recabar la informacion final para la
evaluacion de los programas asistenciales.
. Recabar la informacién para la atencién de

los programas establecidos por el Sistema con el
propésito de que la operacion y seguimiento, se
dé con firmeza en las entidades gubernamentales
afines.

Fuente: Elaborado con base en informacién del DIF-CDMX. Direccion de Planeacion.
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[1.2. METODOLOGIA DE LA EVALUACION

La Evaluacion Interna 2018 forma parte de la Evaluacion Interna Integral del Programa
Social de mediano plazo (2016-2018). El objetivo de llevar a cabo una Evaluacién Integral
en tres etapas ha sido generar un proceso incremental de aprendizaje que permita de
forma progresiva crear condiciones idéneas para la evaluacién de los programas sociales
en los diferentes &mbitos de gobierno de la Ciudad de México como contribucién al
afianzamiento de una cultura organizacional abierta al mejoramiento continuo.

Figura 1. Evaluacion Interna Integral de los Programas Sociales de la Ciudad de México 2016-2018.

EVALUACION INTERNA INTEGRAL PROGRAMAS SOCIALES CDMX

2016 2017 2018
Evaluacion de Evaluacion de Evaluacion
Disefo y Construccion Operacion y Satisfaccion, de
de la Linea Base y levantamiento de panel Resultados
« Diagndstico del e Evaluacion de procesos * Andlisis de cumplimiento
problema social atendido Levantamiento Levantamiento de objetivos y metas
Linea Base * Andlisis de calidad y Panel
* Definicion de poblaciones | " 'Zgzcéembm) de percepcion de Elle 'Z%if;emb'e) « Efectos esperados
beneficiarios
* Disefio de la linea base * Medicion de cambios
» Disefio de levantamiento en el nivel de bienestar
» Validacion de del panel dela poblacion
indicaciones a través
de la MML

FODA wesssssss) Estratégias de Mejora === Fortalecimiento de los Programas Sociales

Fuente: Consejo para la Evaluacién del Desarrollo Social de la Ciudad de México, EVALUA-CDMX.

De esta forma, en 2016 se inici6 la PRIMERA ETAPA, enmarcada en la Metodologia de
Marco Logico, con la Evaluacion de Disefio y Construccion de la Linea Base, que
comprendi6 el analisis de la justificacion inicial del programa, es decir, el diagndéstico del
problema social atendido y la forma en que estos elementos de diagndstico han
evolucionado y lo han influido o afectado; el andlisis de la poblacion afectada por la
problematica y la capacidad de atencion del programa social; el andlisis del ordenamiento
y consistencia del programa, examinando sus objetivos generales y/o especificos, sus
componentes y actividades para responder a cada uno de ellos; la revision de los
indicadores diseflados para monitorear cada nivel de objetivos; y el disefio de la linea
base del programa social, es decir, la magnitud de la problematica social en la poblacién
atendida. La evaluacion puede ser consultada en:
http://intranet.dif.cdmx.gob.mx/transparencia/new/ _evaluaciones/2016/Evaluacion%?20inter
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na%20del%20programa%20de%20UBRs%202016.pdf, Gaceta Oficial de la Ciudad de
México, Namero 105, Tomo I, publicada el 30 de junio de 2016.

La segunda etapa, correspondié en 2017 a la Evaluacion de Operacién y Satisfaccion, y
Levantamiento de Panel, que implicé el analisis de los procesos seguidos por el programa
social para otorgar los bienes o servicios a la poblacion atendida, el andlisis de la calidad
de atencion del programa y de la percepcion de beneficiarios a través de los resultados
arrojados por el levantamiento de la linea base planteada en 2016; ademas del disefio del
levantamiento de panel, como seguimiento al levantamiento inicial, es decir, establecer la
ruta critica para aplicar a la misma poblacion el instrumento disefiado inicialmente, pero
un periodo después. La evaluacion puede ser consultada en:
http://intranet.dif.cdmx.gob.mx/transparencia/new/ _evaluaciones/2017/11%20Evaluacion
%20interna%202017%20Atencion%20a%20Personas%20con%20Discapacidad%20en%2
0UBRs%202017.pdf, Gaceta Oficial de la Ciudad de México, Namero 304, publicada el 30
de junio de 2017.

La tercera etapa y Ultima, en 2018, corresponde a la presente Evaluacién de
Resultados, que comprende el analisis de los resultados del levantamiento de panel, a
través del cual se determinaran el cumplimiento de los objetivos y metas del programa
social, de los efectos esperados y la medicién de cambios en el nivel de bienestar en la
poblacién, como resultado de la intervencion.

La metodologia de la evaluacién es cuantitativa y cualitativa. Metodologia que a través de
diversas estrategias analiticas permitira construir y explicar los procesos e interacciones
entre los diferentes actores involucrados que hacen posible que el programa social se
lleve a cabo, y con ello, una valoracion objetiva de las fortalezas y areas de oportunidad
gue al respecto se tengan.
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Tabla 4. Tabla de ruta critica de la Evaluacion Interna Integral del programa de Atencion a Personas
con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion.

Apartado de la Evaluacién Interna de Disefio

Periodo de Andlisis

2016 1 Asistencia al taller de apoyo para la elaboracion de evaluaciones internas? 5 dias
2016 2 Acopio y Organizacion de la informacién 6 dias
2016 3 Valoracién y procesamiento de la informacion 6 dias
2016 4 Elaboracion de la version preliminar 10 dias
2016 5 Revision y modificaciones a la version preliminar 6 dias
2016 6 Aprobacion y/o modificacion de la version preliminar 6 dias
2016 7 Integracion de la version final 5 dias
2016 8 Entrega del informe a las autoridades correspondientes 5 dias
2016 9 Publicacion en la Gaceta Oficial de la CDMX 5 dias
2016 Subtotal 54 dias

Apartado de la Evaluacién Interna de Operacion

Periodo de Andlisis

Apartado de la Evaluacion Interna de Resultados 2018

2017 1 Revisién de documentos y estudio previo de informacion 5 dias
2017 2 Construccion de la Linea Base del programa social 5 dias
2017 3 Levantamiento de la Linea Base del programa social 10 dias
2017 4 Entrevistas a personal responsable del programa 5 dias
2017 5 Disefio del levantamiento de Panel del programa 5 dias
2017 6 Analisis y sistematizacion de informacion 20 dias
2017 7 Integracion del informe preliminar de evaluacion 10 dias
2017 8 Revision y modificaciones al informe preliminar de la evaluacion 5 dias
2017 9 Integracion del informe final de evaluacion 5 dias
2017 10 Eg:::sgson dc:glmeinforme final de evaluacion de las autoridades 3 dias
2017 11 Publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México 5 dias
2017 Subtotal 78 dias

Periodo de Andlisis

2018 1 Levantamiento del Panel del Programa 19 dias
2018 Revision de Lineamientos y recopilacion de informacion 5 dias
2018 Revision de documentos y estudio de informacion 5 dias
2018 4 Izngigracién Apartados 1l y IV de los Lineamientos Evaluacién Interna 8 dias
2018 5 Integracion Apartados V y VI de los Lineamientos Evaluacion Interna 2018 12 dias
2018 6 Integracion del informe preliminar de evaluacion 8 dias
2018 7 Revision y modificaciones al informe preliminar de la evaluacion 5 dias
2018 8 Integracion del informe final de evaluacion 4 dias
2018 9 Entrega Qel informe final de evaluacion a las autoridades 3 dias
correspondientes
2018 Subtotal 69 dias

Total 201 dias

Fuente: Elaboracién propia con base en informacién de la Direccién de Planeacion.

2 Los dias contemplados para la evaluacion no son sumados al tiempo total, debido a que el taller
se realiza durante las distintas fases de la elaboracion de las evaluaciones internas 2016.
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Actividad a Realizar

© 2-mar

Levantamiento del Panel del Programa 1
Revisién de Lineamientos y recopilacion de informacion

Revisién de documentos y estudio de informacién
Integracion Apartados Il 'y IV de los Lineamientos N 1
Evaluacion Interna 2018

Integracion Apartados V y VI de los Lineamientos

Evaluacion Interna 2018
Integracion del informe preliminar de evaluacion n
Revision y modificaciones al informe preliminar de la
evaluacion

Integracion del informe final de evaluacion B

Entrega del informe final de evaluacién a las autoridades
correspondientes y Publicacion en la Gaceta Oficial de la &
Ciudad de México

Fuente: Elaboracién propia con base en informacién de la Direccién de Planeacion.

[1.3. FUENTES DE INFORMACION DE LA EVALUACION

En la primera etapa de la evaluacién integral se realiz6 un andlisis de gabinete y se
proyecté el analisis de informacién de campo que conformo la linea base del Programa
Social.

La segunda etapa de la evaluacion se realiz6 mediante un andlisis de gabinete y de
campo que involucra el acopio, organizacion, sistematizacion y valoracion de informacion
contenida en registros administrativos, evaluaciones externas, documentos oficiales,
documentos normativos, sistemas de informacién y documentos relacionados con el
programa, la cual es generada por la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas
con Discapacidad, instancias estatales y federales y, otros actores relevantes; asi como el
levantamiento de informacion de campo para la construccion del panel.

La tercera etapa se realizO mediante el andlisis de gabinete y de campo que incluye la
integracion y sistematizacion de informacion contenida en los registros administrativos,
evaluaciones internas, sistemas de informacion y la informaciéon de campo tanto del
levantamiento de linea base como del panel.

3 El diagrama de la ruta critica de la integracion de las Evaluaciones Internas 2016 y 2017, puede verse en Evaluacion
Interna 2016 Programa Atencion Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién, operado en 2015; y
Evaluacion Interna 2017 Programa Atencion Personas con Discapacidad en Unidades Bésicas de Rehabilitacién operado
en 2016. Las evaluaciones pueden consultarse en http://dif.cdmx.gob.mx/transparencia/evaluaciones-internas.
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[1.3.1. INFORMACION DE GABINETE

Fuentes de informacién de gabinete de la primera etapa:

&
&

&

Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad.

Estatuto Orgénico del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Distrito
Federal; ultima reforma publicada en la GODF No.20, del 30 de enero de 2015.
Informes de gestién 2015.

Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, dltima reforma publicada en la
GODF el 13 de septiembre de 2011.

Ley de los Derechos de las Niflas y Nifios en el Distrito Federal, tltima reforma
publicada en la GODF el 2 de mayo de 2014.

Ley de participacion ciudadana, ultima reforma publicada en la GODF el 2 de
mayo de 2014.

Ley para Prevenir y Eliminar la Discriminacion del Distrito Federal, dltima reforma
publicada en la GODF el 18 de noviembre de 2015.

Manual administrativo del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del
Distrito Federal, publicado en la GODF el 29 de diciembre de 2010.

Programa de Derechos Humanos del Distrito Federal.

Reglas de Operaciéon del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en
Unidades Bésicas de Rehabilitacion 2014, publicado la GODF el 29 de enero de
2015.

Programa Sectorial de Salud 2013-2018, publicado en la GODF el 09 de
Noviembre de 2015.

Programa de Derechos Humanos del Distrito Federal 2014-2018.

Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en
Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015, GODF, No.20, Tomo |, del 29 de enero
de 2015.

Fuentes de informacién de gabinete de la segunda etapa:

&

&
&
&

L

Evaluacion Interna 2016 del programa de Atencion a Personas con Discapacidad
en Unidades Basicas de Rehabilitacion.

Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal.

Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente del Distrito Federal.

Ley para la Integracion al Desarrollo de las Personas con Discapacidad en el
Distrito Federal.

Matriz de Indicadores de Resultados del programa Atencion a Personas con
Discapacidad en Unidades Bésicas de Rehabilitacion del ejercicio 2016.

Informes de Gestion Trimestrales del ejercicio 2016.

Sistema Unico de Informacion (SUI).

Padron de Derechohabientes.
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Fuentes de informacién de gabinete de la tercera etapa:

&

&

Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién Interna 2018 de los
Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306,
23 de abril de 2018.

Jefatura de Gobierno. Decreto por el que se expide la Ley para la Integracién al
Desarrollo de las Personas con Discapacidad del Distrito Federal, publicado en la
Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF), No. 924, 10 de septiembre de 2010.
Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF-DF). Aviso por el que se dan
a conocer las Reglas de Operacién del Programa de Atenciéon a Personas con
Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del
Distrito Federal, No.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Distrito Federal, Aviso por el
que se dan a conocer las reformas al Estatuto Organico del Sistema para el
Desarrollo Integral de la Familia del Distrito Federal, Gaceta Oficial del Distrito
Federal, No. 21, 30 de enero de 2015.

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF-DF). Aviso por el que se dan
a conocer las Reglas de Operacion del Programa de Atencidon a Personas con
Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta Oficial del
Distrito Federal. Nimero 270, Tomo lll. 29 de enero de 2016.

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF-CDMX). Aviso por el que se
dan a conocer las Reglas de Operacién del Programa de Atencién a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2017. Gaceta Oficial de la
Ciudad de México. Numero 255, Tomo Ill. 31 de enero de 2017.

Evaluacion Interna 2016 del programa de Atencion a Personas con Discapacidad
en Unidades Basicas de Rehabilitacion.

Evaluacién Interna 2017 del programa de Atencién a Personas con Discapacidad
en Unidades Basicas de Rehabilitacion.

Matriz de Indicadores de Resultados del programa de Atencién a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion del ejercicio 2015.

Matriz de Indicadores de Resultados del programa de Atencién a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién del ejercicio 2016.

Matriz de Indicadores de Resultados del programa de Atencién a Personas con

Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién del ejercicio 2017.

[1.3.2. INFORMACION DE CAMPO

Para el levantamiento de informacién para la construccién de la linea base se aplicaron
307 encuestas en linea, a través de la péagina de internet del DIF-CDMX, a
derechohabientes, personas tutoras o familiares de los derechohabientes del programa
social, mediante un cuestionario en el cual se establecieron categorias de analisis como:
desempeiio del programa, efectos del programa, expectativas de los derechohabientes y
cohesién social. Esto con la finalidad de obtener la percepcion de los derechohabientes
sobre la eficiencia y calidad del proceso y componentes que entrega el programa social.

La encuesta en linea se sustenta en los siguientes aspectos:
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Aplicabilidad. Una muestra de 307 derechohabientes representa menos costos
operativos al momento de la instrumentacion. Por otro lado, la poblacion cuenta
con las condiciones para ser encuestadas (saben leer, escribir y pueden ser
contactados a través de distintos medios). En lo referente a las preguntas se
categorizaron en conjuntos para facilitar la captura de la informacion y disminuir el
tiempo de aplicacion del instrumento.

Capacidad de instrumentacion. La encuesta se realiz6 a través de diez personas
adscritas a la Jefatura de Unidad Departamental de Operacién de las Unidades
Bésicas de Rehabilitacion, se utilizaron los recursos materiales de jefatura y las
coordinaciones de las unidades basicas de rehabilitacion o el centro de atencion a
personas con discapacidad (equipos telefénicos y computadoras personales). El
levantamiento y la captura se realiz6 sin ningln contratiempo.

Calidad Intrinseca. El cuestionario conté con opciones multiples y validaciones que
aumentaron la calidad de la informacién recopilada. Las respuestas pueden ser
cuantificables y estandarizarse dentro de distintas categorias, lo cual facilita el
andlisis.

Relevancia y Validez. La encuesta fue valorada por el area responsable del
programa, a partir de pruebas pilotos, para corroborar si los reactivos estimulan
informacién exacta y relevante; por lo que, la seleccion de los mismos aporta
informacion de utilidad para el andlisis, en sus tres tipos: de contenido, de criterio y
de constructo.

Fiabilidad. La encuesta es confiable porque su aplicacion repetida resulta en datos
consistentes, considerando que sus mediciones no varian significativamente, en el
tiempo ni por la aplicacién de diferentes personas. Este andlisis aplica para los
reactivos con escala nominal (respuesta dicotémica y politomica) y escala ordinal
(escala de Likert).

Disponibilidad de tiempo. El instrumento de aplicacion permaneci6é en la
plataforma del DIF-CDMX con acceso durante las 24 horas del dia, desde
cualquier computadora con internet, de acuerdo con los tiempos establecidos por
el equipo de campo y de los derechohabientes.

Costos. La técnica representd el medio mas econdémico desde el punto de vista
operativo (recursos materiales, financieros, humanos y tiempo destinado a tal
actividad).
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La encuesta de linea base consistié en 43 preguntas en total, mientras que la encuesta del panel contaba con 53 preguntas. Las
distribuciones en categorias de analisis y reactivos se muestran en la siguiente tabla.

Categoria de

Tabla 6. Categorias de andlisis y reactivos en el instrumento disefiado.

Reactivos de

Categoria de

Reactivos de

Andlisis - . Andlisis e Justificacion de su
) Justificacion Instrumento de ) Justificacion Instrumento de ) L
(Levantamiento de ’ (Levantamiento de inclusién de Panel
. linea base
linea base)
Este  apartado  obtiene Este  apartado  obtiene
informacién sobre el informacién sobre el
derechohabiente y/o tutor(a) derechohabiente y/o tutor(a)
Caracteristicas relacionada con sus | 1.1., 1.2, 1.3, 1.4., | Caracteristicas relacionada con sus | 1.1, 1.2, 1.3, 1.4, No aplica
Generales caracteristicas  generales, | 1.5.,1.6., 1.7.y 1.8. Generales caracteristicas  generales, | 1.5,1.6,1.7y 1.8. '
como son: edad, como son: edad,
escolaridad, servicios escolaridad, servicios
médicos, entre otros. médicos, entre otros.
Contiene  preguntas de Contiene  preguntas de
caracter  sociodemografica caracter sociodemografica
de los derechohabientes del de los derechohabientes del
programa social para | 2.1., 2.2., 2.3., 2.4., programa social para
Caracteristicas caracterizar a la poblacion | 2.5, 2.6.y2.7. Caracteristicas caracterizar a la poblaciéon | 2.1, 2.2, 2.3, 2.4, No aplica.

Socioeconémicas

atendida, como son:
caracteristicas de la
vivienda, ingreso familiar,
bienes y servicios, gasto y
apoyos gubernamentales.

Socioeconémicas

atendida, como son:
caracteristicas de la
vivienda, ingreso familiar,
bienes y servicios, gasto y
apoyos gubernamentales.

2.5,2.6y2.7.

Desempefio del
Programa

Las preguntas recogen
informacién respecto a la
calidad de la gestion y del
beneficio otorgado asi como
de la imagen que los
derechohabientes tienen del
programa.

3.1, 3.2, 3.3, 3.4,
3.5, 3.6, 3.7., 338,
3.9.,3.10.y 3.11.

Imagen del
Programa

Las preguntas acopian
informacién concerniente al
conocimiento general del

programa, funcionamiento
del mismo y de sus
derechos y obligaciones

como derechohabiente del
mismo.

3.1 Es igual que la
3.1 del instrumento
de linea base.

3.2 ¢Conoce los
derechos que tiene

al ser
derechohabiente del
programa?

Las preguntas 3.2y 3.3
se adicionaron
tener una aproximacion
al conocimiento de los

para

derechos y
obligaciones de las
personas que
adquirieron como

derechohabientes  del
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Categoria de Reactivos de Categoria de Reactivos de

Andlisis - ., Andlisis e ., Justificacion de su
Justificacion Instrumento de ) Justificacion Instrumento de ) .,
(Levantamiento de panel inclusién de Panel

(Levantamiento de
linea base) panel)

linea base

3.3 ¢Conoce los | pPrograma.
compromisos  que
adquiri6  al  ser
derechohabiente del
programa?

La pregunta 3.4 tiene el
objetivo de valorar la
sencillez de la
informacion para los
3.4. ;Qué tan clara | Ciudadanos, claridad,
fue la informacion | con la que se enteraron
con la que se enterg | del programa.

del programa?

Se agreg6 la pregunta
4.2 para tener una
aproximacion a la
valoracion ex-ante
sobre el efecto de los
4.2 Antes de ser | servicios que brinda el

atendido (a) en las | Programa.’
Unidades  Basicas

4.1 Es igual que la
pregunta 4.1 del
instrumento de linea
base.

Las preguntas recogen

En este apartado se obtiene | 4.1, 4.2, 43, 4.4, informacion relacionada con

informacion sobre como el | 45, 4.6., 4.7., 4.8y

Efectos del . . . la ponderaciéon que se hace -
programa mejora la calidad | 4.9. Expectativas p onq o de Rehabilitacion o | T2 Pregunta 4.5 se re
Programa de vida de los antes de recibir los servicios escribié con base en la
. del programa y la seguridad el Centro de pregunta 572 del
derechohabientes. Atencién a Personas
que se crea. . . instrumento de linea
con Discapacidad .
en qué  medida base para mejorar la
¢ L medicion de la
pensaba que recibir I
. valoracion que las
los servicios de
personas

rehabilitaciéon

) . . derechohabientes
mejoraria su calidad

hacen de la influencia

4 Para tener una valoracién ex-ante se deberia aplicar un breve cuestionario sobre las expectativas que tienen las personas que solicitan los
servicios en las Unidades Basicas de Rehabilitacion antes de que se incorporen como derechohabientes.
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Categoria de
Andlisis
(Levantamiento de
linea base)

Justificacion

Reactivos de
Instrumento de
linea base

Categoria de
Anélisis
(Levantamiento de
panel)

Justificacion

Reactivos de
Instrumento de
Panel

de vida?

4.3 Es igual que la
pregunta 3.10 del
instrumento de linea
base.

4.4 Es igual que la
pregunta 3.11 del
instrumento de linea
base.

4.5 En su opinién,
¢el programa influye
en su autonomia,
rehabilitacion y en el
reconocimiento  de
sus derechos como
persona con
discapacidad?.

4.6 Es igual que la
pregunta 5.4 del
instrumento de linea
base.

Justificacion de su
inclusiéon de Panel

del programa en el
reconocimiento de sus
derechos como
personas con
discapacidad.

Expectativas de
Derechohabientes

Contiene preguntas sobre
los beneficios que los
derechohabientes
consideran que pueden
tener a partir de recibir los
servicios que otorga el
programa.

5.1. 52,53, 54y
5.5.

Cohesién Social

Se adquiere informacion

que proporcione una
aproximacion de la
interaccién social que se
produce dada la

participacion en el programa
como derechohabiente.

5.1 ¢(Qué tan de
acuerdo esta con la
siguiente afirmacion:
El programa ha
contribuido a su
inclusion en la
comunidad?

5.2 Es igual que la
pregunta 6.1 del

Se incluy6 la pregunta

5.1 para tener una
valoracion sobre un
posible  efecto  del
programa en la
integracion de la
persona

derechohabiente a la
comunidad.
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Categoria de Reactivos de Categoria de Reactivos de

Andlisis - . Andlisis e Justificacion de su
Justificacion Instrumento de ) Justificacion Instrumento de ) .,
’ (Levantamiento de inclusién de Panel
linea base Panel

(Levantamiento de
linea base) panel)

instrumento de linea | por otro lado, la

base. pregunta 5.5 busca la
ponderacion de las
personas
derechohabientes
sobre el nivel de
organizacion que
tienen los miembros de
su comunidad para
resolver un problema

5.3 Es igual que la
pregunta 6.2 del
instrumento de linea
base.

5.4 Es igual que la
pregunta 6.3 del
instrumento de linea

base. comun. Dicha
ponderacién puede
5.5 ¢ Como califica la | influir en el interés o
organizacion de los | disposicién para
miembros de su | participar de
comunidad para | actividades en la
resolver un | comunidad y por tanto
problema comudn? en la cohesion social.
Ambas preguntas

refuerzan la valoracién
del apartado de
cohesion social.

6.1 Es igual que la | L& pregunta 6.3 ofrece

Se obtiene informacion pregunta 3.3 del informacién  sobre el

Se busca recoger sobre el trato que tuvieron

: o - instrumento de linea | conocimiento que

informacién que proporcione por parte de las personas base tienen las personas

_ _ una aproximacion de la | 6.1.,6.2.,y6.3. Calidad de la | Gue operan el programa, los ' derechohabientes  de
Cohesion Social interaccion social que se Gestion tllempols.(.ie respueste} v, la | g2 Esg igual que la | los medios por los que
produce  dada la disponibilidad y cualidades | pregunta 3.4 del | pueden solicitar una

participacion en e! programa de . la informacion | instrumento de linea | revision de su caso si

como derechohabiente. relacionada con el | pase. consideran que la

programa. calidad de la atencién o

6.3 ¢Conoce os | de |os servicios no son
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Categoria de
Andlisis
(Levantamiento de
linea base)

Justificacion

Reactivos de
Instrumento de
linea base

Categoria de
Anélisis
(Levantamiento de
panel)

Justificacion

Reactivos de
Instrumento de
Panel

Justificacion de su
inclusién de Panel

mecanismos  para | los adecuados.
presentar una queja
o inconformidad | L@ pregunta 6.5 se re-
ciudadana? escribié con base en la
pregunta 3.6 del
6.4 Es igual que la | instrumento de linea
pregunta 3.3 del | base para mejorar la
instrumento de linea | precisién de las
base. respuestas.
6.5 ¢Alguna vez
presentd una queja
o] inconformidad
ciudadana
relacionada con el
programa?
6.6, Es igual que la
pregunta 3.8 del
instrumento de linea
base.
Consigue informacién
referente la evaluacién que
las y los derechohabientes
hacen de las caracteristicas
del beneficio, la
Calidad del | ponderacion que le dan | 7.1, 7.2, 7.3, 7.4,
beneficio que otorga | después de recibirlo y el | 7.5, 7.6, 7.7, 7.8 y No aplica.
el programa grado en que cubri6 la | 7.9
necesidad que se tenia.
Ademaés, aporta informacién
inherente a la presentacion
de quejas, conocimiento de
los mecanismos para

Pégina | 26



CIUDAD DE MEXICO

Categ’o.n.a de Reactivos de Categ’o.rl.a de Reactivos de - .
Andlisis Andlisis Justificacion de su

(Levantamiento de linea base
linea base) panel)

Justificacion Instrumento de Justificacion Instrumento de

(Levantamiento de inclusion de Panel
Panel

hacerlo, opinién sobre la
resolucion de las mismas y
el tiempo de respuesta

Las preguntas 8.1 vy
8.2, en conjunto,
brindan informacion
aproximada sobre el
tiempo promedio que
las personas
derechohabientes
ocupan para recibir los
servicios que les brinda
el programa.

8.1 ¢Con qué
frecuencia acude a
realizar actividades
relacionadas con el
programa?

8.2 ¢Cuéanto tiempo

Proporciona informacion | . Asi  mismo, la 8.3
. . invierte para ; .
relativa a los compromisos y . ofrece informacion
. trasladarse a realizar .

L costos relacionados a la - sobre el posible costo

Contraprestacién . - actividades .
obtencién de los servicios . econémico que se

S relacionadas con el
que le proporcion6 el genera para las
programa?
programa. personas

8.3 Alguna vez ¢ha | derechohabientes  por
faltado al trabajo | realizar las actividades
para  acudir  a | 'elacionadas con el

realizar actividades | Programa.
relacionadas con el

programa? En el instrumento de

linea base no habia
preguntas que
proporcionaran
informacion sobre la
contraprestacion.

Satisfaccion de la | Provee informacion sobre la | 9.1 Es igual que la | La pregunta 9.4 se
persona valoracién que las personas | pregunta 4.2 del | reescribi6 con base en
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Categoria de
Andlisis
(Levantamiento de
linea base)

Justificacion

Reactivos de
Instrumento de
linea base

Analisis
panel)

derechohabiente

Categoria de

(Levantamiento de

Justificacion

derechohabientes hacen de
los servicios proporcionados
por el programa.

Reactivos de
Instrumento de
Panel

instrumento de linea
base.

9.2 Es igual que la
pregunta 4.3 del
instrumento de linea
base.

9.3 Es igual que la
pregunta 4.4 del
instrumento de linea
base.

9.4 En una escala
del 1 al 10 ¢cémo
califica al programa
de Atencién a
Personas con
Discapacidad en
Unidades  Basicas
de Rehabilitacion?

9.5 Es igual que la
pregunta 5.3 del
instrumento de linea
base.

Justificacion de su
inclusiéon de Panel

la pregunta 5.5 del
instrumento de linea
base. Se cambi6 la
escala de Lickert por
una ponderacion,
subjetiva, del 1 al 10.
Lo anterior para ofrecer
una forma mas sencilla
de calificar al
programa.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacién de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018 e informacién del DIF-CDMX. Direccién de

Planeacion.

Los instrumentos aplicados en el Levantamiento de Linea Base y de Panel se incluyen en los anexos.
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Para la seleccion de la muestra se utilizé la metodologia del muestreo aleatorio simple, en
la cual todos los elementos de la poblacion tienen la misma probabilidad de ser
escogidos, con ello se garantiza que en la muestra estén presentes las principales
caracteristicas de la poblacién, y con ello evitar que la muestra se encuentre sesgada.
Para el célculo del tamafio de la muestra se utilizé la siguiente ecuacion:

Ecuacién 1. Tamafio de la muestra

he  NZ/'pg
e*(N-1)+Z2,%pq

Dénde:

n= tamafio de la muestra

N = Total de la poblacién en estudio
Zq = nivel de confianza de la muestra
p = proporcion esperada

q=1-p

e = precision o error

Una vez aplicado el muestreo aleatorio simple y con el objeto de que en la muestra este
representado cada estrato (delegacion) en la proporcion que le corresponda; se aplica el
muestreo estratificado, el cual divide a la poblacion en estratos 0 segmentos segun alguna
caracteristica importante para lo que se desea investigar y se procura que en la muestra
este representado cada estrato en la proporcion que le corresponda.

Para el levantamiento de la linea base, el intervalo de confianza es de 95%, valor de
Z,=1.96, error maximo de 5% y la poblacion beneficiaria de 881 con un periodo de ingreso
al programa social de julio 2016 a marzo 2017. Con lo cual se obtuvo una muestra
minima, para ser representativa por delegacion, de 270 derechohabientes.

Al realizar las entrevistas se obtuvieron las respuestas de 302 personas
derechohabientes, 198 mujeres y 104 hombres, cuya distribucion por demarcacion
territorial se presenta a continuacion®.

5 Los porcentajes de la tabla cambian respecto a la informacion presentada en la Evaluacion
Interna 2017 del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Bésicas de
Rehabilitaciéon. Lo anterior es producto de la revision de las observaciones por lo que se depuro la
base de datos eliminando folios duplicados u observaciones que no lograron asociarse
efectivamente a una persona derechohabiente.
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Tabla 7. Desagregacion de la muestra de linea base 2017 del Programa de Atencién a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion.

Encuestas efectivas

Demarcaciéon de Numero de personas de la E - = -
residencia muestra® fECUEncia recugnc;a
absoluta relativa

1 |Alvaro Obreg6n 0 0 0%
Mujer 0 0 0%
Hombre 0 0 0%

2 |Azcapotzalco 45 54 18%
Mujer 33 41 14%
Hombre 12 13 4%

3 |Benito Juarez 0 0 0%
Mujer 0 0 0%
Hombre 0 0 0%

4 | Coyoacan 5 5 2%
Mujer 3 4 1%
Hombre 1 1 0%

5 | Cuajimalpa de Morelos 0 0 0%
Mujer 0 0 0%
Hombre 0 0 0%

6 |Cuauhtémoc 1 1 0%
Mujer 0 1 0%
Hombre 0 0 0%

7 | Gustavo A. Madero 68 76 25%
Mujer 40 45 15%
Hombre 28 31 10%

8 |lztacalco 0 0 0%
Mujer 0 0 0%
Hombre 0 0 0%

9 |lztapalapa 6 6 2%
Mujer 5 4 1%
Hombre 1 2 1%

10 | Magdalena Contreras 0 0 0%
Mujer 0 0 0%

6 El tamafio de muestra minima por demarcacion o sexo puede variar por el redondeo en el célculo
de las muestras estratificadas. La muestra minima por demarcaciéon tiene un total de 270
observaciones, por otro lado, la muestra minima por sexo y delegacién incluye un total de 268
observaciones.

7 En algunos casos, aunque haya cuando menos una observacién (frecuencia absoluta) el
porcentaje es 0 debido al redondeo sin decimales. También a causa del redondeo la suma de los
desagregados por sexo puede no sumar el 100%.
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Hombre 0 0 0%

11 | Miguel Hidalgo 2 2 1%

Mujer 1 2 1%

Hombre 1 0 0%

12 | Milpa Alta 31 34 11%

Mujer 22 25 8%

Hombre 9 9 3%

13 | Tlahuac 40 47 16%
Mujer 25 30 10%

Hombre 15 17 6%

14 | Tlalpan 34 37 12%

Mujer 20 22 7%

Hombre 14 15 5%

15 | Venustiano Carranza 1 2 1%

Mujer 1 1 0%

Hombre 0 1 0%

16 | Xochimilco 28 31 10%

Mujer 17 18 6%

Hombre 11 13 4%

17 |Otro 9 7 2%

Mujer 6 5 2%

Hombre 2 2 1%
Total general 270 302 100%

Fuente: Elaborado con base en informacion del DIF-CDMX. Direcciéon de Planeacion.

Para la planificacion del levantamiento de panel, se tomaron en cuenta el nimero de
personas que respondieron la encuesta en el levantamiento de linea base y el estado que
tenian en el programa. El resumen de la poblacion que fue objeto del panel se presenta
en la siguiente tabla.

Tabla 8. Poblacion que fue objeto del levantamiento del panel

. Numero de
Poblaciones
personas
Poblacién beneficiaria que participd en el levantamiento de la Linea base 302
Poblacion que participé en el levantamiento de la linea base activa en el 109

programa en 2018 (A)

Poblacion que participd en el levantamiento de la linea base que ya no se
encontraba activa en el programa en 2018, pero se consideraba que podia 193
ser localizada en el levantamiento de panel (B)
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Poblaci NUmero de
oblaciones
personas

Poblacién muestra para el levantamiento de Panel (A+B) 302

Poblacion que participé en el levantamiento de la linea base activa en el
programa en 2018 y que particip6 en el levantamiento de panel (a) 106

Poblacion que participd en el levantamiento de la linea base que ya no se
encontraba activa en el programa en 2018, pero que efectivamente pudo 185
ser localizada para el levantamiento de panel (b)

Poblacion que efectivamente participd en el levantamiento de Panel (a+h) 291

Fuente: Elaborado con base en informacién del DIF-CDMX. Direcciéon de Planeacion.

En el levantamiento del panel se entrevistaron 291 personas, 198 mujeres y 93 hombres.
De estas 106 tenian estado de activo en el programa, es decir estaban recibiendo
tratamiento en las Unidades Béasicas de Rehabilitacion y 185 ya habian sido dadas de alta
de sus tratamientos por lo que tenian estado de inactivo. La desagregacion por
demarcacion de residencia, estado en el programa y sexo se presenta en la siguiente
tabla.

Tabla 9. Desagregacion de la muestra de panel 2018 del Programa de Atencién a Personas con
Discapacidad en Unidades B&sicas de Rehabilitacion.

Demarcacion de Frecuencia absoluta Frecuencia relativa®

residencia Mujer | Hombre Mujer Hombre 2
1 |Alvaro Obregon 0 0 0% 0% 0 | 0%
Activo 0 0 0% 0% 0| 0%
Inactivo 0 0 0% 0% 0 | 0%
2 | Azcapotzalco 41 12 14% 1% 53 | 18%
Activo 20 4 7% 1% 24 | 8%
Inactivo 21 8 7% 3% 29 | 10%
3 | Benito Juérez 0 0 0% 0% 0 | 0%
Activo 0 0 0% 0% 0 | 0%
Inactivo 0 0 0% 0% 0 | 0%
4 | Coyoacan 4 1 1% 0% 5| 2%
Activo 0 0 0% 0% 0 | 0%
Inactivo 4 1 1% 0% 5 2%
5 | Cuajimalpa de Morelos 0 0 0% 0% 0 | 0%
Activo 0 0 0% 0% 0 | 0%

8 En algunos casos, aunque haya cuando menos una observacién (frecuencia absoluta) el
porcentaje es 0 debido al redondeo sin decimales. También a causa del redondeo la suma de los
desagregados por sexo puede no sumar el 100%.
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Demarcacion de

Frecuencia absoluta

Frecuencia relativa®

residencia Mujer Hombre Mujer Hombre 2
Inactivo 0 0 0% 0% 0 0%
6 | Cuauhtémoc 1 0 0% 0% 1 0%
Activo 0 0 0% 0% 0 0%
Inactivo 1 0 0% 0% 1 0%
7 | Gustavo A. Madero 45 24 15% 8% 69 | 24%
Activo 16 6 5% 2% 22 | 8%
Inactivo 29 18 10% 6% 47 | 16%
8 | Iztacalco 0 0 0% 0% 0 0%
Activo 0 0 0% 0% 0 0%
Inactivo 0 0 0% 0% 0 0%
9 | Iztapalapa 5 1 2% 8% 6 2%
Activo 1 0 0% 2% 1 0%
Inactivo 4 1 1% 7% 5 2%
10 | Magdalena Contreras 0 0 0% 0% 0 | 0%
Activo 0 0 0% 0% 0 0%
Inactivo 0 0 0% 0% 0 0%
11 | Miguel Hidalgo 2 0 1% 0% 2 1%
Activo 2 0 1% 0% 2 1%
Inactivo 0 0 0% 0% 0 0%
12 | Milpa Alta 24 9 8% 3% 33 | 11%
Activo 3 2 1% 1% 5 2%
Inactivo 21 7 7% 2% 28 | 10%
13 | Tldhuac 30 15 10% 5% 45 | 15%
Activo 6 4 2% 1% 10 | 3%
Inactivo 24 11 8% 4% 35 | 12%
14 | Tlalpan 22 16 8% 5% 38 | 13%
Activo 18 12 6% 4% 30 | 10%
Inactivo 4 4 1% 1% 8 3%
15| Venustiano Carranza 1 0 0% 0% 1 0%
Activo 0 0 0% 0% 0 0%
Inactivo 1 0 0% 0% 1 0%
16 | Xochimilco 18 13 6% 4% 31 | 11%
Activo 5 4 2% 1% 9 3%
Inactivo 13 9 4% 3% 22 | 8%
17| Otro 5 2 2% 1% 7 2%
Activo 2 1 1% 0% 3 1%
Inactivo 3 1 1% 0% 4 1%
Total general 198 93 68% 32% 291 | 100%

Fuente: Elaborado con base en informacion del DIF-CDMX. Direccion de Planeacion.
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ACTIVIDADES DE TRABAJO EN CAMPO PARA EL LEVANTAMIENTO DEL PANEL

Las actividades para el trabajo de campo de levantamiento de la informacion se muestran

a continuacion:

Tabla 10. Actividades de trabajo en campo para el levantamiento de panel

Actividades Periodo Descripcion

Personal Paticipante

Adecuacion de los instrumentos y
carga en la plataforma electrénica
conforme a lo establecido en la
Evaluacion Interna 2017  del
Programa.

Revision de instrumentos y | 5 al 16 de
adecuacion en plataforma febrero

4 personas de la Direcciéon de
Planeacion

Establecimiento de las directrices
para el Levantamiento del Panel y
20 de febrero establecimiento de plazos para la
capacitacion y  definicion  de
logistica.

Reunién de trabajo con Areas
Operativas

6 personas Direccion de
Planeacion.

15 enlaces de las areas
operadoras de programas
sociales (1 por programas
social)

Establecimiento de la logistica de
levantamiento de la encuesta por
21 al 28 de | cada una de las areas operativas;
febrero puesta en marcha de la encuesta en
Linea con validacién del SUI del DIF
CDMX.

Definiciéon de Logistica y puesta
en marcha de la encuesta en
Linea

6 personas Direccién de
Planeacion.

15 enlaces de las areas
operadoras de programas
sociales (1 por programas
social)

Capacitacion del personal para el Capacitacion de los equipos de

3 personas Direccién de
Planeacion.

trabajo de campo 1 marzo trabajo segn logistica. 176 personas de las areas
que operan  programas
sociales
2 personas Direccion de
2 al 29 d Planeacion.
Levantamiento de la encuesta marazo € Aplicacion del instrumento. 176 personas de las areas

que operan programas
sociales

Fuente: Elaboracién propia. Direccion de Planeacion.

Tabla 11. Ruta critica del levantamiento de panel

Fase de Aplicacion

Periodo de
analisis

1 Revision de instrumentos y adecuacion en plataforma 10 dias
2 Reunién de trabajo con Areas Operativas 1 dias
3 Definicion de Logistica y puesta en marcha de la encuesta en Linea 6 dias
4 Capacitacion del personal para el trabajo de campo 1dia

5 Levantamiento de la encuesta 19 dias
Total 37 dias

Fuente: Elaboracién propia. Direccion de Planeaciéon.
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Tabla 12. Diagrama de la ruta critica del levantamiento de panel

Actividad a Realizar 5-feb 20-feb 21-feb 1-mar

Revisién de instrumentos y adecuacion en plataforma
Reunién de trabajo con Areas Operativas

Definicion de Logistica y puesta en marcha de la encuesta en Linea
Capacitacion del personal para el trabajo de campo

Levantamiento de la encuesta
Fuente: Elaboracién propia. Direccion de Planeacion.

De forma particular, en el levantamiento del panel del Programa de Atencién a Personas
con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion, participaron diez personas en
total. En la aplicacién y captura las ocho coordinadoras de las UBR vy, por parte de la
Jefatura de Unidad Departamental de Operacion de UBR, la jefa de unidad y una persona
de apoyo administrativo en la operacién de todo el proceso. El personal en mencion
pertenece a la Direccién Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad.

RETOS Y OBSTACULOS ENFRENTADOS PARA EL LEVANTAMIENTO DE PANEL

Por la naturaleza del programa, las personas no tienen un periodo de estancia definido
como derechohabientes de los servicios que se proporcionan en las Unidades Béasicas de
Rehabilitacion. El principal reto en el levantamiento del panel 2018 fue localizar a las
personas que ya habian recibido el alta de sus tratamientos. Si bien, la primera alternativa
para contactar con las personas a encuestar fue a través de llamadas telefénicas, hubo
casos en los que se tuvieron que realizar visitas domiciliarias. A pesar de ello, el
levantamiento fue exitoso porque se cubri6 la muestra minima de encuestas, por
demarcacion, mas un sobremuestreo de 21 observaciones.
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ll. EVALUACION DEL DISENO DEL PROGRAMA SOCIAL

[11.1. CONSISTENCIA NORMATIVA Y ALINEACION CON LA POLITICA SOCIAL DEL DISTRITO FEDERAL.

[11.1.1. ANALISIS DEL APEGO DEL DISENO DEL PROGRAMA SOCIAL A LA NORMATIVIDAD APLICABLE.

En el presente apartado se analiza el apego del disefio del programa social, mediante sus Reglas de Operacion 2015, 2016 y 2017,
a las leyes y reglamentos aplicables, incluidas la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal y la Ley de Presupuesto y Gasto
Eficiente. Ademas, en el caso particular, la Ley para la Integracion al Desarrollo de las Personas con Discapacidad del Distrito
Federal.

Leyo

Reglamento

Tabla 13. Andlisis del apego del disefio a la normatividad aplicable del Distrito Federal 2015.

Apego del disefio del Programa Social

En el numeral XI. Articulacién con otros programas sociales, el programa da cumplimiento con lo siguiente:

Fomenta la accién coordinada y complementaria con otros entes del Gobierno de la Ciudad de México, a través de la canalizacion
en los casos donde los solicitantes no cubren el perfil de ingreso al programa.

Complementa los servicios de rehabilitacion integral, el programa cuenta con la participacién de Organizaciones Civiles a travées
del Programa de Coinversion para el Desarrollo Social del Distrito Federal.

Vinculacién con el Programa de Empleo Temporal a cargo de la Secretaria del Trabajo y Fomento al Empleo.

Asimismo, el programa sefiala en el numeral X. Formas de Participacién Social, que cuenta con diversos mecanismos de
participacion: platicas, talleres y eventos que promueven la integracion familiar y social de las personas con discapacidad.

El programa social sefiala en el numeral V. Requisitos y procedimientos de acceso, que en el acceso a éste programa, se
atenderan todas las solicitudes sin distingo por origen étnico o nacional, género, edad, discapacidades, condicién social,
condiciones de salud, religion, orientaciéon politica, opiniones, preferencias y/o identidad sexual, estado civil, o cualquier otra
situacion que atente contra la dignidad humana.

Como parte de las estrategias del programa, se atenderan todas las solicitudes sin distingo de sexo, religion, orientacion sexual,
pertenencia étnica y condicién fisica de los padres o de la nifia o nifio que cumpla con los requisitos de ingreso. Establece
requisitos claros (requisitos de acceso). El programa ademds incorpora un procedimiento de queja o inconformidad ciudadana; y
mecanismos de exigibilidad, donde se establecen los mecanismos, procedimientos, requisitos y plazos para beneficiarse del
programa, siempre y cuando cumpla con los requisitos establecidos en las reglas de operacién.

Se enuncia que los solicitantes del programa formaran parte de un padrén de beneficiarios que serd de caracter publico, siendo
reservados sus derechos personales.

El programa expresa que los datos que brinden los derechohabientes, esta sujeta a la proteccién de datos personales. Menciona
que el padron de derechohabientes esta sujeto a la Ley de Proteccién de datos personales. Existe un area de oportunidad para
mencionar que la informacién generada se regird por lo estipulado en la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica
del Distrito Federal.
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El programa expresa que a fin de dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 38 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito
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Federal toda la promocion y difusién contiene la leyenda: “Este Programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido
por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucré y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los recursos de
este programa en el Distrito Federal, sera sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente.”

Se declara que la evaluacion del programa sera anual y estara a cargo de la Direcciéon de Planeacién en coordinaciéon con la
Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad. En lo que respecta a la estrategia de evaluacion del
42 programa se menciona que tiene como propdsito atender los objetivos, requerimientos y perspectivas en apego a los lineamientos
para la evaluacion interna de los programas sociales que emite anualmente el Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social del
Distrito Federal (EVALUA DF).

Se establece un procedimiento de queja o inconformidad ciudadana, asi como la forma en la que se debe presentar y los lugares a
los cuales pueden acudir.

La Contraloria General del Gobierno del Distrito Federal es el 6rgano competente para conocer de las quejas y denuncias
45 ciudadanas en materia de desarrollo social, y las resoluciones que emita en favor o en contra se realizara en los términos y con los
requisitos que establece la normativa aplicable.

Se menciona que la respuesta sera entregada en las mismas oficinas en un plazo no mayor a 10 dias habiles que corren a partir

44

46 It ; . . > ;
de la fecha de recepcién de esta. Al respecto existe un area de oportunidad para declarar que la respuesta sera por escrito.
o © 1 El programa enuncia que esta alineado a las lineas de accion 2154 y 2251 del Programa de Derechos Humanos del Distrito
© 3 0o%g Federal.
T2>= 5 — - - - —
P %228 -% 21 El programa declara una programacion presupuestal anual autorizada por le Secretaria de Finanzas del Distrito Federal, el cual
| SL_’ © o b asciende a $181,393.00 (Ciento ochenta y un mil trescientos noventa y tres pesos 00/100M.N.)
97 El Programa tiene reglas de operacion que cumplen con los requisitos sefialados en las fracciones | a la XII.
o = 5 Son acciones prioritarias para la integracién al desarrollo de las personas con discapacidad, las siguientes:
O — - .z R . . .
s®IE5TT Los programas de salud, y rehabilitacion dirigidos a mejorar su calidad de vida.
= () - - 7 B - ~ 7 A P T 7 T N T2 B T
5SS - E E 11 Las personas con discapacidad no podran ser objeto de ninguna vulneracion, discriminacion, ni restriccion en el ejercicio de sus
s 3 % < S '-('5 derechos y libertades fundamentales.
= (o]
T892 GE . _ . Co
8g § E § B 19 Corresponde a todas las dependencias que conforman el Sector Salud del Distrito Federal, garantizar el pleno ejercicio del derecho
o ae fundamental a la salud y la rehabilitacion de las personas con discapacidad.

Fuente: Elaboracion propia con base en DIF-DF. Reglas de Operacién del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Bésicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta
Oficial de | Distrito Federal. Namero 20, Tomo |. 29 de enero de 2015. Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social de la Ciudad de México. Lineamientos para la Evaluacion Interna
2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México. Gaceta Oficial de la Ciudad de México. Numero 52. 18 de abril de 2016.
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Tabla 14. Andlisis del apego del disefio a la normatividad aplicable del Distrito Federal 2016.

Apego del disefio del Programa Social

En el numeral XI. Articulacién con otros programas sociales, el programa da cumplimiento con lo siguiente:

Fomenta la accion coordinada y complementaria con otros entes del Gobierno de la Ciudad de México, a través de la canalizacién
en los casos donde los solicitantes no cubren el perfil de ingreso al programa.

Complementa los servicios de rehabilitacion integral, el programa cuenta con la participacion de Organizaciones Civiles a través
del Programa de Coinversion para el Desarrollo Social del Distrito Federal y con el Programa de Empleo Temporal, a cargo de la
Secretaria del Trabajo y Fomento al Empleo.

El programa social sefiala en el numeral V. Requisitos y procedimientos de acceso, estable criterios de prioridad claros, en el
acceso a éste programa, se dara prioridad a los solicitantes de escasos recursos econdmicos, dando preferencia a las nifias y
nifios con discapacidad de 0 a 6 afios, a quienes se les realizara un estudio socioeconémico asi como a mujeres con discapacidad.
En caso de no acceso a los servicios, se le informara a la persona los motivos de la negativa de ingreso de manera inmediata y se
canalizara a otra institucidon que pueda atender el padecimiento o la situacion de la persona.

Como parte de las estrategias del programa, se atenderan todas las solicitudes. Establece requisitos claros (requisitos de acceso).
El programa ademds incorpora un procedimiento de queja o inconformidad ciudadana; y mecanismos de exigibilidad, donde se
establecen los mecanismos, procedimientos, requisitos y plazos para beneficiarse del programa, siempre y cuando cumpla con los
requisitos establecidos en las reglas de operacién.

34

Se enuncia que una vez que las personas solicitantes son valoradas para ser incorporadas al Programa, se les informard el
instante de su ingreso. Asimismo, se les informa que seran parte de un Padrén de Derechohabientes que sera de caréacter publico,
siendo reservados sus datos personales.

36

El programa expresa que los datos que brinden los derechohabientes, esta sujeta a la proteccion de datos personales. Menciona
que el padron de derechohabientes esta sujeto a la Ley de Proteccion de datos personales. Existe un area de oportunidad para
mencionar que la informacién generada se regira por lo estipulado en la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica
del Distrito Federal.

38

El programa expresa que a fin de dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 38 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito
Federal toda la promocion y difusion contiene la leyenda: “Este Programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido
por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucré y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los recursos de
este programa en el Distrito Federal, serd sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente.”
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42

Se declara que la evaluacion del programa serd anual y estara a cargo de la Direccion de Planeacion en coordinacion con la
Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad. En lo que respecta a la estrategia de evaluacion del
programa se menciona que tiene como propésito atender los objetivos, requerimientos y perspectivas en apego a los lineamientos
para la evaluacion interna de los programas sociales que emite anualmente el Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social del
Distrito Federal (EVALUA DF).

44

Se establece un procedimiento de queja o inconformidad ciudadana, asi como la forma en la que se debe presentar y los lugares a
los cuales pueden acudir.

45

En el numeral VII, procedimiento de queja o inconformidad ciudadana. Se informa que en caso que la dependencia o entidad
responsable del programa social no resuelva la queja, la persona derechohabiente podra presentar su queja por considerarse
indebidamente excluidos de los programas sociales o por incumplimiento de la garantia de acceso a los programas a la Contraloria
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General de la Ciudad de México.
En el numeral VIIl, mecanismos de exigibilidad. Se enuncia que la Contraloria General de Gobierno del Distrito Federal es el
Organo competente para conocer las denuncias de violacion e incumplimiento de derechos en materia de desarrollo social.
46 Se menciona que la respuesta sera entregada en las mismas oficinas enun plazo no mayor a 15 dias habiles que corren a partir
de la fecha de recepcion de esta. Al respecto existe un area de oportunidad para declarar que la respuesta sera por escrito.
El programa enuncia que esté alineado a la linea de accion 2154, crear, en coordinacion con organizaciones de la sociedad civil
> Pé con experiencia en el tema, mecanismos de informacién, apoyo y acompafiamiento para los padres y madres de familia con y sin
° % K} 11 discapacidad, a partir del momento en que se diagnostica una discapacidad en sus hijos o hijas, del Programa de Derechos
° g uu% Humanos del Distrito Federal. Al respecto existe un area de oportunidad para declarar que mediante las platicas para la familia de
§‘ ;%) o las personas con discapacidad se da fi,compaﬁamlento y se proporciona apoyo. _ .
0] 21 El programa declara una programacion presupu_estal anual e_lutorlzada por la Asamblea Legislativa del Distrito Federal, el cual
oo asciende a $318,065.00 (Trescientos dieciocho mil sesenta y cinco pesos 00/100M.N.)
97 El Programa tiene reglas de operacién gue cumplen con los requisitos sefialados en las fracciones | a la XII.
Segun la fraccion | del articulo. Son acciones prioritarias para la integracion al desarrollo de las personas con discapacidad, los
-8 c g = 5 programas de salud, y rehabilitacién dirigidos a mejorar la calidad de vida de las personas con discapacidad. Por lo que el
o g é S e d programa, al brindar servicios de rehabilitacion para personas con discapacidad, se apega a dicho articulo.
£8o082d
2855 8g . - . . o
2592 §F 11 En el r_1umer_a| V, requisitos y procedimientos de acceso. Se dice que los criterios, de acceso, deben ser transparentes, equitativos
= § & _‘D(_,’, z y no discrecionales.

Fuente: Elaboracién propia con base en DIF-DF. Reglas de Operacién del Programa de Atenciéon a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta
Oficial del Distrito Federal. Nimero 270, Tomo lIl. 29 de enero de 2016.

Consejo de Evaluacién del Desarrollo Social de la Ciudad de México. Lineamientos para la Evaluacién Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México. Gaceta Oficial
de la Ciudad de México. Numero 52. 18 de abril de 2016.
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Ley o

Reglamento

Articulo

Tabla 15. Anédlisis del apego del disefio a la normatividad aplicable del Distrito Federal 2017.

Apego del disefio del Programa Social

En el numeral XI. Articulacién con otros programas sociales, el programa da cumplimiento con lo siguiente:

Fomenta la accion coordinada y complementaria con otros entes del Gobierno de la Ciudad de México, a través de la canalizacién
en los casos donde los solicitantes no cubren el perfil de ingreso al programa.

Complementa los servicios de rehabilitacion integral, el programa cuenta con la participacién de Organizaciones Civiles a través
del Programa de Coinversion para el Desarrollo Social del Distrito Federal y con el Programa de Empleo Temporal, a cargo de la
Secretaria del Trabajo y Fomento al Empleo.

El programa social sefiala en el numeral V. Requisitos y procedimientos de acceso, criterios de prioridad claros para la inclusion de
las personas beneficiarias cuando las solicitudes sean mayores a los recursos disponibles, en el acceso a éste programa, se dara
prioridad a las personas con discapacidad preferentemente en situacion de pobreza extrema, dando preferencia a las nifias y nifios
con discapacidad menores de 5.

Como parte de las estrategias del programa, se atenderan todas las solicitudes. Establece requisitos claros de acceso. El
programa ademas incorpora un procedimiento de queja o inconformidad ciudadana; y mecanismos de exigibilidad, donde se
establecen los mecanismos, procedimientos, requisitos y plazos para beneficiarse del programa, siempre y cuando cumpla con los
requisitos establecidos en las reglas de operacion.

34

Se enuncia que una vez que las personas solicitantes son valoradas para ser incorporadas al Programa, se les informara el
instante de su ingreso. Asimismo, se les informard que seran parte de un Padréon de Derechohabientes que sera de caréacter
publico, siendo reservados sus datos personales.

36

El programa expresa que los datos que brinden los derechohabientes, esta sujeta a la proteccién de datos personales. Menciona
que el padrén de derechohabientes esta sujeto a la Ley de Proteccién de datos personales. En el apartado VI, procedimientos de
instrumentacion, se establece que los datos personales de la poblacion derechohabiente quedan sujetos a la Ley de Proteccion de
Datos Personales para el Distrito Federal y las Leyes de Transparencia y de Proteccion de Datos Personales.

38

El programa expresa, en el apartado VI, procedimientos de instrumentacion, que a fin de dar cumplimiento a lo establecido en el
articulo 38 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal toda la promocién y difusiéon contiene la leyenda: “Este Programa
es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que
pagan los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este programa con fines politicos, electorales, de lucré y otros distintos a los
establecidos. Quien haga uso indebido de los recursos de este programa en el Distrito Federal, serd sancionado de acuerdo con la
ley aplicable y ante la autoridad competente.”
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42

Se declara que la evaluacion externa del programa social sera realizada de manera exclusiva e independiente por el Consejo de
Evaluacién del Desarrollo Social de la Ciudad de México, en caso de encontrarse considerado en su Programa Anual de
Evaluaciones Externas.

Por otro lado, se expone que la evaluacién interna del programa serd anual y estara a cargo de la Direccidon de Planeacion en
coordinacion con la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad. En lo que respecta a la estrategia de
evaluacion del programa se menciona que se recurrira a la Metodologia de Merco Légico aprobada por el Instituto Latinoamericano
y del Caribe (CEPAL, Naciones Unidas).

44

Se establece un procedimiento de queja o inconformidad ciudadana, asi como la forma en la que se debe presentar y los lugares a
los cuales pueden acudir.

45

En el numeral VI, procedimiento de queja o inconformidad ciudadana. Se informa que en caso que la dependencia o entidad
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Leyo

Reglamento Articulo

Apego del disefio del Programa Social

responsable del programa social no resuelva la queja, la persona derechohabiente podra presentar su queja por considerarse

indebidamente excluidos de los programas sociales o por incumplimiento de la garantia de acceso a los programas a la Contraloria
General de la Ciudad de México.

En el numeral VIIl, mecanismos de exigibilidad. Se enuncia que la Contraloria General de Gobierno de la Ciudad de México es el
6rgano competente para conocer las denuncias de violacién e incumplimiento de derechos en materia de desarrollo social.

46

Se menciona que, en caso de que los solicitantes, derechohabientes y/o su responsable, consideren que se incurrié en algin acto
u omision que atente contra sus derechos, podran presentar una queja por escrito. La Direccién Ejecutiva de los Derechos de las
Personas con Discapacidad sera la encargada de atender la queja suscrita e informar al solicitante el proceso de la misa en un
plazo de maximo 15 dias habiles. Al respecto existe un area de oportunidad para declarar que la respuesta sera por escrito.

Ley de
Presupuesto y

Gasto Eficiente

11

El programa enuncia que se apega al Capitulo 25 del Programa de Derechos Humanos de la Ciudad de México publicado en
agosto de 2016, donde se ofrece un panorama general que impulsa a intensificar y ampliar la habilitacion y rehabilitacion de las
personas con discapacidad para que puedan lograr y mantener la maxima independencia, capacidad fisica, mental, social y
vocacional. A través de acciones de educacion para la salud, otorgar habilitacion y rehabilitacion integral y la difusion de
informacién y sensibilizacion de las familias de las personas con discapacidad.

21

El programa declara una programacion presupuestal anual autorizada por la Asamblea Legislativa del Distrito Federal, el cual
asciende a $330,000.00 (Trescientos treinta mil pesos 00/100M.N.)

97

El Programa tiene reglas de operacion que cumplen con los requisitos sefalados en las fracciones | a la XII.

Ley para la Integracion al
Desarrollo de las Personas con

Discapacidad del Distrito Federal

Segun la fraccién | del articulo. Son acciones prioritarias para la integracion al desarrollo de las personas con discapacidad, los
programas de salud, y rehabilitacién dirigidos a mejorar la calidad de vida de las personas con discapacidad. Por lo que el
programa, al estar disefiado para brindar servicios de rehabilitacion para personas con discapacidad, se apega a dicho articulo.

El programa estéa disefiado para brindar servicios de rehabilitacion de forma gratuita por lo que contribuye al derecho a gozar del
nivel mas alto de salud.

11

En el numeral V, requisitos y procedimientos de acceso. Se dice que los criterios, de acceso, deben ser transparentes, equitativos
y no discrecionales.

18°

Se enuncia que se cuenta con 4 Unidades Mdviles de Rehabilitacién las cuales acudiran a los diferentes eventos y estrategias del
DIF-CDMX y que en ellas se atiende a la poblacion con discapacidad bajo un Modelo de Atencién Integral (servicios y
rehabilitacion integral), teniendo en cuenta que “la rehabilitacion integral es un proceso terapéutico, educativo, formativo y social,
que busca el mejoramiento de la calidad de vida y la plena integracion de la persona en condicion de discapacidad al medio
familiar, social y ocupacional”’. Un area de oportunidad esta en, que en el disefio, las unidades moviles sélo participan en eventos y
ferias de servicios con atenciones de salud de: Valoracién médica, terapia fisica, canalizaciones y platicas informativas con
enfoque de Derechos Humanos, género y salud.

Fuente: Elaboracién propia con base en DIF-CDMX. Reglas de Operacién del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de
México. Numero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.
Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social de la Ciudad de México. Lineamientos para la Evaluacion Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

Numero 52. 18 de abril de 2016.

9 Reformado en Gaceta Oficias de la Ciudad de México, publicada el 11 de Mayo de 2017.
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Tabla 16. Contribucion del programa social a los 12 principios de la Politica Social del Distrito Federal.
Principios de la Politica

de Desarrollo Social APEIO EE] el

del Programa Social

Universalidad

El programa contribuye a la universalidad a través de ofrecer acceso a servicios de salud y habilitacion o rehabilitacion para
personas con discapacidad, permanente o temporal, en sus unidades basicas de rehabilitacion. Si bien, por razones presupuestales,
no puede cubrir a todas las personas con discapacidad sin acceso a servicios de salud, residentes en la Ciudad de México,
contribuye al focalizarse en personas en situacién de pobreza.

Igualdad

El programa proporciona aporta a la igualdad al brindar servicios de rehabilitacion a personas con discapacidad en condicion de
pobreza, contribuyendo a disminuir la diferencia en el acceso a servicios de salud. No se hace distinciéon por ambitos territoriales.

Equidad de Género

El programa no realiza ningun tipo de exclusion ni subordinaciéon basada en los roles de género para brindar los servicios de
rehabilitacion fisica, atencién psicoldgica y talleres o platicas con enfoque de derechos humanos y género.

Equidad Social

El programa ofrece acceso a los servicios de rehabilitacién para personas con discapacidad sin importar su edad, caracteristicas
fisicas, pertenecia étnica, preferencia sexual o practica religiosa. Se ofrecen servicios a la poblacion en situacion de calle y a
poblacién migrante.

Justicia Distributiva

El programa apoya a personas con discapacidad temporal o permanente que vivan en zonas de bajo y muy bajo indice de Desarrollo
Social. Asimismo, atiende a nifias, nifios y jévenes en cumplimiento a la Ley de Atencidn Integral a la Primera Infancia en el Distrito
Federal.

Diversidad El Programa reconoce todas las discapacidades para las personas que habitan en la Ciudad de México.
El programa cuenta canalizaciones de trabajo social a diversas instituciones que atienden a las personas con discapacidad y sus
familias; asi como, para realizar referencias médicas y psicoldgicas diversas instituciones. Existe complementariedad'® con el
Integralidad programa de Apoyo Econdmico a Personas con Discapacidad Permanente y con el programa de Acceso Gratuito a los Servicios

Médicos y Medicamentos a las Personas Residentes en la Ciudad de México que carecen de Seguridad Social Laboral y articulacion
con las acciones de Constancias de Cortesias Urbanas del Sistema de Transporte Colectivo Metro y Cunas CDMX.

Territorialidad

Las siete Unidades Basicas de Rehabilitacion y el Centro de Atencidn a Personas con Discapacidad se distribuyen en Delegaciones
y zonas donde hay més probabilidad de que acudan personas con algun nivel de marginacion.

Exigibilidad

En caso de que la o el interesado exija su derecho a participar en el Programa, podréa solicitar al Sistema para el Desarrollo Integral
de la Familia de la Ciudad de México, mediante escrito su incorporacién. O bien, de acuerdo con el Reglamento de la Ley de
Desarrollo Social para el Distrito Federal, la persona que se considere indebidamente excluida de este Programa Social podra
presentar la queja ante la Procuraduria Social de la Ciudad de México.

Participacion

El programa establece que cuenta con diversos mecanismos de participacion social: platicas, talleres y eventos que promueven la
integracion familiar y/o social de las personas con discapacidad, a través de los cuales los derechohabientes podran ejercer su
derecho a participar con sus opiniones, sugerencias, comentarios y quejas. Sin embargo, debe especificarse el tipo y modalidad de
participacion de las y los ciudadanos en concordancia con lo establecido en la Ley de Participacion Ciudadana del Distrito Federal.

Transparencia

El programa especifica que la informacion brindada por los derechohabientes, esté sujeta a la proteccién de datos personales, los

10 Se entiende que hay complementariedad con otros programas sociales cuando dos o mas programas atienden a la misma poblacién pero los
apoyos son diferentes; o bien cuando sus componentes son similares o iguales, pero atienden a diferente poblacion.
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Principios de la Politica

de Desarrollo Social Apego del disefio del Programa Social

cuales no podran ser utilizados para propésitos de proselitismo politico, religioso o comercial, ni para ningan fin distinto al
establecido en las Reglas de Operaciéon conforme a lo establecido en la Ley de Proteccién de Datos Personales para el Distrito

Federal.
Se declara dentro del apartado de mecanismo de evaluacion e indicadores que el programa se encuentra en la cultura de la Gestion
Efectividad por Resultados (GpR). El programa es objeto de revision por parte de 6rganos fiscalizadores internos y externos. Ademas cuenta

con una Matriz de Indicadores de Resultados (MIR) que permite medir el cumplimiento de los objetivos del programa.

En el apartado de requisitos y procedimientos de acceso se describe que se informa a las personas derechohabientes que formaran
parte de un padrén de derechohabientes. Se expone que, conforme a la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, el padrén
sera de caracter publico, siendo reservados los datos personales.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México (GOCDMX). No. 52, 18 de abril de 2016.

Asamblea Legislativa del Distrito Federal. Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal. Ultima reforma publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 30 de octubre de
2017.

Proteccion de datos
personales

[11.1.2. ANALISIS DEL APEGO DEL DISENO DEL PROGRAMA SOCIAL A LOS LINEAMIENTOS PARA LA ELABORACION DE REGLAS DE OPERACION

En este apartado, como parte de la evaluacién integral se realiza el andlisis del apego del disefio del programa social a los
lineamientos para la elaboracion de reglas de operacion de los ejercicios 2015, 2016 y 2017.

111.1.2.1 ANALISIS DEL APEGO DEL DISENO DEL PROGRAMA SOCIAL A LOS LINEAMIENTOS PARA LA ELABORACION DE REGLAS DE OPERACION
2015, 2016y 2017.

Tabla 17. Consistencia de las Reglas de Operacion con los lineamientos emitidos por el EVALUA DF.
Nivel de cumplimiento

2016 Justificacion

Apartado

Se incluyen todos los elementos que determinan los lineamientos
para la Elaboraciéon de las Reglas de Operacion 2015, 2016 y 2018,
sin embargo algunos elementos presentan una consistencia menor
de lo sugerido. Por ejemplo se omite mencionar expresamente las
causas y efectos observados por el problema social, ademas se
omite enunciar la forma en la que se busca contribuir en el problema
identificado identificando las causas que ataca y las que no y la
experiencia de programas similares o disimbolos. En 2015 y 2016 la
linea base se establecia como proporcion de la cobertura de los
afios inmediatos anteriores lo que se corrigié en 2017, ubicando el
inicio del problema en 2012, afio en el que se impulsé un nuevo
modelo de atencién integral.

Introduccién Parcial Parcial Parcial
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Apartado

DMX

N

ivel de cumplimiento
2016

Justificacion

|. Dependencia o
Entidad
Responsable del
Programa

Satisfactorio

Satisfactorio

Satisfactorio

El programa enuncia de forma clara la dependencia que es
directamente responsable de la ejecucion del programa y las
unidades administrativas involucradas en la operacion.

II. Objetivos vy
Alcances

Satisfactorio

Satisfactorio

Satisfactorio

El objetivo general es concreto, medible y describe lo que se
pretende alcanzar (brindar atencién de rehabilitacion fisica vy
psicologica); también establece la poblacion objetivo. Los objetivos
especificos derivan del objetivo general pues son el conjunto de
servicios que se van a brindar. Se sefiala el derecho social a
garantizar. Adicionalmente, se sefiala que el programa es de
prestacion de servicios.

Il. Metas Fisicas

Parcial

Satisfactorio

Satisfactorio

Las metas fisicas presentan los resultados esperados en cada
periodo para las acciones implementadas, son cuantificables,
medibles y verificables. En el ejercicio 2015 no se sefalaba la
cobertura de la poblacion objetivo que se planeaba atender ni la
estrategia que se seguiria para cumplir con lo mandatado en el
articulo 27 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal y el
articulo 47 de su Reglamento; se planteé en los ejercicios 2016 y
2017.

IV. Programacion
Presupuestal

Parcial

Satisfactorio

Satisfactorio

La seccion incluye el monto total del presupuesto autorizado para el
ejercicio expresado en unidades monetarias. En el ejercicio 2015 no
se incluyd el porcentaje del costo del proyecto; en los ejercicios 2016
y 2017 de detalla, la proporcién anual por proyecto.

V. Requisitos y
Procedimientos
de Acceso

Parcial

Satisfactorio

Satisfactorio

En este apartado esta precisada la forma en que se lleva a cabo la
difusién del programa asi como los requerimientos a cumplir para ser
derechohabientes del mismo. Los requisitos son acordes con el tipo
de poblacién objetivo. Se indica toda la documentacién a presentar,
la forma y los tiempos en que se debera realizar y se indican las
areas técnico-operativas, lugar y horarios de atencién. Se dice que el
ingreso es a demanda. Los criterios con base en los cuales la
institucién incluira a los derechohabientes y las areas responsables
de la inclusion, los casos de excepcion, los criterios con los que se
da prioridad en la inclusién de las personas beneficiarias y los
mecanismos de informacién de estatus. Explica los requisitos de
permanencia y las causales de baja. En el ejercicio 2015 no aparece,
dentro del apartado, el procedimiento de difusién.
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N

ivel de cumplimiento
2016

Justificacion

VI.
Procedimientos
de
Instrumentacion

Parcial

Parcial

Satisfactorio

Se incorpora informacién sobre la operacion y los mecanismos de
supervision y control. Se sefiala lo solicitado en el articulo 38 de la
Ley de Desarrollo Social del Distrito Federal. Se mencionan las
unidades administrativas responsables de la implementacién y los
tiempos en que serd realizada. En el ejercicio 2015 sélo se sefiala
gue la operacion se realiza conforme a tres manuales del programa
pero no se indican las actividades, acciones y gestiones para
proporcionar el servicio. A partir de las ROP 2016 se incorporan los
procedimientos donde se especifican: actividad, tiempo y actor. El
procedimiento de supervision y control, con las caracteristicas antes
mencionadas, se incorpor6 en las ROP 2017.

VII. Procedimiento
de Quejao
Inconformidad
Ciudadana

Satisfactorio

Satisfactorio

Satisfactorio

El programa indica los procesos, requisitos para interponer las
quejas, asi como las areas de recepcion, atencion de las quejas, los
medios para recibir las quejas y la direccion con que cuenta la
dependencia. También hace mencibn de que las personas
beneficiarias pueden interponer su queja ante la Procuraduria Social
y la Contraloria Interna del DIF-DF.

VIII. Mecanismos
de Exigibilidad

Parcial

Parcial

Parcial

El apartado indica el procedimiento para exigir la prestacion del
servicio, especifica de forma textual los casos en los que se podran
exigir los derecho por incumplimiento o por violacién de los mismos,
ademas sefiala que es la Contraloria General de la Ciudad de
México (antes Distrito Federal) el 6rgano competente para conocer
las denuncias de violacion e incumplimiento de derechos en materia
de desarrollo social.

En el ejercicio 2015 no se indicaban los lugares donde se tenian a la
vista del publico los requisitos, derechos, obligaciones,
procedimientos y plazos para que las personas beneficiarias o
derechohabientes puedan acceder al disfrute de los beneficios de
cada programa social; lo que se corrigio en los ejercicio 2016 y 2017.
Existe un area de oportunidad en el indicar los procedimientos (que
deben ser agiles y efectivos), ya que se mencionan las vias por las
que se puede exigir el derecho social mas no se detallan (etapas y
tiempos); se debe especificar que la respuesta se dara por escrito.

IX. Mecanismos
de Evaluacion e

Satisfactorio

Satisfactorio

Satisfactorio

El programa incluye los elementos requeridos en los lineamientos
para la elaboracién de Reglas de Operacién. Se establece la unidad
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Nivel de cumplimiento
2016

Indicadores técnico-operativa responsable de llevar a cabo la evaluacion interna
(en este caso la Direccion de Planeacion del DIF DF) y que se hara
en apego a los lineamientos emitidos por Evallia DF, asi como la
Metodologia de Marco Logico como el sustento metodoldgico para la
construccion de indicadores a través de la Matriz de Indicadores para
Resultados (MIR), se menciona la congruencia que se tiene con la
Gestion Basada en Resultados (GpR) y su seguimiento, se incluyen
las fuentes de informacién de gabinete y una matriz de indicador

(MIR) en los términos solicitados por los lineamientos.

Apartado Justificacion

Este apartado debe establecer lo estipulado en la Capitulo Octavo de
la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal y la Ley de
Participacién Ciudadana del Distrito Federal de cémo garantizar el

X. Formas de derecho de los y las ciudadanas y habitantes del Distrito Federal (no
Participacion No satisfactorio No satisfactorio No satisfactorio poblacion atendida) a intervenir y participar en la planeacion,
Social programacion, implementacion y evaluacion del programa social,

segun sea el caso.
El apartado debe incluir la forma en que se participa (de manera
individual y/o colectiva a través de algin 6rgano de representacion.

Se sefialan en las Reglas de Operacion los programas con los que

XI. Articulacion - . . . .

con Otros se tiene articulacion. Incluye dependencias o entidades que operan
Parcial los programas sociales y las acciones con las que se complementan,

Programas . . - - -

Sociales coordinan y colaboran, identificando su objetivo general, poblacion

objetivo y los bienes y servicios que otorgan.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

EVALUA DF. Lineamientos para la elaboracion de las Reglas de Operacion de los Programas Sociales para el ejercicio 2016, publicados en la GODF, No. 209, 30 de octubre de 2015.
EVALUA CDMX. Lineamientos para la elaboracion de las Reglas de Operacion de los Programas Sociales para el ejercicio 2017, publicados en la GOCDMX, No. 191, 31 de octubre
de 2017.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),
No.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Bésicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Numero 270,
Tomo lll. 29 de enero de 2016.

DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.
Numero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.

Pagina | 46




DMX

CIUDAD DE MEXICO

111.1.2.2 ANALISIS DEL APEGO DEL DISENO DEL PROGRAMA SOCIAL A LA POLITICA DE DESARROLLO SOCIAL DE LA CIUDAD DE MEXICO

Derecho Social (Referente

normativo)

Convencién sobre los Derechos de las

Tabla 18. Apego del Prog

ramaen el cum

Descripcion de la Contribucién del Programa Social al Derecho
Social

El programa contribuye con lo sefialado en el articulo 25: “[...] Los
Estados Partes adoptaran las medidas pertinentes para asegurar el

plimiento de los Derechos Sociales
Especificar si fue incorporado en Reglas de
Operacion

2016

2015

2017

Personas con Discapacidad (Derecho . ) = Si Si Si
acceso de las personas con discapacidad a servicios de salud [...],
a la Salud). ) ; e ) "
incluida la rehabilitacion relacionada con la salud. [...]
El programa contribuye con lo sefialado en el articulo 26: Los
Estados Partes adoptaran medidas efectivas y pertinentes, incluso
Convencion sobre los Derechos de las | mediante el apoyo de personas que se hallen en las mismas
Personas con | circunstancias, para que las personas con discapacidad puedan . . .
- . S Lo . . . o Si Si Si
Discapacidad.(Habilitacion y | lograr y mantener la méaxima independencia, capacidad fisica,
rehabilitacion) mental, social y vocacional, [...]. A tal fin, los Estados Partes
organizaran, intensificaran y ampliardn servicios y programas
generales de habilitacion y rehabilitacion, [...]"
El programa se alinea con lo establecido en el articulo 1 fraccién Il:
Ley de Desarrollo Social para el Distrito | “Promover, proteger y garantizar el cumplimiento de los derechos Si Si Si
Federal (salud) sociales universales de los habitantes del Distrito Federal en
particular en materia de [...], salud, [...]".
El programa contribuye con lo estipulado en el articulo 5 fraccion I:
Loy para i tegracion o Desaralade | 520 Sccones prorianes pare e megreatn o desapalo de s
las Personas con Discapacidad del | | o piiacion ... y 18 fraccion II: “Corresponde al Director General si si si

Distrito  Federal  (Habilitacion vy
rehabilitacion)

o titular del DIF DF lo siguiente: [...] Ill. Brindar servicios de
rehabilitacion integral a personas con discapacidad en Unidades
Basicas y Moviles”.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluaciéon de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion

Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Béasicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),

No0.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacién 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Nimero 270,

Tomo Ill. 29 de enero de 2016.

DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

NUmero 255, Tomo llI. 31 de enero de 2017.
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Programa

Alineacion

Justificacion

Tabla 19. Apego del Programa con el Programa General de Desarrollo del Distrito Federal, Programas sectoriales e Institucional.

Fue incorporado en Reglas de Operacion

2015

2016

2017

Eje 1. Equidad e inclusion social para el desarrollo
erlg?a\aggoportuni dad 2. Salud El programa tiene por objetivo, prestar
Objetivo 2. Lograr el eiercicio pleno y universal del Servicios d? rehab|l|taC|c’)n fisica y
P : . atencién psicolégica a personas con
rograma derecho a la salud. Meta 1. Ampliar la cobertura discapacidad en  condiciones  de
General de de la atencién a la salud con calidad. vulnerabilidad que habitan en el Distrito
Desarrollo del | Linea de Accion. Federal para qcontribuir a mejorar su Si Si Si
Distrito 1. Asegurar a las personas el derecho a la autonomigeinclusién social !
Federal 2013- | proteccion de su salud, independientemente de su - .
2018 situacion econémica y/o laboral. El _ programa  opera med|ante” slete
2. Atender el dafio especifico a la salud con una Unidades Basicas de Reha_tplltamon
respuesta integral, completa y funcional de los (UBR) 'y un C.entro d.e Atencion - para
- ! L - Personas con Discapacidad (CAPD).
servicios en los aspectos organizativos, técnicos y
de conocimiento.
Objetivo 2. Lograr el ejercicio pleno y universal del
derecho a la rehabilitacion. Meta 1. Ampliar la
cobertura de la atencion a la salud con calidad.
Politicas Sectoriales. El programa contribuye con el derecho a
Meta Sectorial Cuantificada 1. Ampliar la | la rehabilitacion de las Personas Con
cobertura de los servicios de atencion médica | Discapacidad en  Condiciones de
para garantizar el derecho a la rehabilitacion, | Vulnerabilidad (PcD) en la Ciudad de
independientemente de las condiciones | México a través de los servicios de
econdmicas, sociales o laborales de las personas | rehabilitacion fisica y atencién psicosocial
Programa con discapacidad; con énfasis en la poblacién de | EI Programa ofrecera servicios de
Sectorial de | zonas de bajo Indice de Desarrollo Social, | rehabilitacion integral béasica (fisica, . . .
. ) . T ; Si Si Si
Salud 2013- | articulando una respuesta integral y funcional con | psicolégica y social) a personas con
2018 la participacién de todas las instituciones del | discapacidad que habitan y transitan en
Sistema de Salud del Distrito Federal; a través de | la Ciudad de México a través de la
3,000 acciones de promocion de la salud, | operacion de las siete Unidades Basicas
45,000,000 de atenciones a la salud, 20,000 | de Rehabilitacion, el Centro de Atencién
visitas de verificacion sanitaria y 600,000 | para Personas con Discapacidad y las
acciones para lograr el ejercicio pleno y universal | cuatro Unidades Moviles de
del derecho a la habilitacion y rehabilitacion, | Rehabilitacion
mediante acciones de formacion y capacitacion,
implementacion de un Sistema de Administracion
Médica e Informacién Hospitalaria con Expediente
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Programa

Alineacién

Fue incorporado en Reglas de Operacion
Justificacion
2015 2016 2017

Clinico Electrénico, desarrollo de actividades de
turismo en salud, asi como el fortalecimiento del
sistema de referencia y contra referencia,
garantizando el acceso y la calidad de la atencion
a la salud.

1. Las Secretarias de Desarrollo Rural y Equidad
para las Comunidades, Gobierno, Turismo, y
entidades como DIFDF y la Agencia de
Proteccion Sanitaria del GDF, en coordinacion
con la Secretaria de Salud, realizardn en sus
respectivos ambitos de competencia, acciones
dirigidas a mujeres, hombres y grupos en
situacion de vulnerabilidad, a fin de ampliar la
cobertura de la atencion a la salud con calidad,
garantizando a las personas el derecho a la
proteccion de su salud, independientemente de su
situacién econémica y/o laboral, ofreciendo los
servicios por niveles de complejidad y asegurando
la efectividad de la atencion. 2. Las Secretarias
de Desarrollo Rural y Equidad para las
Comunidades, Gobierno, Turismo, y entidades
como DIFDF y la Agencia de Proteccion Sanitaria
del GDF, en coordinacién con la Secretaria de
Salud, en sus respectivos ambitos de
competencia, ampliaran la cobertura de la
atencion a la salud, mediante la instrumentacién
de estrategias de promocién de la salud y
aumento en el numero de atenciones;
interviniendo en el dafio especifico a la salud
mediante una respuesta integral, completa y
funcional de los servicios en los aspectos
organizativos, técnicos y de conocimiento, asi
como a través de la referencia y contra referencia
oportuna, hasta verificar que se haya conseguido
la atencién adecuada.
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Programa

Programa
Institucional
del Sistema

para el

Desarrollo
Integral de la
Familia de la

Ciudad de

México 2014-
20181

Alineacién

Area de oportunidad: Discriminacion y Derechos
Humanos.

Objetivo 2. Disminuir de manera sustancial el
2.2% de la poblacion que se encuentra en
pobreza extrema en el Distrito Federal.

Meta sectorial: Disminuir los efectos negativos
derivados de la condicién de pobreza extrema de
la poblacion habitante en la Ciudad de México a
través de programas integrales de atenciéon a
todos los grupos etarios con prioridad en aquéllos
en situacion de vulnerabilidad, promoviendo la
corresponsabilidad de la sociedad civil como
mecanismo de fortalecimiento a las politicas
sociales de atencion a la pobreza, al afio 2018.

Politicas Institucionales: a) Las Direcciones
Ejecutivas de la Procuraduria de Proteccion de
Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes, de
Asistencia Alimentaria, de Apoyo a la Nifiez y
Desarrollo Comunitario y de los Derechos de las
Personas con Discapacidad del DIF-CDMX,
fortaleceran sus programas que atienden a
grupos de poblaciébn que se encuentran en
situacion de vulnerabilidad para disminuir los
efectos negativos de la pobreza:

[...]

Programa de
Discapacidad en
Rehabilitacion;
[...]

d) La Direccién de Planeacién en coordinacién

Personas con
Basicas de

Atencién a
Unidades

Justificacion

El programa tiene como poblacion
objetivo personas con discapacidad
permanente o temporal preferentemente
en situacion de pobreza. Las Unidades
Bésicas de Rehabilitacion se distribuyen
en Delegaciones con un Indice de
Desarrollo Social (IDS) muy bajo, bajo o
medio.

La Direccién de Planeacion en conjunto
con la Direccion Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con
Discapacidad realizan de forma anual la
Evaluacion Interna del programa.

Fue incorporado en Reglas de Operacion

2015 2016 2017

No No No

11 El Aviso por el que se da a conocer el Programa Institucional del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia de la Ciudad de México 2014-
2018 fue publicado el 13 de febrero de 2017, Numero 6, de la Gaceta Oficial de la Ciudad de México (GOCDMX).
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Fue incorporado en Reglas de Operacion

Programa Alineacion Justificacion

2015 2016 2017

con las Direcciones Ejecutivas de la Procuraduria
de Proteccion de Derechos de Nifias, Nifios y
Adolescentes, de Asistencia Alimentaria, de
Apoyo a la Nifiez y Desarrollo Comunitario, y de
los Derechos de las Personas con Discapacidad
del DIF-CDMX, llevardn a cabo procesos de
evaluacion interna para fortalecer el monitoreo y
seguimiento de los 14 programas sociales a
efecto de dar cumplimiento al logro de sus
objetivos.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion

Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),
No.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Nimero 270,
Tomo lIl. 29 de enero de 2016.

DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.
Ndmero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.

Pagina | 51



CDMX

CIUDAD DE MEXICO

[11.2. IDENTIFICACION Y DIAGNOSTICO DEL PROBLEMA SOCIAL ATENDIDO POR EL PROGRAMA
SOCIAL.

La Convenciéon sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad define a la
discapacidad como un concepto que evoluciona y que resulta de la interaccion entre las
personas con deficiencias y las barreras debidas a la actitud y al entorno que evitan su
participacion plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las demas.

El articulo 25 de la Convencién reconoce que las personas con discapacidad tienen
derecho a gozar del mas alto nivel posible de salud sin discriminacion por motivos de
discapacidad, y estipula que los Estados Partes deben adoptar las medidas pertinentes
para asegurar el acceso de las personas con discapacidad a servicios de salud que
tengan en cuenta las cuestiones de género, incluida la rehabilitacién relacionada con la
salud.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), se estima que actualmente
existen mas de mil millones de personas viven en todo el mundo con alguna forma de
discapacidad; de ellas, casi 200 millones experimentan dificultades considerables en su
funcionamiento.

Segun datos del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), al afio 2010, las
personas que tienen algun tipo de discapacidad eran 5 millones 739 mil 270, lo que
representa 5.1% de la poblacion total. Ademas el 27.3% no eran derechohabientes de
algun servicio de salud (1 millén 566 mil 821 personas con discapacidad).

Durante el XIll Censo General de Poblacion y Vivienda llevado a cabo por el INEGI en el
2010, y con base en los resultados de la muestra realizada en el primer trimestre del
2011, se estimd que en el Distrito Federal 483,045 personas vivian con algun tipo de
discapacidad, lo que representa el 5.46% de la poblacién total (8, 851,080 personas) que
vive en el Distrito Federal.
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2015

Descripcion y datos estadisticos

La Convencion sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad define a Ila
discapacidad como un concepto que
evoluciona y que resulta de la interaccion entre
las personas con deficiencias y las barreras
debidas a la actitud y al entorno que evitan su
participacion plena y efectiva en la sociedad,
en igualdad de condiciones con las demas.

El articulo 25 de la Convencién reconoce que
las personas con discapacidad tienen derecho
a gozar del més alto nivel posible de salud sin
discriminacién por motivos de discapacidad, y
estipula que los Estados Partes deben adoptar
las medidas pertinentes para asegurar el
acceso de las personas con discapacidad a
servicios de salud que tengan en cuenta las
cuestiones de género, incluida la rehabilitacién
relacionada con la salud. De acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se
estima que actualmente existen mas de mil
millones de personas viven en todo el mundo
con alguna forma de discapacidad; de ellas,
casi 200 millones experimentan dificultades
considerables en su funcionamiento. Segin
cifras del INEGI, en 2010 las personas con
discapacidad en el Distrito Federal ascendian a
483,045 representando el 5.46% de las
8'851,080 personas que conforman la
poblacién total; de este total 262,776 son
mujeres (54.4%) y 220,269 hombres (45.6%).
En referencia al diagndstico identificado en el
Programa General de Desarrollo del Distrito
Federal 2013-2018, publicado el 11 de
septiembre de 2012 en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, se sefiala que una de las

Tabla 20. Problema del Programa Social.

2016

Descripcion y datos estadisticos

La Convencion sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad define a la
discapacidad como un concepto que
evoluciona y que resulta de la interaccion entre
las personas con deficiencias y las barreras
debidas a la actitud y al entorno que evitan su
participacion plena y efectiva en la sociedad,
en igualdad de condiciones con las demas.

El articulo 25 de la Convencion reconoce que
las personas con discapacidad tienen derecho
a gozar del mas alto nivel posible de salud sin
discriminacion por motivos de discapacidad, y
estipula que los Estados Partes deben adoptar
las medidas pertinentes para asegurar el
acceso de las personas con discapacidad a
servicios de salud que tengan en cuenta las
cuestiones de género, incluida la rehabilitacion
relacionada con la salud. De acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se
estima que actualmente existen mas de mil
millones de personas viven en todo el mundo
con alguna forma de discapacidad; de ellas,
casi 200 millones experimentan dificultades
considerables en su funcionamiento. Segun
cifras del INEGI, en 2010 las personas con
discapacidad en el Distrito Federal ascendian a
483,045 representando el 5.46% de las
8'851,080 personas que conforman la
poblaciéon total; de este total 262,776 son
mujeres (54.4%) y 220,269 hombres (45.6%).
En referencia al diagnostico identificado en el
Programa General de Desarrollo del Distrito
Federal 2013-2018, publicado el 11 de
septiembre de 2012 en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, se sefala que una de las

2017

Descripcion y datos estadisticos

La Convencion sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad define a la
discapacidad como un concepto que
evoluciona y que resulta de la interaccion entre
las personas con deficiencias y las barreras
debidas a la actitud y al entorno que evitan su
participacion plena y efectiva en la sociedad,
en igualdad de condiciones con las demas.

El articulo 25 de la Convencién reconoce que
las personas con discapacidad tienen derecho
a gozar del més alto nivel posible de salud sin
discriminacioén por motivos de discapacidad, y
estipula que los Estados Partes deben adoptar
las medidas pertinentes para asegurar el
acceso de las personas con discapacidad a
servicios de salud que tengan en cuenta las
cuestiones de género, incluida la rehabilitacion
relacionada con la salud. De acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se
estima que actualmente existen mas de mil
millones de personas viven en todo el mundo
con alguna forma de discapacidad; de ellas,
casi 200 millones experimentan dificultades
considerables en su funcionamiento. Segun
cifras del INEGI, en 2010 las personas con
discapacidad en el Distrito Federal ascendian a
483,045 representando el 5.46% de las
8'851,080 personas que conforman la
poblacion total; de este total 262,776 son
mujeres (54.4%) y 220,269 hombres (45.6%).
En referencia al diagndstico identificado en el
Programa General de Desarrollo del Distrito
Federal 2013-2018, publicado el 11 de
septiembre de 2012 en la Gaceta Oficial del
Distrito Federal, se sefiala que una de las
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Aspecto

2015

Descripcion y datos estadisticos

principales necesidades que presenta este
grupo poblacional son los servicios de salud y
rehabilitacion integral que les permitan
recuperar su autonomia y ejercer sus derechos
plenamente.

2016

Descripcion y datos estadisticos

principales necesidades que presenta este
grupo poblacional son los servicios de salud y
rehabilitacion integral que les permitan
recuperar su autonomia y ejercer sus derechos
plenamente.

2017

Descripcion y datos estadisticos

principales necesidades que presenta este
grupo poblacional son los servicios de salud y
rehabilitacion integral que les permitan
recuperar su autonomia y ejercer sus derechos
plenamente.

Poblacion
que
padece el
problema

De acuerdo con el Xlll Censo General de
Poblacién y Vivienda llevado a cabo por el
INEGI en el 2010, y con base en los resultados
de la muestra realizada en el primer trimestre
del 2011, se estim6 que en el Ciudad de
México 285.687 personas viven con algun tipo
de discapacidad, lo que representa el 5.46% de
la poblacién total (8, 851,080 personas) que
vive en la CDMX. El citado Censo también
hace referencia el tipo de limitaciones que
presenta el colectivo de personas con
discapacidad en la CDMX.

De acuerdo con el XllI Censo General de
Poblacién y Vivienda llevado a cabo por el
INEGI en el 2010, y con base en los resultados
de la muestra realizada en el primer trimestre
del 2011, se estim6 que en el Ciudad de
México 285.687 personas viven con algun tipo
de discapacidad, lo que representa el 5.46% de
la poblacion total (8, 851,080 personas) que
vive en la CDMX. El citado Censo también
hace referencia el tipo de limitaciones que
presenta el colectivo de personas con
discapacidad en la CDMX.

De acuerdo con el Xl Censo General de
Poblacion y Vivienda llevado a cabo por el
INEGI en el 2010, y con base en los resultados
de la muestra realizada en el primer trimestre
del 2011, se estim6 que en el Ciudad de
México 285.687 personas viven con algun tipo
de discapacidad, lo que representa el 5.46% de
la poblacion total (8, 851,080 personas) que
vive en la CDMX. El citado Censo también
hace referencia el tipo de limitaciones que
presenta el colectivo de personas con
discapacidad en la CDMX.

Ubicacion
geogréfica
del
problema

El criterio que utiliza el programa social para la
identificacion socio-espacial es a nivel de la
Ciudad de México. En el apartado de cobertura
sefala que “el programa esta delimitado socio
espacialmente a aquellas personas que radican
en CDMX.”

Los servicios de rehabilitacion que se
proporcionan al interior de las UBR'S Y CAPD
se encuentran ubicadas en zonas geograficas
consideradas de bajo y muy bajo indice de
desarrollo social.

El criterio que utiliza el programa social para la
identificacion socio-espacial es a nivel de la
Ciudad de México. En el apartado de cobertura
sefiala que “el programa esta delimitado socio
espacialmente a aquellas personas que radican
en CDMX.”

Los servicios de rehabilitacion que se
proporcionan al interior de las UBR'S Y CAPD
se encuentran ubicadas en zonas geograficas
consideradas de bajo y muy bajo indice de
desarrollo social.

El criterio que utiliza el programa social para la
identificacion socio-espacial es a nivel de la
Ciudad de México. En el apartado de cobertura
sefiala que “el programa esta delimitado socio
espacialmente a aquellas personas que radican
en CDMX.”

Los servicios de rehabilitacion que se
proporcionan al interior de las UBR’S Y CAPD
se encuentran ubicados en zonas geogréficas
consideradas de bajo y muy bajo indice de
desarrollo social.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluaciéon de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.
DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),
No.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.
DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Namero 270,
Tomo lIl. 29 de enero de 2016.
DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.
Ndmero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.
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Tabla 21. Indicadores relacionados con el problema social
Fuente Indicador Resultados

2010 2012 2014

CONEYAL, me_dlClon _de la pobreza en la | Carencia Social (eficacia): carencia por acceso a los servicios de 30.2 % 18.8% 16.4%
poblacién con discapacidad. salud de las personas con discapacidad.
Evalda DF, medicion de pobreza g::lhednma Social: Carencia por acceso a los servicios de 32.50% 23.40% 19.94%

Fuente: Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social (CONEVAL), Metodologia para la mediciéon multidimensional de la pobreza, segunda edicion, 2014.
http://www.coneval.org.mx/Informes/Coordinacion/Publicaciones%20oficiales/MEDICION MULTIDIMENSIONAL SEGUNDA EDICION.pdf

Al realizar la revision de las Reglas de Operacion 2015, 2016 y 2017 se identifican causas y efectos producidos por el problema
social; mismas que se describen a continuacion:

e Las causas que originan el problema son: La escaza disponibilidad de acceso a los servicios de salud. El acceso limitado a
servicios de rehabilitacién (atencién fisica, terapia de lenguaje, terapia ocupacional), terapia psicolégica y mecanismos de
inclusion social. Segun cifras del INEGI, en 2010, el 27.3% de las personas con discapacidad que vivian en el Distrito Federal
no eran derechohabientes de algun servicio de salud.

e Los efectos producidos por el problema social son: Vulneracion del Derecho a la Salud; que incluye el derecho a acceder a
las instalaciones, los bienes y los servicios relacionados con la habilitacion y rehabilitacion de las personas con discapacidad.
Lo que provoca afectacién a otros derechos relacionados con la inclusién y autonomia de las personas con discapacidad.
Adicionalmente, se propician barreras que limitan la participacion de las personas con discapacidad en distintas actividades
de la vida cotidiana. Repercutiendo en el deterioro de la salud, la autonomia y la vida independiente; disminuyendo asi la
calidad de vida de las personas con discapacidad.

Con base en lo anterior se realiza la siguiente valoracion de las Reglas de Operacion.

Tabla 22. Valoracion del Diagnéstico del Programa Social segln los aspectos que se incluyeron en las ROP 2015-2017

Elementos RO Valoracién Valoracién Valg(r)iglon Justificacién

2015 2016

Si bien se identifica el problema y se utilizan datos que revelan su intensidad,
existe un area de oportunidad para describir de manera mas precisa cuales son
las caracteristicas del problema, los factores que lo provocan y las repercusiones
que tiene.

Descripcion del problema
social atendido por el Parcial Parcial Parcial
Programa Social

Datos Estadisticos del Parcial Parcial Parcial Son adecuados para la descripcién de la problematica. Un area de oportunidad
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Elementos RO

Valoraciéon
2015

Valoracién
2016

Valoracién
2017

Justificacion

problema social atendido

es utilizar datos que brinden una aproximacion del acceso a los servicios de
habilitacion y rehabilitacién que tienen las personas con discapacidad en la
Ciudad de México.

Identificacién de la

Hay una evolucion en el uso de los datos estadisticos utilizados, provenientes de
fuentes oficiales (INEGI y CONEVAL) para delimitar la poblacion objetivo del

Efgk')?gfﬁgﬂ cqaue padece la Parcial Satisfactorio Satisfactorio programa. Si bier] Igs datos sélo prqporcionan una medicion a nivel de la Ciudad
de México, es la Unica representatividad que se puede obtener.
gggfg;o: geografica del Parcial Parcial Parcial Se utilizan los datos existentes para la delimitacion geografica.
El diagnostico identificd los principales obstaculos a los que se enfrentan las
personas que habitan y transitan en la Ciudad de México para el goce pleno de
Descripcién de las causas _ _ _ _ _ _ sus derechos, _asi como los grupos mayorme~nte discriminados, signd_o las
del problema Satisfactorio Satisfactorio Satisfactorio | personas con discapacidad uno de ellos y se _senala que una dt_a _Ias principales
necesidades que presenta este grupo poblacional son los servicios de salud y
rehabilitacion integral que les permitan recuperar su autonomia y ejercer sus
derechos plenamente.
En el ejercicio 2015 no se vislumbraban los efectos del problema social, en el
Descripcion de los efectos No Parcial Satisf . ejercicio 2016 se describen algunos efectos, sin embargo corresponden a efectos
del problema satisfactorio arcia atstactorio | o3 vida de las personas con discapacidad mas no en la sociedad. En el
ejercicio 2017 se describen de mejor forma los efectos sociales del problema.
Se establece una linea base a partir de las cifras de 2012 lo que servira como
Li . . . indicador del avance en el propésito del programa desde ese afio. El problema
inea base Parcial Parcial Parcial

se identifica desde antes del afio 2012 pero no se cuenta con cifras del tamafio
del problema antes de ese ejercicio.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),
No.20, Tomo |. 29 de enero de 2015.
DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Numero 270,

Tomo Ill. 29 de enero de 2016.

DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.
Ndmero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.
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I11. 3. ANALISIS DEL MARCO LOGICO DEL PROGRAMA SOCIAL

1. 3. 1. ARBOL DEL PROBLEMA

Nulo gjercicio del derecho a la
salud de las persomas con
discapacidad

[ Menor calidad de vida |

:

Detenioro de la salud

Arbol de Problemas UBR s

PcD no ejercen sus
derechos humanos ¥

de género
PeD sin atencién
rehabilitatoria

[ Exclusion social de las PcD ]

*

Deteccién  tardia
de prevencion de

PcD sin
atencioén
médica

PcD desconocen sus
derechos humanos y
de género

PcD con
padecimientos en
la salud
psicologica

Las personas con discapacidad que viven en situacion de pobreza en la CDMX tienen limitado acceso a servicios de

'

rehabilitacion, atencion psicoldgica v mecanismos de inclusion social

T

Reducida inclusién
social para PeD v su
familia

Deficiente
rehabilitacion fisica
para PcD

Escasa atencién
psicolégica para PcD

e

. i Escasa
Limitados Reducidos Escaso niimero -
Pocos uC - 5
rici - - e Deficiente de platicas para difusion de los
;:::2‘1062‘:; servicios de Limitados - E:::ls:n del servicios q hilidad difundir los derechos
atencién P . -apac: para
riesgos de médica de servicios servicios personal de consulta de mecanismos derechos humanos y
padecer medica de terapia disponibles UBR's en cicolomica de imtervenciéa humanos v género de las
prumera vez ¥ de de terapia e p oE “nero de las PcD a través de
discapacidad b . ) habilitacién v de primera social a PcD =
permanente en subsecuente lenguaje ocupacional || oyt titacion de . PcD dinigida a talleres
personas que para con algiin para PcD para PcD PeD b‘ez ¥ PeD v sus dirigidos a PcD
. tipo de subsecuents sus familias
asisten a UBR's discapacidad para PcD familias \.._y
e R—— T canalizacidn 3\
Limitada Escasa de personas atendidas en re::l:htaclé:lo;::
consulta médica de din ibilidad de UBR's a 1 14 v de incl =
primera vez para 1ta médi especializad
social a sonas
PcD en rehabilitacion fisica per

atendidas en UBR.'s
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1. 3. 2. ARBOL DE OBJETIVOS

Derecho a la salud garantizado
para las personas con

Arbol de Objetivos UBR's ——
Mejor calidad de PcD ejercen sus
vida derechos humanos v
o de género

PcD conocen sus
derechos humanos v ‘
de género

PcD atendidas en
rehabilitacion
fisica

Deteccidn de tipos
de discapacidad

PcD con Personal
atencién L capacitado en

médica rehabilitacién

[ PcD incluidas socialmente ]

PcD  con salud
psicologica

Las personas con discapacidad que viven en situacion de pobreza en la CDMX cuentan con servicios de rehabilitacion,
atencion psicoldgica y mecanismos de inclusién social

1 1

Inclusion social para
PcD v su familia

Atencién psicolégica
para PcD

Rehabilitacién fisica
para PcD

de sl:':li:ilal;sd;e Prog acién de D ibilidad 16n de los D’ﬁ;s;::ht]‘“
terapia fisica D-‘mbﬂ b o nfu\-l'dadcsd ) E:pumhhd.:: - spomt Ldﬂ'echos‘- humanos y
habili - H P SEervicios N = :
los riesgos de mmﬂ:::;: servicios ad de c!pﬂf:l_taclfn en consulta ::::ITE“C(;: género de las chg:(:-ad::?:e
? ad.ecer}:m: masolerapia. de tireapia senv::»s de llal‘:_xl':mcxm 5;e psicologica de Y PTD& ;‘:;:::‘P‘:[:: talleres a PcD
permanente en h“hmma'}. | i ocupacional PcD para el sus familias y sus familias
o para PeD para PcD personal de
UBR's
. 1on de p
Canalizacién de atendidas en UBR's a
D bilidad de Disponibilidad de persoaes f‘ﬂ{dldﬂsm tratamientos de
Consul dica de Consulta médica UBR’s amstituciones rehabilitacién fisica,
prnimera vez a PcD subsecuentes PcD ma':_"“ “pﬂm psicolégica v de inclusién
en bil 16n fisica

socialenlaUBR  /
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1. 3. 3. ARBOL DE ACCIONES

Mgjare dz m azlud

PeD cchalilitadas

Las parsonas con dizcapacidad que viven en situzcion de pobreza en la CDMCY cuentan con servicios de rehabilitacion,
atencion psicolégica v mecamsmes de melizién social

EE——

Incluisn ameil gars

P=D y g femilia

Defmide de Lo
derochaon

Diisponchilidsd

de acrvicion d=

purm detecter

ginzro d= laa

|' Z d= =kl de sapaciacion cn commika i
::;j?rl‘ acrvicion de b i paicsligizs d= Pl e treesn do
discapecidad nerepia rchabiBracia de salizrza 2 FeD)
. sopasionsl [ —— v wza femilia
qus p== B prran=al do
r L LER's
Canalzackinde
persones atendikdes =n
Diapazikilis Diingomibitdad ds WEFR's & tafamiactos d=

rehabiRsckan Tisco,
psicciadgicn v de
Inclusidn sccial =n i
LER

Comacie midea ds
primez vz s Pl

en ochobiliterios Bxicn
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[ll. 3. 4 RESUMEN NARRATIVO

Tabla 23. Resumen narrativo del equipo evaluador
Nivel Objetivo

Contribuir al acceso al derecho a la salud de las PcD en la CDMX a través de servicios de

Fin e . MR ; ! .
rehabilitacion fisica, atencién psicolégica y de inclusion social.

PcD en situacion de Pobreza que habitan en la CDMX tienen servicios de rehabilitacion

Proposito fisica, atencion psicoldgica y de inclusion social
C.1.Rehabilitacion fisica para personas con discapacidad.
Componentes — — - -
C.2.Atencion psicolégica para personas con discapacidad
A.1.1 Deteccion Oportuna de factores de riesgo de discapacidad.
Actividades A.1.2 Consulta Médica primera vez y subsecuente.

A.1.3 Imparticién de Platicas y Talleres Informativos con enfoque de derechos humanos y
género a PCD y familiares

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluaciéon de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México,
publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

1. 3. 5. MATRIZ DE INDICADORES DEL PROGRAMA SOCIAL

Se retoman los objetivos de Fin, Propésito, Componentes y Actividades, establecidas en
el Resumen Narrativo; a partir de los cuales se deben establecer los indicadores que
permitirdn el monitoreo y evaluacién del programa social, indicando el tipo de indicador
(eficacia, eficiencia, calidad o economia), la descripcidon narrativa, formula de calculo,
unidad de medida, medios de verificacién (fuentes de informacion) y supuestos.
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Nivel de

Objetivo

Obijetivo

Contribuir al
acceso al derecho
a la salud de las

Indicador

Férmula de Calculo

(Total de PcD en la CDMX con acceso

Tabla 24. Matriz de Indicadores propuesta por el equipo evaluador

Indicador

Medida

Medios de
Verificacion

Evolucion
Programatica

Supuestos

La poblacion reconoce los
derechos de habilitacion y
rehabilitacion para las
PcD.

Fin tﬁg\?égndgge?\i\iﬂc)i(oz Egr? (;gcezo CDM;(I al derecho a la salud en el afio ¥ (total Eficacia Porcentaje 3%2;?[')6:2020(?{]6&0- Las politicas de_derecho
de rehabilitacién | derecho a la salud de PcD en la C9MX en situacion de Médulo de de las Pch son
. 2 pobreza extrema) *100 permanentes
fisica, atencion Pobreza, Las variables
psicologica y de CONEVAL 2016. macroeconémicas son
inclusion social estables.

PcD_en  situacion Las PcD reconocen la
de _Pobreza que Porcentaje de PcD . L importancia de la
habitan en la en  situacion  de (PcD en situacion de Pobreza que rehabilitacion

CDMX tienen Pobreza en la habitan en la CDMX beneficiadas por Médulo de habilitacién ara SZ

Propésito servicios de CDMX beneficiadas el programa /total de PcD en situacion | Eficacia Porcentaje Pobreza autonomia SE inclusion
rehabilitacion de Pobreza extrema en la CDMX en el CONEVAL 2016 - y
o i por el programa el ) S social.
fisica, atencion ciclo escolar periodo 1))*100 Existe suficiencia
_psmol_qgma y de presupuestal.
inclusion social

((PcD derechohabiente atendidos en los
Porcentaje de PcD | servicios de Terapia fisica+ PcD
derechohabiente derechohabiente atendidos en terapia Las PcD que asisten a los
atendidas en los | ocupacional + PcD derechohabiente servicios ((‘:ie rehabilitacion
C.1 Rehabilitacion | servicios de | atendidos en terapia de lenguaje) en el Avance de metas | fisica otorgados realizan
fisica gratuita | rehabilitacion fisica periodo ti /total de PcD | Eficacia Porcentaje roqramaticas los e'ercicigs aorendidos
otorgada derechohabientes en el periodo ti)*100 prog ! p
Porcentaje de | (Total de servicios de rehabilitacion en .I‘."‘S - te[a_plas de
Componentes g _ ) rehabilitacion fisica.
servicios de | fisica otorgados en el periodo t/Total de
rehabilitacion fisica | servicios de rehabilitacion fisica
en el periodo proyectados en el periodo t)*100
Cc.2 Atencion Porcentaje de PcD ;toetful:iidosfj Zn eIPp?eDriododteir?tg?;Ihgg |Ie:3)r(1:t|§ Las PcD derechohabiente
Psicolégica a PcD derechohabiente . derechohabiente que son referidos para | Eficacia Porcentaje Avance ,d? metas apllcan. tecnlqas
. con atencion It C - programaticas aprendidas en las terapias
gratuita otorgada S la atencién psicologica en el periodo L
psicoldgica psicolégicas.

i)*100
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) . Unidad -
Nivel de . . . a Tipo de Medios de
o \% Indi r Formul Icul . s s,
Objetivo ClgjEmys dhzzao Grm.a ele Sl Indicador de_ Verificacion SRR
Medida
(No. de PcD derechohabiente y su
. familia que han recibido servicios de Las . PcD
. Porcentaje de PcD | . - : = . derechohabientes y su
C.3 Servicios de derechohabiente inclusion social (Intervencion social, familia replican o
Inclusién social su familia que hax Platicas informativas, talleres y eventos Eficacia Porcentaie Avance de metas aprendido en Fl)as Platicas
para PcD y familia recibido sereicios de | €on enfoque de derechos humanos vy / programaticas taplleres y eventos con‘
otorgados inclusion social genero_)‘en el perlodo ti /total de PcD y enfoque  de  derechos
su familia que ingresaron a las UBRs en humanos v aénero
el periodo ti)*100 yg .
Porcentaje de
Personas
A.1.1  Deteccion | detectadas con | (No. de Personas detectadas con Los médicos detectan
Oportuna de | factores de riesgo | factores de riesgo de discapacidad en Eficacia Porcentaie Reporte Mensual | factores de riesgo de
factores de riesgo | de discapacidad que | las UBRs / Total de personas que ! de las UBRs discapacidad
de discapacidad acuden a las | acuden a las UBRS) oportunamente
Unidades  Basicas
de Rehabilitacion
A2 Consulta Porcentaje o de | (Total d_e consulta médica de primera Las PcD derechohabiente
-~ A consulta médica de | vez realizada a Pc D/ Total de consulta - . Reporte  Mensual :
Médica  primera primera vez | médica de primera vez programada a Eficacia Porcentaje de las UBRs asisten a las consultas
vez y subsecuente realizada a PcD PcD )*100 médicas subsecuentes
Porcentaje de | (Sumatoria del total de terapias fisicas
terapias fisicas | realizadas conforme a las modalidades
realizadas conforme | de Mecanoterapia, Hidroterapia,
Actividades A.1.3 Realizacién | a las modalidades | masoterapia, termoterapia, y Reporte  Mensual Las PcD derechohabiente
de Terapia Fisica | de Mecanoterapia, | electroterapia / Total de terapias fisicas | Eficacia Porcentaje b asisten a las terapias
o ; . de las UBRs e
de Rehabilitacion Hidroterapia, programadas conforme a las fisicas
masoterapia, modalidades de Mecanoterapia,
termoterapia, y | Hidroterapia, masoterapia, termoterapia,
electroterapia y electroterapia ) *100
A-1.4_Realizacion spé);%ennetgjede terap?ig (No. de sesiones de terapia de lenguaje Reporte Mensual I(agfechohabientes asisptcea
de Tgrapla de de lenguaje reahzada; / No. de sesmges de terapia | Eficacia Porcentaje de las UBRs a las sesiones de terapia
Lenguaje . de lenguaje programadas)*100 .
realizadas ocupacional
iz Porcentaje de | (No. de sesiones de Terapia Las PcD
A.1.5. Realizacion . ; . : . .
. sesiones de terapia | ocupacional realizadas / No. de . . Avance de metas | derechohabientes asisten
de Terapia d ) | : d ) h | Eficacia Porcentaje . | ) d f
ocupacional e ocupacional | sesiones e Terapia ocupaciona programaticas a las sesiones de terapia
realizadas programada)*100 ocupacional
A2.1. Realizacion | Porcentaje de | (No. de sesiones de consulta psicoldgica Las personas con
: ) Procesos . Avance de metas . :
de la Consulta | sesiones de | de la vez y subsecuente realizadas a /Eficacia Porcentaje roqramaticas discapacidad
Psicoldgica de 1ra | consulta psicologica | PcD derechohabientes /Total de no. de prog derechohabientes asisten
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Nivel de
Obijetivo

Objetivo

vez y subsecuente

Indicador

de primera vez y
subsecuente
realizadas a PcD
derechohabiente

Férmula de Célculo

sesiones de consulta sicolégica de la
vez y subsecuente programadas)*100

Tipo de
Indicador

Unidad
(o[}
Medida

Medios de
Verificacién

Supuestos

a las sesiones

Porcentaje de PcD
atendidas que son

(Total de PcD atendidas que son
canalizadas a instituciones externas en

_can_allzgdas alel periodo t/ Total de PcD atendidas en
instituciones . . N
externas el periodo t)*100 Las instituciones externas

Porcentaje de PcD

reciben a las personas

humanos y género
a PcD y familiares

familiares realizadas

familiares programadas)*100

de Rehabilitacién

A3.1. Intervencién ; . Procesos . Reporte Mensual | canalizadas Se lleva un
social a PcD aten(_lldas que son (TOté.ll de PcD atendldas_ que SO | eficacia porcentaje de las UBR registro permanente de las

referidas a los | referidas a los tratamientos de PcD que son canalizadas

tratamientos de | rehabilitacion fisico, psicolégico o de que

LR . o . y referenciadas

rehabilitacion fisico, | inclusién social de las UBRs en el

psicolégico o de | periodo t/Total de PcD atendidas en las

inclusion social de | UBRs en el periodo t)*100

las UBRs
A3.2. Imparticién . - . .

- Porcentaje de | (Total de platicas informativas con . L .

?n?‘ormativazlatlggﬁ platicas informativas | enfoque de derechos humanos y género Avance de Eggglarcei%(i:anUD gg Iz:\géterTCDa )I/as famlghgézz

con enfoque de | a PcD y familiares realizadas/Total de | Procesos metas i . . P
enfoque de derechos humanos | platicas informativas con enfoque de | /Eficacia programatic Operacion de | informativas con enfoque
derechos y género a PcD y | derechos humanos y género a PcD y s Unidades Basicas | de derechos humanos y

género.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.
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Nivel de

Objetivo

Objetivo

Contribuir al derecho de
acceso a la salud de las

Indicador

Férmula de Célculo

Tabla 25. Matriz de Indicadores del programa social contenidas en las reglas de operacion 2015

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

Persona Con
2::;?:?;:22(1 32 Porcentaje de | (Derechohabientes beneficiados por el Consulta Interactiva
Fin . contribuciéon al acceso | programa / total de PcD con | Eficacia Derechohabientes | del Censo 2010,
Vulnerabilidad (PcD) en L
. a la salud de las PcD derechohabiencia en el D.F.)*100 INEGI
la CDMX a través de los
servicios de
rehabilitaciéon  fisica vy
atencion psicosocial
Las PcD en condiciones | Porcentaje de atencién . .
. Estimaciones del
de vulnerabilidad, que | del programa de UBRs CONEVAL con base
s habitan en la CDMX | a poblacion con | (Total de Derechohabientes beneficiados L .
Proposito . . . , Eficacia Porcentaje en el
cuentan con servicios de | discapacidad en | /nimero de PcDeCV* en el D.F.)*100
I L g MCSENIGH2010-
rehabilitacion y atenciéon | condiciones de
. ) . 2012
psicosocial vulnerabilidad
e L . - R |
C.1 Terapia fisica de | Tasa de atenciobn de | (Total derechohabientes que recibieron eportes de a
S ) ) " e " - S ) Unidad
rehabilitacion integral | Terapia fisica | terapia fisica rehabilitatoria / Total de | Eficacia Porcentaje
otorgada rehabilitatoria derechohabiente) *100 Departamental  de
9 Operacién de UBRs
Componentes
Tasa de | (Derechohabientes que asistieron a Reportes de la
L Derechohabientes que | terapia psicolégica, promocion de salud, Unidad
C.2 Integracion oy L - L .
participaron en las | actividades culturales, y platicas sobre | Eficacia Porcentaje Departamental  de

psicosocial otorgado

actividades de
integracion psicosocial

sensibilizacion y equidad de génerof/total
de derechohabientes) *100

Operacion de
UBR's
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Nivel de
Objetivo

Objetivo

Indicador

Férmula de Célculo

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

(Total de respuestas positivas respecto a

Reportes de la
Unidad

Encuesta de | las acciones emprendidas en integracion L .
. L . . Eficacia Porcentaje Departamental  de
satisfaccion psicosocial / total de encuestas L
aplicadas)*100 Operacion de
UBR’s
. . R 1t d |
(Derechohabientes atendidos por las UE%(:; des € "
Porcentaje de atencién | Unidades Moviles de Rehabilitacion / Departamental  de
C.3 Unidades Moviles de | en las Unidades | PcD en condiciones de vulnerabilidad, - . P L
S s . . Eficacia Porcentaje Operacion de
Rehabilitacién otorgadas | Moviles de | que habitan en el D.F cuentan con ,
ey . S . UBR’s sobre las
Rehabilitacion servicios de rehabilitacion y atencién . s
sicosocial) *100 Unidades  Mdviles
P de Rehabilitacion
Reportes de la
Total de valoraciones | (Total de valoraciones de primera vez en Unidad
de primera vez en el | el trimestre / total de personas | Eficacia Porcentaje Departamental  de
y o trimestre ingresadas en el trimestre) *100 Operacion de
A.1.1 Valoracién médica UBR's
aplicada para
canalizacion interna vy
externa ] ) Reportes de la
Porcentaje de PcDeCV | (total de PcDeCV referidas a Unidad
referidas a  otras | instituciones externas/ total de personas | Eficacia Porcentaje Departamental  de
. instituciones externas atendidas)*100 Operacion de
Actividades UBR’s
. ) . Reportes de la
) Porcentaje de | (Sumatoria de sesiones ende p
Al.2 Aplicar . . . Unidad
. L B sesiones de | estimulacion temprana/no. De - .
Estimulacion multiple . ” . ; Eficacia Porcentaje Departamental  de
estimulacion temprana | derechohabientes que reciben la L
temprana aplicadas terapia)*100 Operacion de
P P UBR's
A.1.3 .Aplilcar Terapia | porcentaje de | (No. de sesiones de terapia ocupacional | Eficacia Porcentaje Reportes de la
oOcupaciona sesiones de Terapia | otorgada / no. De derechohabientes que Unidad
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CIUDAD DE MEXICO

Nivel de
Objetivo

Objetivo

Indicador

Férmula de Célculo

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

ocupacional reciben la terapia)*100 Departamental de
Operacion de
UBR’s
A.1.3 Aplicar | acni .
3 Aplicar las téc cgs Porcentaje de . . Reportes de la
de Mecanoterapia, . . (No. De sesiones de técnicas de )
. . sesiones de técnicas . . . Unidad
Hidroterapia, . mecanoterapia, hidroterapia, . .

. de Mecanoterapia, : . Eficacia Porcentaje Departamental  de
masoterapia, . . electroterapia/ no. de derechohabientes L
termoterapia Hidroterapia, ue reciben la terapia )*100 Operacion de

pia, y Electroterapia q P UBR’s
electroterapia
A2.1 Implementar | Programacion de las Reportes de la
orientacion psicoldgica a | orientaciones . . Unidad

. N (No. de sesiones realizadas / no. De . .
las PcDeCV vy familia | psicolégicas a los . Eficacia Porcentaje Departamental de
. - ; sesiones programadas)*100 -
para su integracién | derechohabientes y Operacion de
social familia UBR’s
Reportes de la
A.’2..2 Implenlentar Programacion de | (actividades de promocion a la salud Unidad
platicas de promocién de " - ) - . L .
platicas de promocion | realizadas / actividades de promocion a | Eficacia Porcentaje Departamental de
salud para PcDeCV vy L
. de salud la salud programadas)*100 Operacioén de
familia ’
UBR’s
(actividades culturales sobre temas de Reportes de la
A.2.3 Implementar | Programacion de D'H.’ y equidad de genero de las PcDeCV L ) Unidad
- g realizadas / actividades culturales sobre | Eficacia Porcentaje Departamental  de
actividades culturales Actividades culturales. . . L
temas de D.H, y equidad de género de Operacioén de
las PcDeCV programadas)*100 UBR’s
A.'2..4 Implementar Programacion de Reportes de la
platlc.fj. - b Ide platicas de | (nimero de asistentes / nimero de - . Unidad L d
sensibilizacion sp re las | gensibilizacion  sobre convocados) *100 Eficacia Porcentaje Departa.lr'nenta e
PcD y de equidad de | |55 peD y de equidad Operacion de
género a la comunidad UBR’s

de género a la
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CIUDAD DE MEXICO

I Objetivo Indicador Férmula de Calculo TIPO de Umda.d de Me.d.los de
Indicador Medida Verificacion

Objetivo

comunidad

A.3.1 Brindar atencién
de Terapia fisica en

. . . - - i Repor |
diversas  modalidades (Terapias fisicas y de estimulacién eportes  de la

. Programacion de . o Unidad
(Masoterapia, . .. temprana realizadas / Terapias fisicas y . .
. . Terapia Fisica y . L Eficacia Porcentaje Departamental  de
Hidroterapia, . ., de estimulacion temprana programadas) L
. . Estimulacién temprana Operacion de
Mecanoterapia, Terapia *100 UBR'S

Ocupacional) y
Estimulacion temprana.

Fuente: DIF-DF. Reglas de Operaciéon del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal,
No.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

Tabla 26. Matriz de Indicadores del programa social contenidas en las reglas de operacion 2016

Nivel de o . . . Tipo de Unidad de Medios de
Objetivo Objetivo Indicador Formula de Calculo Indicador Medida Verificacion
Evolucién
Programética
Contribuir al derecho de acumulado  enero-
acceso a la salud de las diciembre 2016
Personas Con Personas con INEGI, Censo de
Discapacidad en la discapacidad  en la (Total de PcD en la CMDX con acceso al Poblacion y
Fin CDMX a través de derecho a la salud en el afio t/ Total de | Impacto/Eficacia | Personas Vivienda 2010,
servicios de CDMX con acceso al PcD en la CMDX)*100 véase
e .. derecho a la salud o
rehabilitacion fisica, http://www.inegi.org.
atencion psicolégica y de mx/lib/olap/consulta/
inclusion social. general_ver4/MDXQ
ueryDatos.asp?c=2
7770
Propésito Personas con | Porcentaje de PcD en | (PcD en situacion de pobreza que Resultado/Efica Porcentaje CONEVAL con base
discapacidad en | situacion de pobreza | habitan en la CDMX beneficiadas por el en el MCS-ENIGH
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CIUDAD DE MEXICO

Nivel de
Objetivo

Objetivo

situacion de pobreza que
habitan en la CDMX
tienen  servicios de
rehabilitacion  fisica 'y
atencion psicolégica
para la inclusién social.

Indicador

en la CDMX
beneficiadas por el
programa.

Férmula de Célculo

programa / Total de PcD en situacion de
pobreza en la CDMX en el periodo
ti)*100

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

2010-2012

Evolucion
Programatica
acumulado enero-
diciembre 2017.

Porcentaje de PcD
derechohabientes
dadas de alta en los
servicios de
rehabilitacién fisica y
psicolégica

(PcD derechohabientes dadas de alta en
los servicios de rehabilitacion fisica,
psicolégica en el afio t / Total de PcD
derechohabientes en el afio t)*100

Eficacia

Porcentaje

Reportes de los
cuatro trimestres de
las UBRs

Componentes

C.1 Rehabilitacion fisica
gratuita otorgada

Porcentaje de PcD
derechohabientes
atendidas en los
servicios de
rehabilitacién fisica

((PcD derechohabientes atendidos en los
servicios de terapia fisica + PcD
derechohabientes atendidos en terapia
ocupacional + PcD derechohabientes
atendidos en terapia de lenguaje +
Estimulacién Mdltiple Temprana) en el
periodo t / Total de PcD
derechohabientes en el periodo t) *100

Eficacia

Porcentaje

Avance de metas
programaticas

Porcentaje de servicios
de rehabilitacién fisica
en el periodo

(Total de servicios de rehabilitacion fisica
otorgados en el periodo t / Total de
servicios de rehabilitacion  fisica
proyectados en el periodo t) * 100

Eficacia

Porcentaje

Avance de metas
programaticas
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CIUDAD DE MEXICO

Nivel de

Objetivo

Objetivo

Indicador

Férmula de Célculo

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

C.2 Atencién Psicolégica

Porcentaje de PcD

(Total de PcD derechohabientes
atendidos en el periodo t / Total de PcD

Avance de metas

. derechohabiente  con . - icaci j -
a PcD gratuita otorgada atencion psicolégica derechohabientes que son referidos para Eficacia Porcentaje programaticas
P 9 la atencién psicologica) *100
(No. De PcD derechohabientes y su
Porcentaie  de  PcD familia que han recibido servicios de
c3 Semvicios de derechohjabientes su inclusion  social (Intervencion social,
T . I y Platicas informativas, talleres y eventos - . Avance de metas
Inclusién social para PcD | familia que han Eficacia Porcentaje fy
y familia otorgados recibido  servicios de con enfoque de derechos humanos y programaticas
. ) . género) en el periodo t / Total de PcD y
inclusion social - .
su familia que ingresaron a las UBRs en
el periodo t) *100
Porcentaje de
Personas detectadas
L . No. De personas detectadas con
Al.1l Deteccién | con factores de riesgo ( p . .
) . factores de riesgo de discapacidad en las - . Reporte mensual de
Oportuna de factores de | de discapacidad que UBRs / Total de personas que acuden a Eficacia Porcentaje las UBR
riesgo de discapacidad acuden a las Unidades P q
Basicas de las UBRs) *100
Rehabilitacion
Actividades Porcentaje de consulta (Total de consulta médica de primera vez
L . realizada a PcD / Total de consulta - . Avance de metas
médica de primera vez 4 . Eficacia Porcentaje -
; médica de primera vez programada a programaticas
realizada a PcD PCD)*100
A.1.2 Consulta Médica
primera vez y o
subsecuente Porcentaje de consulta (Total de consultas mgdlcas
o subsecuentes a derechohabientes
médica subsecuente a . - - . Avance de metas
realizadas / Total de consultas médicas | Eficacia Porcentaje

derechohabientes
realizadas

subsecuentes a derechohabientes

programadas)*100

programaticas
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CIUDAD DE MEXICO

NIl Objetivo

Objetivo

Indicador

Férmula de Célculo

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

Porcentaje de terapias

(Sumatoria del total de terapias fisicas
realizadas conforme a las modalidades

aPcD

atendidas que son

canalizadas a instituciones externas en el

fisi realiz ) L -

sicas ealizadas de Estimulacién Mdltiple Temprana,

conforme a las Mecanoterapia Hidroterapia,
A.1.3 Realizacion de | modalidades de apia, . P13,

. . . masoterapia, termoterapia y . . Avance de metas
Terapia Fisica de | Mecanoterapia, . . - Eficacia Porcentaje -

e ] . electroterapia / Total de terapias fisicas programaticas
Rehabilitacion Hidroterapia,

. programadas conforme a las
masoterapia, ) .
) modalidades de mecanoterapia,
termoterapia y . . . .
. hidroterapia, masoterapia, termoterapia y
electroterapia :
electroterapia)*100
N Porcentaje de | (No. De sesiones de terapia de lenguaje
A.1.4 Realizacion de . ! . ( . .p 9 J L . Avance de metas
. ; sesiones de terapia de | realizadas / No. De sesiones de terapia | Eficacia Porcentaje -
Terapia de Lenguaje . . ; programaticas
lenguaje realizadas de lenguaje programadas )*100
o Porcentaje de | (No. De sesiones de Terapia ocupacional
Al1.5 Realizacion de . ! ) ( . . P P . . . Avance de metas
. . sesiones de terapia | realizadas / No. De sesiones de Terapia | Eficacia Porcentaje Lo
Terapia ocupacional : . : programaticas
ocupacional realizadas | ocupacional programada)*100
o Porcentaje del . o
Al1.6 Actualizacion del (Total de constancias de actualizacion )
Personal de las UBRs . Registro de
Personal de las UBRs en . . del personal de las UBRs en materia de . .

. e actualizado en materia S S . Eficacia Porcentaje Personal de las
materia de Habilitacion y de habilitacion habilitacion y rehabilitacién en el periodo UBRs
Rehabilitacién para PcD e Y| t/Total de personal de las UBRs)*100

rehabilitacion para PcD
Porcentaje de | (No. de sesiones de consulta psicolégica
A.2.1 Realizaciéon de la | sesiones de consulta | de primera vez y subsecuente realizadas
Consulta Psicologica de | psicologica de primera | a PcD derechohabientes / Total de no. de - . Avance de metas
. . S Eficacia Porcentaje -
primera vez y | vez y subsecuente | sesiones de consulta psicolégica de programaticas
subsecuente realizadas a  PcD | primera vez y subsecuente
derechohabiente programadas)*100
A.3.1 Intervencion social ; ; . . Reporte mensual de
Porcentaje de PcD | (Total de PcD atendidas que son | gficacia Porcentaje

las UBR
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CIUDAD DE MEXICO

Nivel de
Objetivo

Objetivo

Indicador

canalizadas a
instituciones externas.

Férmula de Célculo

periodo t / Total de PcD atendidas en el
periodo t)*100

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

Porcentaje de PcD
atendidas que son
referidas a los
tratamientos de
rehabilitacién fisica,
psicolégica o de
inclusion social de las
UBRs

(Total de PcD atendidas que son
referidas a los tratamientos de
rehabilitacion fisica, psicolégica o de
inclusion social de las UBRs en el
periodo t / Total de PcD atendidas en las
UBRs en el periodo t)*100

Eficacia

Porcentaje

Reporte mensual de
las UBR

A.3.2 Imparticibn de
Platicas Informativas con
enfoque de derechos
humanos y género a
PcD y familiares

Porcentaje de platicas
informativas con
enfoque de derechos
humanos y género a
PcD y familiares
realizadas

(Total de platicas informativas con
enfoque de derechos humanos y género
a PcD y familiares realizadas / Total de
platicas informativas con enfoque de
derechos humanos y género a PcD y
familiares programadas)*100

Eficacia

Porcentaje

Avance de metas
programaticas

A.3.3 Imparticion de
talleres participativos con
enfoque de derechos
humanos y género a
PcD y familiares

Porcentaje de Talleres
participativos con
enfoque de derechos
humanos a PcD vy
familiares realizadas

(Total de Talleres participativos con
enfoque de derechos humanos a PcD y
familiares realizadas / Total de Talleres
participativos con enfoque de derechos
humanos a PcD 'y familiares
programadas)*100

Eficacia

Porcentaje

Avance de metas
programaticas

FUENTE: DIF-DF. Reglas de Operacién del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal.
Ndmero 270, Tomo Ill. 29 de enero de 2016.
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Nivel de

Objetivo

DMX

CIUDAD DE MEXICO

Objetivo

Contribuir al derecho
a la salud a través de

Indicador

Férmula de Célculo

Tabla 27. Matriz de Indicadores del programa social contenidas en las reglas de operacién 2017

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion
Reporte anual de
altas DIF-CDMX.

la  rehabilitacién Porcentaje de (Total de Personas con CONEVAL = con
I Y| Personas con . . base en el MCS-
habilitacion de las discapacidad en la discapacidad del programa ENIGH 2010-
Fin Personas con CDM)p( con  acceso rehabilitadas dadas de alta en el | Impacto/ Personas 2012
discapacidad en la al derecho a la periodo t / Total de Personas con | Eficacia habilitadas htto://Www.coneva
CDMX a través de rehabilitacion discapacidad en la CDMX en Iorp. mx/Médicion/
servicios de habilitacia Y| situacion de pobreza extrema)*100 ' ? inas/
rehabilitacién integral abilitacion MP/Paginas/AE_p
. - . obreza_2014.asp
e inclusion social <
Contribuir a la | Porcentaje de | (Total de Personas con Estructura
rehabilitacion integral | Personas con | discapacidad preferentemente en Programatica
de personas con | discapacidad situacion de Pobreza extrema que acumulado al
discapacidad, preferentemente en | habitan en la CDMX . trimestre.
Propdsito preferentemente  en | situacion de | derechohabientes / Total de Eﬁg:gizdm eDSerechohab|ent CONEVAL  con
situacion de pobreza | pobreza extrema en | Personas con discapacidad en la base en el MCS-
extrema que habitan | la CDMX | CDMX en situacion de pobreza ENIGH 2010-
en la Ciudad de | derechohabientes. extrema)*100 2012
México
Cantidad de | Total de servicios de rehabilitacion
servicios de | integral otorgadas en el periodo t /
Cl. Rehabilitaciones | rehabilitacién Total de Personas con discapacidad | Producto/ Servici Avance de metas
. . . L . ervicios e
integrales otorgadas integral  otorgados | preferentemente en situacion de | Eficacia programaticas
por Pobreza extrema que habitan en la
derechohabiente. CDMX derechohabientes
Componentes Cantidad de Total de servicios de inclusién social
C2. Servicios de o a derechohabiente y su familia en el
L : servicios de :
Inclusion social para | : - : periodo t / Total de Personas con
inclusion social ; . Producto/ - Avance de metas
Personas con discapacidad preferentemente en o Servicios e
otorgados a Eficacia programaticas

discapacidad y familia
otorgados

derechohabientes y
familia

situacion de Pobreza extrema que
habitan en la CDMX

derechohabientes
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CIUDAD DE MEXICO

Nivel de
Objetivo

Objetivo

Indicador

Férmula de Célculo

Tipo de
Indicador

Unidad de
Medida

Medios de
Verificacion

Actividades

Porcentaje de
Canalizacién
externas a Personas

(Total de canalizaciones externas en
el periodo t / Total de Personas con

Al.1. Canalizaciones | con discapacidad no | discapacidad preferentemente en | Producto/ Servici Avance de metas
. : L S ervicios o
externas candidatas al | situacion de Pobreza extrema que | Eficacia programaticas
servicio de | habitan en la CDMX atendidas de
rehabilitacion en | primera vez)*100
UBR
Total de terapias fisicas realizadas t
Al2. Realizacion de Cantidad de |/ Total de Personas con
I P terapias fisicas | discapacidad preferentemente en | Producto/ . Avance de metas
Terapia Fisica de . . ficaci Servicios o
Rehabilitacion otorgadas _ por | situacion de Pobreza extrema que | Eficacia programaticas
derechohabiente habitan en la CDMX
derechohabientes
. Total de consultas psicologicas
gc?r?st:?lzjs de realizadas t / Total de Personas con
Al1.3. Atencion T discapacidad preferentemente en | Procesos . Avance de metas
o psicologicas : L 0ee Servicios o
psicoldgica situacion de Pobreza extrema que | /Eficacia programaticas
otorgadas por :
. habitan en la CDMX
derechohabiente .
derechohabientes
A2.1. Imparticion de | Porcentaje de (Total de platicas informativas con
o . - : . enfoque de derechos humanos,
Platicas Informativas | platicas informativas .
género y saluda Personas con
con enfoque de | con enfoque de . . o ’
discapacidad y familiares realizadas
derechos humanos, | derechos humanos, . " Procesos - Avance de metas
. . en el periodo t /Total de platicas e Servicios o
género y salud a | género y salud a | . . /Eficacia programaticas
informativas con  enfoque de
Personas con | Personas con .
. . . . derechos humanos, género y salud
discapacidad y | discapacidad y ? ’
. - a Personas con discapacidad y
familiares familiares o M
familiares programadas)*100
A2.2. Imparticion de | Porcentaje de | (Total de talleres informativos con
Talleres Informativos | talleres informativos | enfoque de derechos humanos,
con enfoque de | con enfoque de | género y saluda Personas con
. ; - ; Procesos - Avance de metas
derechos humanos, | derechos humanos, | discapacidad y familiares realizados e Servicios o
/Eficacia programaticas

género y salud a
Personas con
discapacidad y

género y salud a
Personas con
discapacidad y

| Total de talleres informativos con
enfoque de derechos humanos,
género y salud a Personas con
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Nivel de . . . . Tipo de Unidad de Medios de
Objetivo ClyjEie nelieaas Fomleels CalEe Indicador Medida Verificacion
familiares familiares discapacidad y familiares
programadas)*100

(Total de eventos de inclusion social

A2.3. Imparticion Porcentaj ; )
Eves;wtos zzniiglusigﬁ E\c/)eﬁosafdee inclusigﬁ a Ppersonas con dlscapamglad y

i . familiares realizadas en el periodo t/ | Procesos . Avance de metas
social a Personas con | social a Personas Total de eventos de inclusion social | /Eficacia Servicios programaticas
discapacidad y | con discapacidad y a Personas con discapacidad y
familiares familiares

familiares programadas)*100
Fuente: DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atenciéon a Personas con Discapacidad en Unidades Bésicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de
México. Nimero 255, Tomo lIl. 31 de enero de 2017.

lll. 3. 6 CONSISTENCIA INTERNA DEL PROGRAMA SOCIAL (LOGICA VERTICAL)

El ejercicio de MIR realizado por el equipo evaluador y que sirvi6 como punto de comparaciéon con la MIR del programa, arrojo como
resultados algunas areas de oportunidad, en lo que respecta a los supuestos del programa, la redefinicion de algunos indicadores,
ademas de brindar herramientas a los responsables del programa para valorar la permanencia de algunos indicadores.

Los resultados de la valoracién de ambas MIR se vierten en las siguientes tablas, donde se analiza la l6gica vertical y la l6gica
horizontal:
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CIUDAD DE MEXICO

Aspecto

El fin del programa estd vinculado a

Matriz de

Indicadores
2015

Valoracién

Matriz de
Indicadores
2016

Matriz de
Indicadores
2017

Tabla 28. Valoracion de la Légica vertical de las MIR 2015-2017 y MIR propuesta por el equipo evaluador

Matriz de
Indicadores
Propuesta

Propuesta de Modificacion

Ninguna. El fin del programa esta vinculado a
un objetivo general (contribuir al derecho a la

objetivos o metas generales, sectoriales o Parcial Satisfactorio | Satisfactorio Satisfactorio | b la rehabilitacion v habilitacid
institucionales salud a través de la re abi itacion y abilitacion
de las personas con discapacidad).
Se incluyen las actividades necesarias y Ninguna_. Las actividadt_es del programa son las
suficientes para la consecucion de cada | No satisfactorio Parcial Satisfactorio Satisfactorio necesarias para cumplir con cada uno de los
componente. componentes
Los componentes son los necesarios y Ninguna. El programa cuenta con dos
suficientes para lograr el propoésito del | No satisfactorio Parcial Satisfactorio Satisfactorio componentes los cuales son suficientes para
programa. cumplir con el propésito del programa
El propésito es Unico y representa un . . L
h o O . . . . . . . Ninguna. El proposito del programa es Unico y
c_amblo espemﬂc_g en _Ia_s condiciones de Parcial Satisfactorio | Satisfactorio Satisfactorio contribuye a mejorar sus condiciones de vida
vida de la poblacién objetivo.
En el proposito la poblacion objetivo esta Ninguna. La poblacion objetivo se encuentra
definida con claridad y acotada geografica Satisfactorio Satisfactorio | Satisfactorio Satisfactorio guna. poblaci I
. explicita en el propésito del programa.
0 socialmente
El Propésito es consecuencia directa que Ninguna. Con los servicios proporcionados se
se espera ocurrird como resultado de los Parcial Satisfactorio | Satisfactorio Satisfactorio contribuye con el propésito del programa
componentes
El supuesto asociado al fin no es adecuado. El
El objetivo de fin tiene asociado al menos supuesto no debe ser una condicién para el
un supuesto y esta fuera del ambito del No se incluy6 Satisfactorio | Satisfactorio Satisfactorio logro del fin sino de la “perpetuidad” del fin
control del programa alcanzado. Se sugiere pasar el supuesto del
propésito en 2017 al fin y viceversa.
El objetivo de proposito tiene asociado al El supuesto no es condicion para el
menos un supuesto y esta fuera del ambito No se incluy6 Parcial Parcial Parcial cumplimiento del objetivo. Se sugiere pasar el
del control del programa supuesto del fin en la MIR 2017 al propésito.
Si se mantiene el supuesto, se considera El supuesto no es condicion para el
que el cumplimiento del propésito implica No se incluyé Parcial Parcial Parcial cumplimiento del objetivo. Se sugiere pasar el

el logro del fin

supuesto del fin en la MIR 2017 al propésito.
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Aspecto

Matriz de
Indicadores
2015

Valoracién

Matriz de
Indicadores
2016

Matriz de
Indicadores
2017

Matriz de
Indicadores
Propuesta

Propuesta de Modificacién

Los componentes tienen asociados al
menos un supuesto y esta fuera del &mbito
del control del programa

No se incluyé

Satisfactorio

Satisfactorio

Satisfactorio

Para las ROP 2016, se incorporé un supuesto
para cada uno de los componentes de la MIR
del programa

Si se mantienen los supuestos, se

Ninguna. Los supuestos condicionan el logro

considera que la entrega de los No se incluyé Parcial Satisfactorio Satisfactorio de los componentes

componentes implica el logro del propésito P '

Las actividades tler]en asomado, al Menos . . . . . . . Ninguna. Los supuestos condicionan el logro

un supuesto y esta fuera del ambito del No se incluyd Parcial Satisfactorio Satisfactorio de las actividades

control del programa )

féns?geramanﬂgnelg lr(()asélizz%?;rf stgz, |2§ Ninguna. Los supuestos condicionan el logro
q No se incluy6 Parcial Satisfactorio Satisfactorio | de las actividades y la entrega de los

actividades implica la generacion de los
componentes

componentes.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.
DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),

No. 20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Nimero 270,

Tomo Ill. 29 de enero de 2016.

DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

NUmero 255, Tomo llI. 31 de enero de 2017.
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lll. 3. 7. VALORACION DEL DISENO Y CONSISTENCIA DE LOS INDICADORES PARA EL MONITOREO DEL PROGRAMA SOCIAL (LOGICA
HORIZONTAL)

Aspecto

Los indicadores a nivel de fin permiten

Matriz de

Indicadores
2015

Valoracién

Matriz de
Indicadores
2016

Matriz de
Indicadores
2017

Tabla 29. Valoracién de la Légica horizontal de las MIR 2015-2017 y MIR propuesta por el equipo evaluador

Matriz de
Indicadores
Propuesta

Propuesta de Modificacion

Ninguna. El indicador a nivel de fin permite el

adecuadamente el logro de cada una de las
actividades.

monitorear el rograma evaluar Parcial Parcial Satisfactorio | Satisfactorio - -~ .
prog 1Y monitoreo y evaluacién del fin.
adecuadamente el logro del fin.
Los indicadores a nivel de prop6sito permiten . I . . .
monitorear el ro rarga P pevaluar Parcial Parcial Satisfactorio | Satisfactorio Ninguna. El indicador a nivel de proposito permite
prog Y evaluar la cobertura del programa.
adecuadamente el logro del propésito.
Los indicadores a nivel de componentes . I~ .
ermiten monitorear el proarama P evaluar Ninguna. Los indicadores asociados a cada uno
p Prog y Parcial Parcial Satisfactorio | Satisfactorio | de los componentes del programa permiten su
adecuadamente el logro de cada uno de los . ot
monitoreo y evaluacion.
componentes.
Los indicadores a nivel de actividades . -
. : Ninguna. Los indicadores de cada una de las
permiten monitorear el programa y evaluar . . . . . . 2 . o It
Parcial Parcial Satisfactorio | Satisfactorio | actividades permiten el seguimiento y evaluacion

de cada una de las actividades.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.
DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),

No0.20, Tomo I. 29 de enero de 2015.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Nimero 270,

Tomo Ill. 29 de enero de 2016.

DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

NUmero 255, Tomo llI. 31 de enero de 2017.
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A continuacion se presenta una valoracion por cada indicador, tanto de la Matriz de indicadores presentada en las ROP 2015, 2016 y
2017 como de la Matriz de Indicadores Propuesta por el equipo evaluador. De acuerdo a los siguientes criterios de valoraciéon (que
en la casilla correspondiente deberan ser valorados con Sl 0 NO):

La férmula de célculo del indicador es coherente con su nombre.

Existe coherencia dentro de los elementos (numerador y denominador) que conforman la férmula de célculo del indicador.
La descripcion de las variables de la férmula de célculo permite tener claridad sobre cualquier concepto incluido en ella.
El indicador refleja un factor o variable central del logro del objetivo.

Los medios de verificacion planteados en el indicador son consistentes.

El tipo de indicador esta bien identificado (eficacia, eficiencia, calidad, economia).

mmoowz

Tabla 30. Valoracién de los Indicadores contenidos en la MIR 2015
Valoracién del disefio

Indicadores Matriz 2015

C D)
Porcentaje de contribucion al acceso a la salud de las PcD No Si Si Si Si Si
Porcentaje de atencién del programa de UBR's a poblacién con discapacidad en condiciones de . . . . . .
vulnerabilidad S S S S S S
Tasa de atencion de Terapia fisica rehabilitatoria No Si Si Si Si Si
Tasa de Derechohabientes que participaron en las actividades de integracion psicosocial Si Si Si Si Si Si
Encuesta de satisfaccion Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de atencion en las Unidades Moviles de Rehabilitacion Si Si Si Si Si Si
Total de valoraciones de primera vez en el trimestre No Si Si Si Si Si
Porcentaje de PcDeCV referidas a otras instituciones externas Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de sesiones de estimulacion temprana aplicadas Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de sesiones de Terapia ocupacional Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de sesiones de técnicas de Mecanoterapia, Hidroterapia, Electroterapia Si Si Si Si Si Si
Programacion de las orientaciones psicoldgicas a los derechohabientes y familia Si Si Si Si Si Si
Programacion de platicas de promocién de salud Si Si Si Si Si Si
Programacion de Actividades culturales. Si Si Si Si Si Si
Programacion de pléaticas de sensibilizacion sobre las PcD y de equidad de género a la comunidad Si Si Si Si Si Si
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Valoracion del disefio

Indicadores Matriz 2015

C D
Programacion de platicas de promocion de salud Si Si Si Si Si Si
Programacion de Actividades culturales. Si Si Si Si Si Si
Programacion de platicas de sensibilizacion sobre las PcD y de equidad de género a la comunidad Si Si Si Si Si Si
Programacion de Terapia Fisica y Estimulacion temprana Si Si Si Si Si Si

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en las Unidades Basicas de Rehabilitacion 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal (GODF),
No.20, Tomo |. 29 de enero de 2015.

Tabla 31. Valoracién de los Indicadores contenidos en la MIR 2016
Valoracioén del disefio

Indicadores Matriz 2016

Personas con discapacidad en la CDMX con acceso al derecho a la salud Si Si No Si Si Si
Porcentaje de PcD en situacion de pobreza en la CDMX beneficiadas por el programa. Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de PcD derechohabientes dadas de alta en los servicios de rehabilitacion fisica y psicolgica Si Si No Si Si Si
Porcentaje de PcD derechohabientes atendidas en los servicios de rehabilitacion fisica Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de servicios de rehabilitacion fisica en el periodo No Si Si SI Si Si
Porcentaje de PcD derechohabiente con atencion psicoldgica Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de PcD derechohabientes y su familia que han recibido servicios de inclusién social Si Si No Si Si Si
Porcentaje de Personas detectadas con factores de riesgo de discapacidad que acuden a las Unidades Bésicas Si . . . . .
de Rehabilitacion ! Si Si Si Si Si
Porcentaje de consulta médica de primera vez realizada a PcD Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de consulta médica subsecuente a derechohabientes realizadas Si Si Si Si Si Si
Porcentaje_ de terapias' fisicas realiza_das conforme a las modalidades de Mecanoterapia, Hidroterapia, Si Si Si Si Si Si
masoterapia, termoterapia y electroterapia

Porcentaje de sesiones de terapia de lenguaje realizadas Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de sesiones de terapia ocupacional realizadas Si Si Si Si Si Si
Porcentaje del Personal de las UBRs actualizado en materia de habilitacién y rehabilitacion para PcD Si No Si Si Si Si

Porcentaje de sesiones de consulta psicolégica de primera vez y subsecuente realizadas a PcD

derechohabiente Si Si Si Si Si Si
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. . Valoracién del disefio
Indicadores Matriz 2016

C D
Porcentaje de PcD atendidas que son canalizadas a instituciones externas. Si Si Si Si Si Si
_Porce_qtaje d_e PcD atendidas que son referidas a los tratamientos de rehabilitacion fisica, psicolégica o de Si Si Si Si Si Si
inclusion social de las UBRs
Porcentaje de platicas informativas con enfoque de derechos humanos y género a PcD y familiares realizadas Si Si Si Si Si Si
Porcentaje de Talleres participativos con enfoque de derechos humanos a PcD y familiares realizadas Si Si Si Si Si Si

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion 2016. Gaceta Oficial del Distrito Federal. Numero 270,
Tomo lIl. 29 de enero de 2016.

Tabla 32. Valoracién de los Indicadores contenidos en la MIR 2017
Valoracién del disefio

Indicadores Matriz 2017 S P e B
Al B C D E F

Propuesta de Modificacion

Porcentaje de Personas con discapacidad en la CDMX con

acceso al derecho a la rehabilitacion y habilitacion Si Si Si Si Si | St | Ninguna

Porcentaje de Personas con discapacidad preferentemente
en situacion de pobreza extrema en la CDMX | Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
derechohabientes

Cantidad de servicios de rehabilitacion integral otorgados

por derechohabiente Si Si Si Si Si | Si | Ninguna

Cantidad de servicios de inclusién social otorgados a

derechohabientes y familia Si Si No Si St | Si | Ninguna

Porcentaje de Canalizaciones externas a Personas con La variable del denominador se entenderia mejor si dijera
discapacidad no candidatas al servicio de rehabilitacion en | Si Si No Si Si | Si | “acuden a valoraciéon de primera vez”, en lugar de “atendidas
UBR de primera vez”.

La variables del total de personas con discapacidad
preferentemente en situacion de pobreza extrema que
habitan en la CDMX derechohabientes también debe ser al
tiempo t.

Cantidad de terapias fisicas otorgadas por derechohabiente | Si Si No Si Si | Si

La variables del total de personas con discapacidad
Cantidad de consultas psicolégicas otorgadas por Si Si No Si si | si preferentemente en situacion de pobreza extrema que
derechohabiente habitan en la CDMX derechohabientes también debe ser al
tiempo t.

Pégina | 80



DMX

CIUDAD DE MEXICO

Indicadores Matriz 2017

Valoracion del disefio

E

F

Propuesta de Modificacion

Porcentaje de platicas informativas con enfoque de

A B C D

derechos humanos, género y salud a Personas con | Si Si Si Si Si | Si | Ninguna

discapacidad y familiares

Porcentaje de talleres informativos con enfoque de

derechos humanos, género y salud a Personas con | Si Si Si Si Si | Si | Ninguna

discapacidad y familiares

Porcentaie de Eventos de inclusién social a Personas con La variable del total de eventos de inclusion social a personas
J Si Si No Si Si | Si | con discapacidad y familiares programadas también debe ser

discapacidad y familiares

al tiempo t.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluaciéon de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.
DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

NUmero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.

Tabla 33. Valoracion de los Indicadores contenidos en la MIR propuesta
Valoracion del disefio

Indicadores Matriz Propuesta

Propuesta de Modificacion

PcDen la CDMX con acceso al derecho a la salud Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Porcentaje de PcD en situacion de Pobreza en la CDMX . . . . . . .
beneficiadas por el programa el ciclo escolar Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Porcentaje de PcD derechohabiente atendidas en los . . . . . . .
servicios de rehabilitacion fisica Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Porcentaje de servicios de rehabilitacion fisica en el periodo | Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Porcentaje de PcD derechohabiente con atencién . . . . . . .
psicolégica Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Porcentaje de PcD derechohabiente y su familia que han . . . . . . .
recibido servicios de inclusién social Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Porcentaje de Personas detectadas con factores de riesgo

de discapacidad que acuden a las Unidades Bésicas de | Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
Rehabilitacion

Eglrjcentaje de consulta médica de primera vez realizada a Si Si Si Si Si | si | Ninguna
Porcentaje de terapias fisicas realizadas conforme a las | Si Si Si Si | Si | Si | Ninguna
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Valoracion del disefio

Indicadores Matriz Propuesta
A|lB|]c D E

Propuesta de Modificacion

modalidades de Mecanoterapia, Hidroterapia, masoterapia,
termoterapia, y electroterapia

Porcentaje de sesiones de terapia de lenguaje realizadas Si Si Si Si Si | Si | Ninguna

Porcentaje de sesiones de terapia de ocupacional

: Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
realizadas

Porcentaje de sesiones de consulta psicolégica de primera

vez y subsecuente realizadas a PcD derechohabiente Si Si Si Si Si | Si | Ninguna

Porcentaje de PcD atendidas que son canalizadas a

R Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
instituciones externas

Porcentaje de PcD atendidas que son referidas a los
tratamientos de rehabilitacion fisico, psicolégico o de | Si Si Si Si Si | Si | Ninguna
inclusion social de las UBRs

Porcentaje de platicas informativas con enfoque de
derechos humanos y género a PcD y familiares realizadas

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

Si Si Si Si Si | Si | Ninguna

I1l. 3. 8. ANALISIS DE INVOLUCRADOS

El andlisis de involucrados es un instrumento que contribuye a sistematizar y analizar la informacién sobre la oposicion o apoyo, que
puede provocar la intervencion de las autoridades gubernamentales u otras organizaciones sociales, asi como la poblacion a la
implementacion de un proyecto.

Tabla 34. Andlisis de Involucrados del programa
Cémo es percibido el Poder de influencia y Obstaculos a

Agente participante Descripcion Intereses

problema mandato vencer

Alto. Se sustenta en la

Ley que les garantiza el | Difusion del
derecho a la salud y | programa.
rehabilitacion

Personas con
discapacidad que vivan
en zonas de bajo y muy
bajo IDS

Acceder a servicios de | Escasas oportunidades
rehabilitacion integral de | de acceso a servicios
primer nivel de atencion | de rehabilitacion

Derechohabientes
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Cémo es percibido el

Poder de influencia y

Obstaculos a

Agente participante Descripcion Intereses
9 P P P problema mandato vencer
. . Limitada oferta de : . : ;
Miembros de la familia L Bajo. Representan el | Indiferencia hacia las
- - Contar acceso a los | servicios de .
Familias de los | que conviven con | o vicios atenciones | rehabilitacién soporte y apoyo a la | necesidades de Ila
derechohabientes personas con y . ' poblacion con | poblaciéon con
. . enlas UBR’s y/o CAPD | accesible, para sus | . . ; :
discapacidad o discapacidad. discapacidad.
familiares.
Brindar asistencia social La discrepancia en el
Sistema para el acceso a los servicios | Alto. Es responsable de
a los grupos vulnerables S - S
Responsable del | Desarrollo Integral de la con el obietivo de de rehabilitacion trae | la administracién de los
Programa Familia de la Ciudad de meiorar SUs cJondiciones como consecuencia | recursos destinados al L
México ) | altos costos a las PcD y | programa. El disefio de
sociaies sus familias estrategias de
atencion a los
— derechohabientes.
Que se distribuya y se
I use eficientemente los
Financista Asamblea Legislativa de recursos Ublicos | Exclusion social Alto.  Representa la
la CDMX . public solvencia del programa.
destinados a la politica
de desarrollo social

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.

DIF-DF. Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2015. Gaceta Oficial del Distrito Federal, No.20, Tomo
I. 29 de enero de 2015.

En el cuadro anterior, se visualiza cada actor involucrado definiendo sus intereses y los obstaculos a los que podria enfrentarse el
programa al momento de su implementacion. De esta manera, se tiene que los principales actores que deciden sobre el cauce que
debe seguir el programa son: la entidad responsable, financista y responsable del programa, pues los primeros dos disefian la
politica social y el responsable del programa (Direccion Ejecutiva de Apoyo a Personas con Discapacidad) asume el compromiso de
aplicar adecuadamente los recursos publicos destinados para tal fin. Seguido de ello, ubicamos a los derechohabientes que reciben
los servicios de rehabilitacion integral de primer nivel de atencién, ya que tienen un poder de influencia garantizada en la Ley para la
Integracion al Desarrollo de las Personas con Discapacidad del Distrito Federal. Por ultimo, se ubican las dependencias de gobierno
que colaboran con el programa para la atencion y canalizacion, en su caso, de las personas con discapacidad que asi lo requieran
para brindarles atencién integral acorde a sus necesidades.
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I1l. 4 COMPLEMENTARIEDAD O COINCIDENCIA CON OTROS PROGRAMAS Y ACCIONES SOCIALES

Se entiende que hay complementariedad con otros programas sociales cuando dos o mas programas atienden a la misma poblacién
pero los apoyos son diferentes; o bien cuando sus componentes son similares o iguales, pero atienden a diferente poblacion y por
coincidencia cuando dos o mas programas tienen objetivos similares; o bien, cuando sus componentes son similares o iguales, pero
atienden a la misma poblacion.

Programa o Accién

Social

Quién lo opera

Tabla 35. Complementariedad o coincidencias del prog

Objetivo general

Poblacion objetivo

rama social

Bienes y/o servicios

que otor

ga

Complementarie
dad o
coincidencia

Justificacion

Contribuir al ingreso Ambos programas
econdémico a | Personas con atienden a la misma
Programa de Apoyo Sistema para el | Personas con | discapacidad poblacién objetivo; el
Econdmico a Desarrolloplnte ral discapacidad permanente, Transferencia Complementarie | Pregrama evaluado
Personas con | 1o a Familia gdel permanente, para | residentes y | monetaria  ($787.50 dad P otorgando servicios
Discapacidad Distrito Federal mejorar su calidad | nacidas en el | pesos mensuales) integrales y atenciones
Permanente de vida y coadyuvar | Distrito Federal de O psicolégicas y  éste
en su desarrollo | a 68 afios programa apoyos
social econdmicos.
S(irggct)lzar a Ioes! Ambos programas
Programa de servicios de salud ?éﬁggﬁtac%imc'os de
Acceso Gratuito a integrales que (consultas) ero
los Servicios . prestan en las - . - - ) ’ P
- Secretaria de X L Poblacién  abierta | Servicios médicos atienden a diferente
Médicos - unidades médicas y - i
. Salud del Distrito que carece de | (preventivo, poblacién. El programa
Medicamentos a las . los centros de salud . : X P . | . -
Personas Federal Serylc!os del Gobiemno  del seguridad social | diagnéstico, c.u.ratly,o y | Complementarie evaluaq’o tiene  como
> de Salud Publica - laboral y es | de rehabilitacion), | dad poblacién objetivo las
Residentes en el - Distrito Federal, : .
Distrito Federal que en el Distrito L] para los re_S|d_ente en el mg_dlc_a}mentos y personas con
Federal Distrito Federal. afiliacion. discapacidad y éste
carecen de residentes del rograma considera a la
Seguridad Social Distrito Federal que p gll - -
Laboral carecen de poblacion abierta gue
sequridad social carece de seguridad
Iabgoral [.] social laboral.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién
Interna 2016 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 52, 18 de abril de 2016.
Secretaria de Desarrollo Social (SEDESO), Programas Sociales Ciudad de México.
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I11. 5. ANALISIS DE LA CONGRUENCIA DEL PROYECTO COMO PROGRAMA SOCIAL DE LA CDMX.

Con base en el andlisis realizado y con base al Marco Conceptual para la definicion de Criterios en la Creacién y Modificacién de
Programas y Acciones Sociales los bienes y servicios otorgados por el programa social “Atencién a Personas con Discapacidad en
Unidades Basicas de Rehabilitacion”, corresponden a un programa social debido a:

# El programa promueve el cumplimiento de los Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, especificamente en el derecho a
la educacion.

# Es un programa mixto, debido a que otorga servicios de rehabilitacién fisica, a personas con discapacidad en condiciones de
vulnerabilidad que habitan en la Ciudad de México, y brinda atencién psicoldgica y promueve el derecho a la educacion a
través de talleres y platicas con enfoque en Derechos Humanos y Género, y salud. psicosocial.

#Z Responde a un problema estructural, las personas que padecen discapacidad en condiciones de vulnerabilidad. En este
sentido busca contribuir al acceso y disfrute efectivo del derecho a la Salud para alcanzar mejores condiciones de vida y de
bienestar a través del acceso a la habilitacion y rehabilitacion.

# El programa social es el resultado de un disefio explicito, que cuenta con reglas de operacién, lineamientos generales para
su operacion, un problema identificado, una linea base, una poblacion objetivo y prospectivas de resultados esperados,
ademas es susceptible de evaluaciones internas y externas.

# Su vision es de corto, mediano y largo plazo.
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IV. EVALUACION DE LA OPERACION DEL PROGRAMA SOCIAL

IV. 1. ESTRUCTURA OPERATIVA
Los recursos humanos con los que cuenta el programa para su operacion, se describen a continuacion:

Tabla 36. Perfil de puestos del personal que operé el programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacion
durante el ejercicio 2017
Formacion

rofesional . .
P Experiencia de la

Puesto

Formacion
requerida

Experiencia
requerida

Funciones

Sexo

Edad

de la
persona
ocupante

persona ocupante

Observaciones

* Planear politicas, planes,
programas y estrategias

1.-Comisién Nacional

Personas con
Discapacidad

personas con discapacidad,
con base en la perspectiva
de género.

Gobierno de Oaxaca)
Subdirector de
Manifestacion de
Impacto Regulatorio
(COFEMER)

Ejegsjrt(ia\f: I((j)g los necesarios para alcanzar el de Derechos Humanos
1 | Derechos de las Llcgnuatura 5 goce, autonomia y ejercicio Hombre 55 Lic. en 2.-CONADIS Baja en 2017
Personas con Titulado de los derechos de Igs Derecho 3.-Presidencia de la
Discapacidad personas con discapacidad, ' Reptblica
P con base en la perspectiva P
de género.
9 afios
Subdirector de
* Planear politicas, planes, Sistemas, Evaluacion y
programas y estrategias Control (DIF CDMX)
o oo R
Licenciatura goce, autonomia y ejercicio Lic. En
2 | Derechos de las Titulado 5 de los derechos de las Hombre 44 Economia G(I]J(E)feartrle;?u?: cli?al Alta en 2017
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Puesto

Direccién de
Programas de
Educacion y
Rehabilitacion

X

Formacioén
requerida

Experiencia
requerida

Licenciatura 4
Titulado

* Optimizar los servicios de
prevencion y rehabilitacion a

Funciones

través de las Unidades
Bésicas y Mdviles de
Rehabilitacion dirigidas a la
poblacién en riesgo, con
discapacidad y sus familias.
* Asegurar la coordinacion
con demas dependencias
del Gobierno del Ciudad de
México para fortalecer
servicios integrales en
beneficio de las personas
con discapacidad.

* Diagnosticar las
necesidades de la poblacion
con discapacidad que acude
a solicitar servicios o apoyos
técnicos con la finalidad de

proporcionarles opciones
integrales de atencién.

Sexo

Mujer

Edad

ND

Formacioén
profesional
de la
persona
ocupante

Maestria en
Ciencias de
la Familia

Experiencia de la
persona ocupante

16 afios
* Supervisor
Paramédico en Area
Normativa
* Subdirectora de
Unidades Operativas
en los Estados
* Jefatura de Unidad
Departamental de
Detecciéon Temprana

Observaciones

Baja en 2017

Direccion de
Programas de
Educacién y
Rehabilitacion

Licenciatura 4
Titulado

* Optimizar los servicios de
prevencion y rehabilitacion a
través de las Unidades
Bésicas y Moviles de
Rehabilitacion dirigidas a la
poblacién en riesgo, con
discapacidad y sus familias.
* Asegurar la coordinacion
con demas dependencias
del Gobierno del Ciudad de
México para fortalecer
servicios integrales en
beneficio de las personas
con discapacidad.

* Diagnosticar las

Vacante
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Puesto

Formacioén

requerida

requerida

Experiencia

Funciones

necesidades de la poblacion
con discapacidad que acude
a solicitar servicios o apoyos
técnicos con la finalidad de
proporcionarles opciones
integrales de atencion.

Edad

Formacion
profesional

de la
persona
ocupante

Experiencia de la
persona ocupante

Subdireccién de
Prevencion y
5 Enlace con
Programas de
Gobierno

Licenciatura
Titulado

* Verificar que la planeacion
de los programas y
actividades institucionales
considere los objetivos y
metas planteados en los
instrumentos de politica
publica aplicable, asi como
el impulso de los derechos
humanos, el enfoque de
géneroy la no
discriminacion de las
personas con discapacidad.
* Dar seguimiento a las
acciones establecidas en el
programa de trabajo de la
Direccion Ejecutiva.

* Coordinar la difusion de
informacion y orientacion
sobre los programas y
actividades institucionales
de la Direccion Ejecutiva.

* Coordinar la
implementacion de acciones
en las Areas Operativas de
la Direccion Ejecutiva, a fin
de atender las Lineas de
Accion establecidas en el
Programa de Derechos
Humanos del Distrito

Federal, el Programa para la

Mujer

32

Lic. En
Psicologia
Especialidad
en Gestién
Publica

7 afos
* Lider Coordinador de
Proyectos "A" en la
Direccién de
Programas Especiales
de Asistencia Social
(DIF DF)

* Homologo a Enlace
en la Direccion de
Planeacion (DIF DF)
* Homologo a Jefe de
Unidad Departamental
(Fideicomiso
Educacién
Garantizada GDF)

* Capacitadora

(UNAM)

Observaciones
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Formacioén
requerida

Experiencia

Funciones

Integracion al Desarrollo de
las Personas con
Discapacidad del Distrito
Federal, y de otros que
establezcan
responsabilidades
competentes a la Direccion
Ejecutiva.

Edad

Formacion
profesional

dela
persona
ocupante

Experiencia de la
persona ocupante

Observaciones

Subdireccién de
Educacion

Licenciatura
Titulado

* Coordinar la atencion
integral a personas con
discapacidad en las
Unidades Basicas y Moviles
de Rehabilitacién a través
de diferentes acciones de
inclusion social
encaminadas a la
autonomia de las personas
con discapacidad.

* Realizar talleres
informativos sobre
orientacion familiar en las
Unidades Basicas de
Rehabilitacion, el Centro de
Atencion para Personas con
Discapacidad y las
Unidades Mdviles de
Rehabilitacién.

* Impulsar la participacion
comunitaria de los
derechohabientes, sus
familias y/o cuidadores
primarios para fortalecer la
formacion de redes sociales
de apoyo.

* Desarrollar estrategias de
promocion de los servicios

Mujer

30

Lic. en
Psicologia

4 afos
DIF CDMX
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Puesto

requerida

Formacioén

Experiencia
requerida

Funciones

Edad

Formacioén
profesional

de la

persona

Experiencia de la
persona ocupante

Observaciones

que se proporcionan en las
Unidades Bésicas de
Rehabilitacién, el Centro de
Atencion para Personas con
Discapacidad y las
Unidades Moviles de
Rehabilitacion.
* Coordinar grupos de
trabajo con el personal de
las Unidades y Centro para
la elaboracion de
cuadernillos informativos
sobre los servicios que se
imparten.

* Supervisar la operacion de
las Unidades Bésicas y
Moviles de Rehabilitacion
para la optimizacién de
recursos.

ocupante

Jefatura de

Unidad
Departamental Licenciatura
de Operacion Trunco
de Unidades
Bésicas de

Rehabilitacion

1-2

* Integrar la informacion de
los reportes mensuales,
trimestrales y anuales de
cada Unidad y Centro.

* Establecer medidas para
asegurar el acceso de las
personas con discapacidad
a servicios integrales de
rehabilitacion.

* Supervisar la operacion de
las Unidades Bésicas de

Rehabilitacion y Centro de
Atencion a Personas con
Discapacidad, en funcion de
sus actividades y
productividad.

* Coordinar reuniones

Mujer

40

Lic. en
Psicologia

11 afios de experiencia
en el trabajo con
personas con
discapacidad y
rehabilitacién, en la
coordinacion e
implementacién de
planes de trabajo, asi
como elaboracién de
diagndsticos, e
implementacion de
mejores préacticas de
atencion en materia de
rehabilitacion.
Coordinadora de la
Unidad Basica de

Rehabilitacion Villa
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Formacioén

Al requerida

Experiencia
requerida

Funciones

periddicas con los
responsables del Centro de
Atencion a Personas con
Discapacidad, las Unidades
Bésicas y Mdviles de
Rehabilitacién para la
deteccion de necesidades
de equipamiento,
mantenimiento, recursos
materiales y recursos
humanos.

* Elaborar diagnoésticos de la
poblacion derechohabiente
que acude al Centro de
Atencion a Personas con
Discapacidad, Unidades
Bésicas de Rehabilitacion y
Unidades Mdviles de
Rehabilitacion.

* Implementar mejores
practicas de atencién en
materia de rehabilitacion
aprovechando experiencias
a nivel nacional e
internacional.

Edad

Formacioén
profesional
de la
persona
ocupante

Experiencia de la
persona ocupante

Olimpica - Tlalpan
(Direccion de
Desarrollo Social -
Tlalpan)
Coordinadora de la
Unidad Basica de
Rehabilitacion -
Iztapalapa
(Direccion General de
Desarrollo Social
Iztapalapa)
Jefa de Unidad
Departamental de
Atencion a Grupos
Vulnerables y
Discapacidad —
Iztapalapa
2 anos en DIF CDMX,
en la JUD de
Operacion de
Unidades Bésicas de
Rehabilitacion.

Observaciones

Licenciatura
Trunco

Coordinador de
la UBR

1-2

* Coordinar las actividades y
funciones de las diferentes
areas.

* Elaboracion de reportes e
informes a la JUD de
Operacion de Unidades
Basicas de Rehabilitacion.
* Elaboracion del plan de
trabajo interno de la UBR.
* Participacion en jornadas
de servicios en la

-8
Mujeres

Para
conocer
el detalle
consultar
Anexo Il

Para conocer
el detalle
consultar
Anexo Il

Para conocer el detalle
consultar Anexo Il
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Formacioén
. . . rofesional
Formacién Experiencia P
Puesto

. Experiencia de la
requerida requerida Funciones Sexo Edad de la

Observaciones
persona ocupante

persona

ocupante
comunidad.

* Elaborar oficios de
solicitud y respuesta.

. . .
Bachillerato ngclgtzlr:aggi%t;m;ntaci_lon en 2 Para Para conocer
Auxiliar o Carrera . jecutiva. Mujeres conocer el detalle Para conocer el detalle
9 Administrativo Técnica Noaplica | * Integrar los expecjlentes de 3 el detalle consultar consultar Anexo Il
Concluido Ios.derechohablentes.. | Hombres consultar Aneso Il
* Archivar la documentacién Anexo I

referente a los expedientes
de los derechohabientes.

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los
programas sociales.

* Proporcionar apoyo a los

solicitantes en su registro al

programa. Para
Bachillerato * Recabar la documentacién *5 conocer Para conocer
Atencion o Carrera . de los solicitantes. Mujeres el detalle Para conocer el detalle
10 ) . No aplica . . ; el detalle
Ciudadana Técnica Agendar citas de primera o1 consultar consultar consultar Anexo |l
Concluido vez para valoracion médica | Hombre Anexo Ii Anexo Il
y subsecuente en caso de
gue la persona con
discapacidad haya sido
candidato.
* Apertura de expedientes,
notas de evoluciény
seguimiento.
* Valoracion Médica, Para
. o : *5 Para conocer
. . diagndstico y tratamiento. . conocer
- Licenciatura S . Mujeres el detalle Para conocer el detalle
11 Médico - 1-2 *Seguimiento y evolucién el detalle
Titulado . °2 consultar consultar Anexo |l
del derechohabiente en su consultar
e Hombres Anexo I
proceso de rehabilitacion. Anexo Il
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Formacioén
rofesional . .
Edad ‘ dela Experiencia de la Observaciones
persona ocupante

Sexo
persona

Puesto Formacién Experiencia Funciones
requerida requerida
ocupante

* Participacién en jornadas
de servicios en la
comunidad.

* AtencionPsicoldgica de
primera vez y subsecuentes

alos derechohabientes y
* é:fb]:)a:g](l:li?: g?nl1a gr??i&’)n - 10 coizg:er Para conocer
L Licenciatura o P A Mujeres el detalle Para conocer el detalle
12 Psicélogo Titulado 1-2 de platicas con perspectiva . el detalle consultar consultar Anexo Il
de derechos humanos, consultar
Hombres Anexo I Anexo |l

género y salud.

* Participacion en jornadas

de servicios en la
comunidad.

* Llevar a cabo el

tratamiento rehabilitatorio

indicado por el médico, en

*
Licenciatura sus diferentes modalidades
Trunco de terapia fisica * 11 Para Para conocer
* (masoterapia, termoterapia, . conocer
13 Terapista 1-2 hidroterapia, electroterapia Mujeres el detalle el detalle Para conocer el detalle
P Bachillerato maso![Oeré 2 tera iap ! *5 consultar consultar consultar Anexo |l
o Carrera - lp ” lp - Hombres Anexo I
Técnica ocupacional, estn;nu acion Anexo Il
: temprana).
Concluido * Participacion en jornadas
de servicios en la
comunidad.
. * Llevar a cabo el
Licenciatura tratamiento rehabilitatorio
indicado por el médico, en Para
Trunco - . Para conocer
. " sus diferentes modalidades conocer
Terapista (en e . el detalle Para conocer el detalle
14 Lenguaje) Bachillerato 18 de terapia fisica * 1 Mujer | el detalle consultar consultar Anexo |l
guay (masoterapia, termoterapia, consultar
o Carrera . ' . Anexo I
Técnica hidroterapia, e_Iectroter_apla, Anexo Il
Concluido masoterapia, terapia
ocupacional, estimulacion
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Formacioén
profesional
Funciones Sexo Edad dela
persona
ocupante

Experiencia de la
persona ocupante

Formacién Experiencia

: . Observaciones
requerida requerida

Puesto

temprana).
* Participacién en jornadas
de servicios en la
comunidad.

Fuente: Elaboracién propia con base en informacion proporcionada por la Direccién Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad, DIF-CDMX y Manual Administrativo
del Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia del Distrito Federal. Diciembre de 2015. MA-68/101215-E-DIFDF-9/010315.

Conforme a lo sefialado en la Tabla 36, la estructura operativa de la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con
Discapacidad para el programa social cont6 con 67 personas servidoras publicas. Del total, el 8.95% lo constituyé personal de
estructura, 20.90% personal técnico operativo, 7.47 % personal eventual y 62.68% prestadores de servicios asimilados a salarios
(Ver Anexo | con informacion complementaria). El organigrama del area responsable se presenta a continuacion:
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llustracion 1. Organigrama personas de la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con
Discapacidad (DEDPD) que opera el Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades
Béasicas de Rehabilitacion

DIRECCION
EJECUTIVA DE LOS
DERECHOS DE LAS

PERSONAS CON
DISCAPACIDAD

DIRECCION DE
PROGRAMAS DE
EDUCACION Y
REHABILITACION

SUBDIRECCION DE
EDUCACION

JUD DE OPERACION
DE UNIDADES
BASICAS DE
REHABILITACION

Fuente: Manual Administrativo del Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia del Distrito Federal. Diciembre de 2015.
MA-68/101215-E-DIFDF-9/010315.

V. 2. CONGRUENCIA DE LA OPERACION DEL PROGRAMA SOCIAL EN 2016 Y 2017 CON SU
DISENO

Este apartado del proceso de evaluacion tiene como objetivo determinar la congruencia
de la operacion con el disefio del programa, analizando si su ejecucion correspondié con
lo establecido en las Reglas de Operacién 2016 y 2017. Para ello, se realiza un analisis
integral respecto a la practica cotidiana que se presenta a los responsables de la gestién
como a los operadores en su ejecucion con el fin de proponer mejoras que involucren una
implementacién mas eficaz y eficiente.
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Apartado

Introduccién

| —

Tabla 37. Matriz de congruencia de la operacién del programa con su disefio, ejercicio 2016.

Reglas de Operacion 2016

El programa Atencibn a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacion va dirigido a personas con
discapacidad, preferentemente en situacién
de pobreza extrema que habitan en la
Ciudad de México, en alguna colonia con
indice de Desarrollo Social (IDS) bajo y muy
bajo; busca contribuir al ejercicio del derecho
a la rehabilitacion y habilitacion, a través de
servicios de rehabilitacion.

Como se realiz6 en la préactica

Se atiende a personas con discapacidad a
través de servicios de rehabilitacién y terapia
psicolégica.

Nivel de

cumplimiento

Parcial

Justificacion

Los derechohabientes en el afio 2016
pertenecen al grupo de personas con
discapacidad y se les han brindado terapias de
rehabilitacion o habilitacion. A pesar de ello, no
se gener6 evidencia de que se atienda
preferentemente a personas en situacion de
pobreza extrema que habitan en la Ciudad de
México o en alguna colonia con indice de
Desarrollo Social (IDS) bajo y muy bajo.

|. Dependencia
o] Entidad
Responsable
del Programa

Es el Sistema para el Desarrollo Integral de
la Familia del Distrito Federal, a través de la
Direccion Ejecutiva de los Derechos de las
Personas con Discapacidad (DEDPD), la
Direccion de Programas de Educacion y
Rehabilitacion (DPER), la Subdireccion de
Educacién (SE) y la Jefatura de Unidad
Departamental de Operacion de Unidades
Bésicas de Rehabilitacion, son las éareas
responsables de llevar a cabo la operacion y
seguimiento del Programa.

El Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia de la Ciudad de México (DIF-CDMX),a
través de la Direccion Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con Discapacidad
(DEDPD), la Direccion de Programas de
Educaciéon y  Rehabilitacion (DPER),la
Subdireccion de Educacion (SE), y la Jefatura
de Unidad Departamental de Operacion de las
Unidades Baésicas de Rehabilitacion. Siendo
estas las areas responsables de llevar a cabo
la operacién y seguimiento del programa.

Satisfactorio

Todas las areas del DIF-CDMX que debian
colaborar en la operacién del programa, en
tareas de campo o administrativas, participaron
durante el ejercicio 2016.

Il. Objetivos y
Alcances

Brindar a las 13,000 personas con
Discapacidad en situacién de pobreza que
habitan en la Ciudad de México, servicios de
rehabilitacion fisica y atencién psicoldgica
para promover la inclusién social. Para tal
efecto, el Programa cuenta con siete
Unidades Basicas de Rehabilitacion (UBR’s),
cuatro Unidades Mdviles de Rehabilitacién y
un Centro de Atencion para Personas con
Discapacidad (CAPD).

Se realiz6 en primera instancia difusién de los
servicios en jornadas en campo, DIF
Itinerantes, Tu Ciudad Te Requiere, Jornadas
de Rehabilitacion en la Comunidad, a través
del Proyecto "Redes Comunitarias”, etc.
Alcanzando los siguientes resultados: 13,013
personas fueron atendidas, de las cuales
1,492 son personas empadronadas recibiendo
un total de 140,278 servicios de rehabilitacion
integral en las siguientes modalidades
(atencion médica, psicologia, terapia de
lenguaje, terapia fisica, terapia ocupacional y
estimulacién temprana).

Parcial

Aunque se atendieron a 13,013 personas, en
dicha cifra se considera a los familiares de las
personas con discapacidad que no son parte
de la poblacién objetivo. Sélo 1,492 personas
forman parte del padron de derechohabientes
lo que representa el 11.4% de la poblacion que
se plante6 en los objetivos para el ejercicio
2016. Sin embargo, en las reglas de operacion
de 2017 la poblacién a atender quedd definida
de manera adecuada.
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111 Metas
Fisicas

Reglas de Operacion 2016

» El Programa garantizara los servicios de
rehabilitacion fisica y atencion psicologica
para la inclusién social a 13,000 personas
mediante la implementacion de diversas
modalidades terapéuticas: mecanoterapia,
hidroterapia, masoterapia, termoterapia,
electroterapia, terapia de lenguaje, terapia
ocupacional , referencias médicas y
psicolégicas, asi como canalizaciones de
trabajo social a diversas instituciones que
atienden a personas con discapacidad y sus
familias durante el ejercicio fiscal 2016.
* La cobertura es del 10.4% personas en
situacion de pobreza beneficiados por el
Programa.

» El Programa pretende impartir platicas
informativas con enfoque de derechos
humanos y género a PcD y su familia con el
propésito de generar un cambio en la
percepcion de si mismos y aceptacion de la
familia y de la comunidad, ejerciendo con ello
sus derechos como ciudadano.

Como se realiz6 en la préactica

En las 7 Unidades Bésicas de Rehabilitacion y
el Centro de Atenciébn a Personas con
Discapacidad se brindaron los siguientes
servicios:

« Se atendi6 a 13,013 Personas con
Discapacidad de primera vez a las cuales se
les otorgaron los siguientes servicios: Atencion
Médica, Psicoldgica, Terapia de Lenguaje y
Fisica, Canalizaciones Internas y Externas.
« Se otorgaron 140,278 servicios a Personas
con Discapacidad de manera Subsecuente,
entre ellas (Atencion Médica, Psicolégica,
Terapia de Lenguaje, Fisica y Ocupacional).
» Se realizaron 132 platicas; 58 fueron con
enfoque de Derechos Humanos y 74 en
materia de salud.
* Se llevaron a cabo 98 talleres; 15 fueron con
enfoque de Derechos Humanos y 83 en
materia de salud.
* Se realizaron 69 eventos; 38 fueron con
enfoque de Derechos Humanos y 31 en
materia de salud.

Nivel de
cumplimiento

Satisfactorio

Justificacion

Se cumplié con lo establecido en las reglas de

operaciéon. En relacion a las personas
atendidas, y los servicios programados. Lo
anterior toda vez que se realizd la difusién
pertinente de las actividades internas de las 7
UBR y el CAPD, asi como se realizé difusion
del programa en eventos de inclusion social,
organizados por la Direccién Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con discapacidad,
asi como de otras ejecutivas de esta entidad,
ademas de patrticipar en las ferias de servicios
y atencién a la comunidad, donde también
brindamos atencién y se realizd difusion de
este programa.

V.
Programacion
Presupuestal

Para el presente ejercicio fiscal, la Asamblea
Legislativa del Distrito Federal autoriz6 un
presupuesto de $318,065.00
(TRESCIENTOS DIECIOCHO MIL
SESENTA Y CINCO PESOS 00/100M.N.) al
Programa de Atencion a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacion.

Para el ejercicio fiscal 2016, se autorizé un
presupuesto de $318,065.00 (TRESCIENTOS
DIECIOCHO MIL SESENTA Y CINCO PESOS
00/100 M.N.) que fue modificado a
$3,086,130.00 del que se ejercieron
$3,086,127.87

Satisfactorio

El presupuesto ejercido durante el afio fiscal
2016 fue cercano al 100% del modificado.
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Reglas de Operacion 2016

Como se realiz6 en la préactica

Nivel de

Justificacion

V. Requisitos y
Procedimientos
de Acceso

Requisitos de Acceso
a) Ser persona con discapacidad en situacién
de pobreza que presente dificultad para
realizar al menos una de las siguientes
actividades: caminar o moverse, ver, hablar o
comunicarse, escuchar, atender el cuidado
personal, poner atencién o aprender, o
limitacion mental.
b) Ser residente de la Ciudad de México
(CDMX) de 3 afios a la fecha.
Al ingresar las personas con discapacidad a
los servicios de las Unidades Basicas de
Rehabilitacion o Centro de Atencién para
personas con discapacidad deberan
presentar en original y copia en el area de
Trabajo Social en un horario de 8:00 a 14:00
horas, los siguientes documentos que
respalden los criterios de acceso a los
servicios especializados:
1) Acta de nacimiento de la persona con
discapacidad.

2) En caso de ser mayor de edad, presentar
una identificacion oficial vigente (credencial
de elector, pasaporte o cédula profesional).
3) En el caso de menores, el padre o tutor
debera de presentar una identificacién oficial
vigente (credencial de elector, pasaporte o
cédula profesional).
4) Clave Unica de Registro de Poblacion
(CURP).

5) Comprobante de domicilio vigente, no
menor a 3 afios de residencia.
6) Constancia de Discapacidad vy
Funcionalidad expedido por el Sector Salud
(Secretaria de Salud del Gobierno de la
CDMX, Secretaria de Salud Federal, IMSS,
DIF Nacional, ISSSTE) cuya fecha de
elaboracion sea menor a un afio, tomando
como referencia la fecha en la que se integra
el expediente.

Procedimientos de Acceso
a) Por iniciativa propia de la persona con
discapacidad o de su familiar, acude
directamente a las Unidades Basicas de

El procedimiento de acceso se realiza durante
todo el afio, a peticion expresa del solicitante
ante el area de Trabajo Social. La Trabajadora
Social realiza la entrevista al solicitante y de
acuerdo al resultado de la entrevista es
canalizado a hospital especializado o remitido
al médico de la UBR/CAPD para su
evaluacion correspondiente y definicién de los
servicios a otorgar. Si la persona con
discapacidad es aceptada se le entrega
"Carnet de citas". En el caso de que no sea
aceptada la persona con discapacidad se le
canaliza a instituciones donde pueda recibir la
atenciéon requerida mediante Formato de
canalizacion para el servicio especializado".
La documentacion se entrega en el area de
Trabajo Social de cada UBR/CAPD vy
corresponde a:

1) Acta de nacimiento de la persona con
discapacidad.

2) En caso de ser mayor de edad, presentar
una identificacion oficial vigente (credencial de
elector, pasaporte o cédula profesional).
3) En el caso de menores, el padre o tutor
debera de presentar una identificacion oficial
vigente (credencial de elector, pasaporte o
cédula profesional).
4) Clave Unica de Registro de Poblacién
(CURP).

5) Comprobante de domicilio vigente, no
menor a 3 afios de residencia.
6) Constancia  de Discapacidad y
Funcionalidad expedido por el Sector Salud
(Secretaria de Salud del Gobierno de la
CDMX, Secretaria de Salud Federal, IMSS,
DIF Nacional, ISSSTE) cuya fecha de
elaboracion sea menor a un afio, tomando
como referencia la fecha en la que se integra
el expediente.

cumplimiento

Satisfactorio

En general, el programa opera bajo los
requisitos 'y procedimientos de acceso
establecidos en las Reglas de Operacion.
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Como se realiz6 en la préactica

Nivel de

Justificacion

Rehabilitacion o Centro de Atencién para
Personas con Discapacidad, de 8:00 a 14:00
horas, de acuerdo a su lugar de residencia.
b) Por solicitud escrita de la persona con
discapacidad o su familiar al Titular de la
Direccién Ejecutiva de los Derechos de las
Personas con Discapacidad.
c) Por canalizacion de otra dependencia de
la CDMX o federal en materia de salud y/o
rehabilitacion.

d) Por solicitud expresa de alguna instancia
de gobierno de la CDMX o instruccion del
Director General del Sistema para el
Desarrollo Integral de la Familia del Distrito
Federal.

cumplimiento

VI.
Procedimientos
de
Instrumentacion

1. Las personas con discapacidad solicitan el
ingreso a los servicios de la UBR
2. En la UBR se proporciona la informacién
de los requisitos y documentos que deben
entregar para ingresar al Programa.
3. Se realiza la valoracion médica de los
solicitantes.

4. Si es viable de atencion en la UBR se le
solicita la documentacién necesaria para su
expediente.

5. Se le hace la cédula de ingreso al servicio
y se entrega el carnet de citas

El derechohabiente acude a su cita de
primera vez, se integra su expediente y se
llena el tarjetén de terapias con las citas
programas de rehabilitacion integral (fisica y
psicolégica). Se da  seguimiento  al
derechohabiente atendiendo que asista a las
citas programadas, ya sean de rehabilitacion,
terapia psicoldgica y platicas o talleres de
inclusion social. Si la rehabilitacion es exitosa
se da de alta sino, se hace una valoracion
médica y se continua con la terapias
integrales.

Satisfactorio

En general, el programa opera bajo los
procedimientos de operacién y, supervision y
control.

VII.
Procedimiento
de Queja o
Inconformidad
Ciudadana

La poblacién en general, que consideren que
son afectados en actos o resoluciones
administrativas por personal del Programa,
podran presentar su inconformidad al Titular
de la Direccion General del Sistema para el
Desarrollo Integral de la Familia del Distrito
Federal.

a) Datos minimos de identificacion y contacto
de quien presenta la queja o inconformidad.
b) Nombre y cargo de la autoridad o
servidor(a) publico(a) que es sefialado(a)
como responsable del motivo de la queja.
c) Descripcion breve, clara y detallada del
motivo de la queja o inconformidad.
d) Especificacién de la peticion, motivo de la
gueja e inconformidad.

Podran presentar su inconformidad al Titular
de la Direccion General del Sistema para el
Desarrollo Integral de la Familia del Distrito
Federal

Satisfactorio

Los derechohabientes que asi lo consideran,
pueden poner una denuncia o inconformidad
con la operacion y la atencién del programa.
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se realiz6 en la préactica

Nivel de

__cumplimiento

Justificacion

VIII.
Mecanismos de
Exigibilidad

Los casos en los que se podran exigir los
derechos por incumplimiento o por violacion
de los mismos, son los siguientes:
a) Cuando una persona solicitante cumpla
con los requisitos y criterios de inclusién para
acceder a determinado derecho del
programa social, y exija a la autoridad
administrativa ser  derechohabiente  del
mismo.

b) Cuando la persona derechohabiente del
Programa, exija a la autoridad que se cumpla
con dicho derecho de manera integral en
tiempo y forma, como lo establece el
Programa.

c) Cuando no se pueda satisfacer toda la
demanda de incorporacién al programa
social por restriccion presupuestal, y éstas
exijan que las incorporaciones sean claras,
transparentes, equitativas, sin favoritismos, ni
discriminacion.

En la siguiente direccion electronica
http://www.dif.df.gob.mx/dif/atn_ciudadana.php
se reciben dudas, solicitudes de servicios,
sugerencias y comentarios para su atencion y
canalizacion al &rea competente.

Satisfactorio

Se mencionan los casos en los que se pueden
exigir los derechos por incumplimiento o por
violacién de los mismos, sin embargo durante
el ejercicio 2016 no se tuvo conocimiento de
mecanismos de exigibilidad interpuestas ante
las instancias correspondientes.

IX. Mecanismos
de Evaluacion
de Indicadores

La evaluacién interna del presente Programa
sera anual y estard a cargo de la Direccién
de Planeacion del DIF-DF, en coordinacién
con la Direccion Ejecutiva de los Derechos
de las Personas con Discapacidad, para lo
cual se recurrird a la Metodologia de Marco
Légico  aprobada  por el Instituto
Latinoamericano y del Caribe de
Planificacion Econdmica y Social (ILPES), de
la Comisién Econdmica para América Latina
y el Caribe (CEPAL, Naciones Unidas) y los
resultados de la evaluacion seran
compartidos por ambas instancias.
Para la construccion de los indicadores de
este Programa se seguira la Metodologia de
Marco Logico el cual ha sido definido en los
siguientes pasos para el andlisis integral del
programa: a) Identificacion del problema, b)
Identificacion de los involucrados, c)
Verificacion de la jerarquia de los objetivos,
d) Verificacién en la congruencia (horizontal y
vertical) en la construccién de la Matriz de
Indicadores para Resultados (MIR), la cual
resume lo que el programa pretende hacer y

» Se realiza de forma anual una evaluacion
interna, a cargo de la Direccion de Planeacion,
misma que se elabora de acuerdo a los
lineamientos que establece -cada afio- el
Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social
de la Ciudad de México.
« Al término de las platicas, talleres o eventos
se realizan encuestas de satisfaccion a las
personas asistentes.

Satisfactorio

Las evaluaciones internas se realizan de forma
anual.

Se realizan las encuestas de satisfaccion..

Las variables de la MIR se recaban en la
operacion y se reportan para el calculo de los
indicadores en la frecuencia estipulada.
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cémo, cudles son los supuestos claves y
cémo los insumos y productos del programa
seran monitoreados y evaluados a través de
indicadores de cumplimiento de metas
asociadas a objetivos, e) Verificacion de los
indicadores que deban ser relevantes y
pertinentes de acuerdo con los propésitos,
necesidades y caracteristicas del Programa

Social, y) Monitoreo de desempefio e
impacto del programa en la poblacion
beneficiaria.

Como se realiz6 en la préactica

Nivel de
cumplimiento

Justificacion

X. Formas de
Participacion
Social

De acuerdo a los principios de la politica de
Desarrollo Social de la Ley de Desarrollo
Social del D. F., el programa coadyuva al
principio de participacion en la siguiente
modalidad: El derechohabiente participa de
forma individual en la etapa de seguimiento
solicitando informacion.

En la préactica no se aplica ningin instrumento
de participacion ciudadana.

No satisfactorio

De acuerdo con el Articulo 4 de la Ley de
Participacion Ciudadana del Distrito Federal los
instrumentos de participacion ciudadana son:
Plebiscito; Referéndum; Iniciativa Popular;
Consulta Ciudadana; Colaboracién Ciudadana;
Rendicién de Cuentas; Difusion Publica; Red
de Contralorias Ciudadanas;  Audiencia
Publica; Recorridos del Jefe Delegacional;
Organizaciones Ciudadanas, y Asamblea
Ciudadana.

El Programa no tiene en las Reglas de
Operacion, ni en la préactica, al menos uno de
los anteriores instrumentos de participacion
ciudadana.

XI. Articulacion
con Otros
Programas
Sociales

Programa de Apoyo Econdémico a Personas
con discapacidad Permanente; Gratuidad en
el Sistema de transporte Colectivo; Programa
de Promocion a la Salud Asistencia Social,
Programa de Promocion a la Salud
Asistencia social Fomento al Apego vy
Proteccién de las Madres a sus hijas e Hijos
desde su Nacimiento "Cunas CDMX";
Programa de Prevencion, Rehabilitacion e
Integracion Social (Entrega de Constancias
de Cortesias Urbanas); Programa de
Atencion Psiquiatrica; Programa de Seguro
Popular de la Secretaria de Salud Federal;
Programa de Coinversién para el Desarrollo
Social del Distrito Federal y Programa de
Empleo Temporal.

Se realizan canalizaciones médicas a otras
instituciones (donde la patologia de los
solicitantes pueda ser atendida) y dentro del
mismo DIF-CDMX a la actividad de impulso a
los derechos de las personas con
discapacidad para que reciban ayudas
técnicas como: andaderas, bastones blancos,
sillas de ruedas, etc.; se realiza el seguimiento
de la entrega de ayudas técnicas a los
canalizados desde las UBR y el CAPD.

Satisfactorio

En general se referencian a las personas a
programas donde se ha identificado que
pueden recibir servicios.

Fuente: Elaboracion propia con base en DIF-DF. Reglas de Operacién del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién 2016. Gaceta
Oficial del Distrito Federal. Namero 270, Tomo Ill. 29 de enero de 2016.
Informacion de la operacién proporcionada por la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad.
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Tabla 38. Matriz de congruencia de la operacién del programa con su disefio, ejercicio 2017.

Reglas de Operacién 2017

El programa Atencién a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacion va dirigido a personas con
discapacidad, preferentemente en situacion
de pobreza extrema que habitan en la
Ciudad de México,; busca contribuir al
ejercicio del derecho a la rehabilitacion y
habilitacion, a través de servicios de
rehabilitacion.

Cémo se realizo en la préactica

Se atiende a personas con discapacidad brindado
servicios de rehabilitacién integral (terapia fisica y/o
psicologica y/o de lenguaje).

Nivel de

cumplimiento

Parcial

Justificacion

Los derechohabientes en el afio 2017
pertenecen al grupo de personas con
discapacidad y se les han brindado terapias
de rehabilitacion o habilitacion integral. A
pesar de ello, no se generd evidencia de que
se atienda preferentemente a personas en
situacion de pobreza extrema que habitan en
la Ciudad de México o en alguna colonia con
indice de Desarrollo Social (IDS) bajo y muy
bajo.

|. Dependencia
o Entidad
Responsable
del Programa

Es el Sistema para el Desarrollo Integral de
la Familia del Distrito Federal, a través de
la Direccion Ejecutiva de los Derechos de
las Personas con Discapacidad (DEDPD),
la Direccion de Programas de Educacion y
Rehabilitacion (DPER), la Subdireccion de
Educacién (SE) y la Jefatura de Unidad
Departamental de Operacion de Unidades
Basicas de Rehabilitacion, son las areas
responsables de llevar a cabo la operacion
y seguimiento del Programa.

La Jefatura de Unidad Departamental de Operacion
de las Unidades Bésicas de Rehabilitacion coordina
las actividades a nivel de las unidades basicas, en
los espacios, en combinacién con las coordinadoras
que llevan a cabo labores operativas y
administrativas. La informacién que se genera tanto
respecto a los eventos y la atencion a las personas
con discapacidad se concentra en la Jefatura, se da
a conocer a la Subdireccién de Educacién que
informa a la Direccion de Programas de Educacién
y Rehabilitacién de donde se traslada la informacion
de cualquier movimiento y proceso que se lleve a
cabo al Direccién Ejecutivo de los Derechos de las
Personas con Discapacidad.

Siendo estas las areas responsables de llevar a
cabo la operacion y seguimiento del programa
dentro del DIF-CDMX.

Satisfactorio

Todas las éreas del DIF-CDMX que debian
colaborar en la operacién del programa, en tareas
de campo o administrativas, participaron durante
el ejercicio 2017.

Il. Objetivos y
Alcances

Contribuir a la rehabilitacién integral de
2,000 personas con discapacidad,
preferentemente en situacion de pobreza
extrema que habitan en la Ciudad de
México en alguna colonia con indice de
Desarrollo Social (IDS) muy bajo y bajo,
mediante el otorgamiento de servicios
gratuitos en las siete Unidades Basicas de
Rehabilitacion (UBR), cuatro Unidades
Mbviles de Rehabilitacion y un Centro de
Atencién para Personas con Discapacidad
(CAPD).

A través de los diferentes modalidades de servicio
(Atencidon Médica, Psicoldgica, Terapia de Lenguaje
y Fisica) que se brindan a través de citas donde se
hace trabajo grupal o personalizado que permite
brindar atenciéon con calidad al mismo tiempo a
diferentes personas con diagnosticos que conllevan
similitud de tratamiento.

Se atendi6é a 2,388 (1,550 mujeres y 838 hombres)
personas con discapacidad

Satisfactorio

Se atendieron 388 personas mas de las que
se proyectaba alcanzar. A través de servicios
gratuitos de atencién médica, psicologica,
terapia de lenguaje y fisica o canalizaciones
internas y externas en las UBR, UBR Modviles
y el CAPD.
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» El Programa garantizard atencién en
rehabilitacion fisica, atencion psicolégica a
2,000 personas, mediante el otorgamiento
de 151,336 servicios de rehabilitacién en
diversas modalidades terapéuticas:
mecanoterapia, hidroterapia, masoterapia,
termoterapia, electroterapia, terapia de
lenguaje, terapia ocupacional, referencias
médicas 'y psicolégicas, asi como
canalizaciones de trabajo social a diversas
instituciones que atienden a personas con
discapacidad y sus familias durante el

Cémo se realiz6 en la préactica

Se atendi6 a 2,388 personas con discapacidad.
Ante la demanda del servicio se han agrupado
personas que comparten diagnésticos similares y
gue pueden llevar los mismos ejercicios de
rehabilitacion (como actividad fisica para mantener
funciones).

Se otorgaron 107,109 servicios de atencion
subsecuente a personas con discapacidad
(Atencion médica, psicoldgica, terapia de lenguaje,
fisica y ocupacional).

Los talleres y platicas se disefian al inicio del afio

Nivel de

cumplimiento

Justificacion

Se cumplié con lo establecido en las reglas
de operacion. En relacion a las personas
atendidas, y los servicios programados. Lo
anterior toda vez que se realizd la difusion
pertinente de las actividades internas de las 7
UBR y el CAPD, asi como se realiz6 difusion

con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacion.

1l. Metas | .o o7 para tener un plan de trabajo que permite hacer la . . del programa en eventos de inclusion social,
Fisicas ejercicio fiscal 2017. difusién y convocatoria a los derechohabientes vy Satisfactorio organizados por la Direccién Ejecutiva de los
* La cobertura es del 15.42 % personas, " - o - A )
. S sus familias en tiempo. En las platicas, participan un Derechos de las Personas con discapacidad,
preferentemente en situacion de pobreza ) f . - .
extrema beneficiados por el Programa prorr_ledlo d_e 25-30 personas. _ y asi como de otras _ej_ecutlvas de esta gntldad,
. . - Se impartieron 100 platicas de informacion de ademas de participar en las ferias de
» El Programa pretende impartir platicas P Cy o i .
. . sensibilizacion y prevenciéon, 43 eventos y 48 servicios y atencion a la comunidad, donde
informativas con enfoque de derechos f | . L h i lizg
humanos, género y salud a Personas con ta eres con un total d_e asistentes de 5,236. tz-_1mb_n;n brindamos atenciéon y se realizd
. ! - Se realizaron 87 platicas con enfoque en salud, 13 difusién de este programa.
discapacidad y sus familiares, con el
P . con enfoque de derechos humanos.
propsito de generar un cambio en la Se realizaron 42 talleres con enfoque en salud, 6
percepcion d_e Sl mismos y favo_recer.,la con enfoque en derechos humanos.
autonomia, vida independiente e inclusion ] ; i .
- o Se realizaron 43 eventos de inclusion social.
social, ejerciendo con ello sus derechos La cobertura fue de 18.41%
como ciudadano. 70
Para el presente ejercicio fiscal, la
Asamblea Legislativa del Distrito Federal
V. autoriz6 un presupuesto de $330,000.00 | Para el ejercicio fiscal 2017 el presupuesto El presupuesto eiercido durante el afio fiscal
Programacion | (Trescientos treinta y un mil pesos 00/100 | modificado para la operacién de las UBR fue de Satisfactorio 20f7 fuepel lOO%JdeI modificado
Presupuestal M.N.) al Programa de Atencién a Personas | $3'469,826.03 y el ejercido de $3'469,826.03. ’
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aliz6 en la practica

Nivel de

| —

Justificacion

V. Requisitos y
Procedimientos
de Acceso

Realizar la difusion a través de los medios
del DIF-CDMX:

1. Publicacién de las Reglas de Operacion
en la Gaceta Oficial de la Ciudad de
México,

2. Un portal de internet: www.dif.gob.mx,

3. Cuentas de Facebook: DIF-CDMX 'y

4. Cuenta en Twitter: @difcdmx

La difusién en territorio se realiza a través
de la entrega de volantes, tripticos,
exhibicién de carteles en eventos, asi como
en reuniones interinstitucionales, en las
Areas de Atencién Ciudadana (AAC) de la
Direccion Ejecutiva de los Derechos de las
Personas con Discapacidad, en las 7
Unidades Bésicas de Rehabilitacion y en el
Centro de Atenciobn a Personas con
Discapacidad.

Requisitos de Acceso
a) Ser persona con discapacidad,
preferentemente en situacion de pobreza
extrema que presente dificultad para
realizar al menos una de las siguientes
actividades: caminar o moverse, ver, hablar
0 comunicarse, escuchar, atender el
cuidado personal, poner atenciébn o
aprender, o limitacion mental.

b) Ser residente de la Ciudad de México
(CDMX).

Requisitos documentales

Al ingresar las personas con discapacidad
a los servicios de las Unidades Basicas de
Rehabilitacion o Centro de Atencion para
personas con discapacidad deberan
presentar en original y copia en el area de
Trabajo Social en un horario de 8:00 a
14:00 horas, los siguientes documentos
que respalden los criterios de acceso a los
servicios especializados:
1) Acta de nacimiento de la persona con
discapacidad.

2) En caso de ser mayor de edad,
presentar una identificaciéon oficial vigente
(credencial de elector, pasaporte o cédula
profesional).

Se realiza difusion del programa en la péagina y
redes sociales oficiales del DIF-CDMX asi como
con la entrega de tripticos, exhibicion de carteles en
eventos y en reuniones interinstitucionales.
Adicionalmente en las Areas de Atencion
Ciudadana de la Direccién Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con Discapacidad
ubicadas en algunos centros DIF-CDMX y en las
oficinas de la Direccion Ejecutiva.

Las personas llaman a las oficinas de la Direccién
Ejecutiva solicitando informacién para solicitar una
cita o se presentan en las unidades de
rehabilitacién. Se les otorga una cita y son
atendidas por la coordinadora o el trabajador social;
segun la necesidad que tiene se valora si es una
persona que puede ser atendida en la unidad o si
requiere canalizacion a un servicio de 2do o 3er
nivel. Si no es candidato se realiza la canalizacion.
Si es candidato se le otorga una cita para valoracién
médica donde se determina el diagnostico o se
actualiza, se realiza la historia clinica, se le indica el
tratamiento y se entrega un carnet de citas donde
se establecen los dias de la semana y horarios en
gue van a acudir, se le informa sobre materiales
gue deben presentar y ropa que van a utilizar en las
terapias; ademés se le informa que formara parte
de un padron publico de derechohabientes.

Si la persona es aceptada se integra el expediente
con:

a) Acta de nacimiento de
discapacidad.

b) En caso de ser mayor de edad, identificacién
oficial vigente (credencial de elector, pasaporte o
cédula profesional).

c¢) En el caso de menores de edad, el padre o tutor
deberd de presentar una identificacion oficial
vigente (credencial de elector, pasaporte o cédula
profesional).

d) Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP).

e) Comprobante de domicilio vigente, con
antigiedad no mayor a 3 meses.

f) Constancia de Discapacidad y Funcionalidad
expedido por el Sector Salud, o Referencia y
contrareferencia, expedida por la Secretaria de
Salud Federal, IMSS o ISSSTE. En el caso de no

la persona con

Satisfactorio

En general, el programa opera bajo los
requisitos y procedimientos de acceso
establecidos en las Reglas de Operacion.
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3) En el caso de menores, el padre o tutor
deberd de presentar una identificacion
oficial vigente (credencial de elector,
pasaporte o] cédula profesional).
4) Clave Unica de Registro de Poblacion
(CURP).

5) Comprobante de domicilio vigente, no
menor a 3 aflos de residencia.
6) Constancia de Discapacidad vy
Funcionalidad expedido por el Sector Salud
(Secretaria de Salud del Gobierno de la
CDMX, Secretaria de Salud Federal, IMSS,
DIF Nacional, ISSSTE) cuya fecha de
elaboracion sea menor a un afio, tomando
como referencia la fecha en la que se
integra el expediente

La persona acude a las UBR o al CAPD a
solicitar los requisitos. El personal de la
UBR proporciona orientacion sobre los
requisitos 'y servicios. La persona
solicitante acude a prevaloracion médica,
con toda la documentacién sefialada. Se
realiza la valoracion para determinar el
diagnéstico clinico. Si el diagndstico no
corresponde con los servicios que
proporciona el programa se orienta al
usuario para gue acuda a otra instancia. Si
el diagnoéstico clinico puede ser atendido
en la UBR o CAPD se revisa la
documentacion solicitada, se programa la
cita para consulta médica de primera vez,
se informa a la persona derechohabiente,
se requisita el formato “Cédula de Ingreso
al Servicio”, se le proporciona el
reglamento interno y carnet de citas con
nimero de expediente. La persona
derechohabiente recibe el carnet y es
informada de que formard parte de un
padrén publico de derechohabientes.

realizé en la practica

contar con ningin documento emitido por ninguna
de las instancias mencionadas con anterioridad, se
tomara la valoracion médica y la historia clinica
realizada por el médico de la Unidad de
Rehabilitacion, como Diagnéstico de Discapacidad,
cuya fecha de elaboracién sea menor a un afio,
tomando como referencia la fecha en la que se
integra el expediente.

Nivel de

- Justificacién
cumplimiento
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aliz6 en la practica

Nivel de

__cumplimiento

/
A
™~

( LS/".
'X:

Justificacion

VI.
Procedimientos

1. Las personas con discapacidad solicitan
el ingreso a los servicios de la UBR
2. En la UBR se proporciona la informacién
de los requisitos y documentos que deben
entregar para ingresar al Programa.
3. Se realiza la valoraciéon médica de los

Las personas a las que se les gener6 cita para ser
atendidas acuden a consulta con el médico para
gue haga la valoracién que determine el diagnéstico
Si el mismo es determinado en el momento se hace
la valoracion del expediente clinico y se integra la
valoracion psicolégica y terapia de lenguaje en caso
de que el/la derechohabiente lo requiera.

Se llena el tarjeton de terapias y el reporte diario de
actividades de consulta médica de primera vez. Se
hace entrega a la coordinacién para registrar a las
personas que se encuentran siendo atendidas.

La persona derechohabiente recibe el tarjeton de

terapia y recibe indicaciones de las areas
psicologia, ocupacional o terapia fisica segun
corresponda.

El tarjeton indica el tratamiento a recibir, la fecha de

En general, el programa opera bajo los

de solicitantes. inicio del proceso re_habilitatorio y los materiales de Satisfactorio procedimientos de operacion y, supervision y
i . . ” uso personal y vestimenta que debe de portar (en control.
Instrumentacion | 4. Si es viable de atencion en la UBR se le T smoda)
solicita la documentacion necesaria para su general ropa co - .
expediente. La persona _d(_er_echohablentg acude a la unidad o al
5. Se le hace la cédula de ingreso al centro para iniciar su tr(_;\tamlen’to_. S
servicio y se entrega el camet de citas Se integra en el e,xpedlente clinico Ig nota de inicio
de terapia fisica, las  asistencias  del
derechohabiente y se realizan notas tanto diarias
como finales del tratamiento que indican la
progresion del mismo.
Una vez que se culmina el proceso se le hace saber
a la persona derechohabiente que debe acudir con
la coordinadora para que programe una
revaloracion médica en la que se revisa si los
objetivos que fueron planteados se cubrieron (alta
del servicio de terapia fisica) o si requiere atencion
subsecuente.
La poblacion en general, que consideren | En las &areas comunes de las unidades estan
que son afectados en actos o resoluciones | exhibidos los procedimientos de queja.
administrativas por personal del Programa, | No se han realizado quejas ante la Direccion No se presentaron quejas directamente en la
VII. podréa presentar su inconformidad al Titular | Ejecutiva. Las quejas recibidas se han presentado Direccion Ejecutiva y las quejas que se
Procedimiento | de la Direccion General del Sistema para el | ante el 6rgano de control interno. presentaron ante la Contraloria Interna han
de Queja o | Desarrollo Integral de la Familia del Distrito | La Contraloria Interna envia un oficio firmado por el Satisfactorio sido resueltas de forma satisfactoria. El

Inconformidad
Ciudadana

Federal.

a) Datos minimos de identificacion y
contacto de quien presenta la queja o
inconformidad.

b) Nombre y cargo de la autoridad o

contralor a la Direccion Ejecutiva donde hace
referencia a la queja de forma breve o completa. La
Direccién Ejecutiva le solicita la atencion a la
Direccion de Programas de Educacion vy
Rehabilitaciéon, se baja a la Subdirecciéon de

procedimiento de queja ante la Contraloria
Interna no se establece en reglas de
operacion..
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servidor(a) publico(a) que es sefialado(a)
como responsable del motivo de la queja.
c) Descripcion breve, clara y detallada del
motivo de la queja o inconformidad.
d) Especificacion de la peticion, motivo de
la queja e inconformidad.

También, pueden presentar su queja o
inconformidad a la Contraloria Interna en el

DIF-CDMX, con domicilio: Calle San
Francisco N° 1374, 4° piso, colonia
Tlacoquemécatl del Valle, delegacion

Benito Juarez, C.P 03200.

aliz6 en la practica

Educac y se solicita a la Jefatura de Unidad
Departamental de Operacion de las Unidades
Basicas de Rehabilitacion un informe
pormenorizado de la queja.

En la jefatura se solicita una nota informativa a la
coordinadora de la unidad que corresponde sobre la
persona, la forma en que se presentaron los hechos
y el contexto. Entre la coordinadora y la jefa de
unidad se realiza una reunién para abordar el caso
de forma directa y se determina si estan incurriendo
en alguna falta siempre que la persona quejosa
cumpla con lo solicitado en los procedimientos de
las reglas de operacion.

Nivel de

cumplimiento

Justificacion

VIII.
Mecanismos de
Exigibilidad

Los casos en los que se podran exigir los
derechos por incumplimiento o por
violacién de los mismos, son los siguientes:
a) Cuando una persona solicitante cumpla
con los requisitos y criterios de inclusion
para acceder a determinado derecho del
programa social, y exija a la autoridad
administrativa ser derechohabiente del
mismo.

b) Cuando la persona derechohabiente del
Programa, exija a la autoridad que se
cumpla con dicho derecho de manera
integral en tiempo y forma, como lo
establece el Programa.

¢) Cuando no se pueda satisfacer toda la
demanda de incorporacién al programa
social por restriccion presupuestal, y éstas
exijan que las incorporaciones sean claras,
transparentes, equitativas, sin favoritismos,
ni discriminacion.

En la siguiente direccion electrénica
http://www.dif.df.gob.mx/dif/atn_ciudadana.php  se
reciben dudas, solicitudes de servicios, sugerencias
y comentarios para su atenciéon y canalizaciéon al
area competente.

Asimismo, en el Portal de Internet del DIF-CDMX se
cuenta con un “Botén Anti-Corrupcion” que se
encuentra en la siguiente direcciéon electronica
http://www.dif.df.gob.mx/dif/anti_corrupcion.php?v=1
que puede ser utilizado por el publico en general, el
cual les permite realizar denuncias ciudadanas
directamente con el Organo de Control Interno o
bien con la Contraloria General, si es que
consideran haber sido objeto de algin tipo de
maltrato o no se les proporciond la informacion
solicitada referente a la operacién del Programa.

Satisfactorio

Se mencionan los casos en los que se
pueden exigir los derechos por
incumplimiento o por violacién de los mismos,
sin embargo durante el ejercicio 2017 no se
tuvo conocimiento de mecanismos de
exigibilidad interpuestas ante las instancias
correspondientes.

IX. Mecanismos
de Evaluacion
de Indicadores

La evaluacion interna del presente
Programa sera anual y estara a cargo de la
Direccién de Planeacion del DIF-DF, en
coordinacion con la Direccién Ejecutiva de
los Derechos de las Personas con
Discapacidad, para lo cual se recurrira a la
Metodologia de Marco Légico aprobada por
el Instituto Latinoamericano y del Caribe de
Planificacion Econémica y Social (ILPES),
de la Comision Econdémica para América
Latina y el Caribe (CEPAL, Naciones

Se realiza de forma anual una evaluacion interna, a
cargo de la Direccion de Planeacion, misma que se
elabora de acuerdo a los lineamientos que
establece -cada afio- el Consejo de Evaluacion del
Desarrollo Social de la Ciudad de México.

Al término de las platicas, talleres o eventos se
realizan encuestas de satisfaccién a las personas
asistentes.

Para reportar la MIR en las UBR cada servicio
cuenta con un formato donde se reporta tanto el
servicio médico, servicio psicologico, terapeuta de

Satisfactorio

Las evaluaciones internas se realizan de
forma anual.

Se realizan las encuestas de satisfaccion..
Las variables de la MIR se recaban en la
operacion y se reportan para el calculo de los

indicadores en la frecuencia estipulada.
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Unidas) y los resultados de la evaluacion
seran compartidos por ambas instancias.
Para la construccion de los indicadores de
este Programa se seguira la Metodologia
de Marco Légico el cual ha sido definido en
los siguientes pasos para el andlisis
integral del programa: a) ldentificacion del
problema, b) Identificacion de los
involucrados, c) Verificacién de la jerarquia
de los objetivos, d) Verificacion en la
congruencia (horizontal y vertical) en la
construccion de la Matriz de Indicadores
para Resultados (MIR), la cual resume lo
que el programa pretende hacer y cémo,
cuales son los supuestos claves y como los
insumos y productos del programa seran
monitoreados y evaluados a través de
indicadores de cumplimiento de metas
asociadas a objetivos, e) Verificacion de los
indicadores que deban ser relevantes y
pertinentes de acuerdo con los propositos,
necesidades y caracteristicas del Programa
Social, y) Monitoreo de desempefio e
impacto del programa en la poblacion
beneficiaria.

lenguaje y terapeuta fisico reportan el nimero de
derechohabientes atendidos de forma diaria. El
formato, de forma diaria, se le entrega a la
coordinadora que concentra la informacién y la
acumula durante el mes para informar a la jefatura
sobre los servicios otorgados durante el mes.
Ademéas se genera evidencia fotografica de las
platicas, eventos y talleres como soporte de la
realizacion de dichas actividades.

La informacion que concentra la Jefatura se hace
en un global, desglosado por servicio y unidad, que
se reporta a la Direccion de Programas de
Educacién y Rehabilitacion.

Nivel de
umplimiento

Justificacion

X. Formas de
Participacion
Social

De acuerdo a los principios de la politica de
Desarrollo Social de la Ley de Desarrollo
Social del D. F., el programa coadyuva al
principio de participacion en la siguiente
modalidad: El derechohabiente participa de
forma individual en la etapa de seguimiento
solicitando informacion.

En la practica no se aplica ningn instrumento de
participacién ciudadana.

No satisfactorio

De acuerdo con el Articulo 4 de la Ley de
Participacion Ciudadana del Distrito Federal
los instrumentos de participacion ciudadana
son: Plebiscito; Referéndum; Iniciativa
Popular; Consulta Ciudadana; Colaboraciéon
Ciudadana; Rendicion de Cuentas; Difusion
Publica; Red de Contralorias Ciudadanas;
Audiencia Publica; Recorridos del Jefe
Delegacional; Organizaciones Ciudadanas, y
Asamblea Ciudadana.
El Programa no tiene en las Reglas de
Operacion, ni en la practica, al menos uno de
los anteriores instrumentos de participacion
ciudadana.
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Cémo se realiz6 en la préactica

Nivel de

cumplimiento

Justificacion

XI. Articulacion
con Otros
Programas
Sociales

Programa de Apoyo Econémico a
Personas con discapacidad Permanente;
Gratuidad en el Sistema de transporte
Colectivo; Programa de Promociéon a la
Salud Asistencia social Fomento al Apego
y Proteccion de las Madres a sus hijas e
Hijos desde su Nacimiento "Cunas
CDMX";.

Cuando se reciben nifias o nifios para servicios de
estimulacion temprana y tienen menos de dos
meses de edad son referenciados al programa de
CUNAS CDMX.

Las personas con se reciben con discapacidad
permanente reciben orientacién para acudir a las
instancias correspondientes a solicitar su ingreso ya
sea al programa de Apoyo Econdmico o al de
Gratuidad en el Sistema de Transporte Colectivo.

El programa se articula en materia de canalizacion
con Hospitales, Centros de Salud e instituciones
especializadas para la atencion de personas con
discapacidad que son rechazados en las
UBR's/CAPD

Satisfactorio

En general se referencian a las personas a
programas donde se ha identificado que
pueden recibir servicios.

Fuente: Elaboracién propia con base en DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017.
Gaceta Oficial de la Ciudad de México. Nimero 255, Tomo lIl. 31 de enero de 2017.
DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.
NUmero 255, Tomo Ill. 31 de enero de 2017.
Informacion de la operacion proporcionada por la Direccion Ejecutiva de los Derechos de las Personas con Discapacidad.
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En resumen, se puede identificar que la operacién del Programa social se realiza
conforme lo establecen las Reglas de Operacién y con ello contribuyen al propdsito del
mismo. Durante el ejercicio 2016 de los doce numerales que se consideran para la
contrastacién del debe ser con la forma en que se operd el programa el nivel de
cumplimiento es satisfactorio en el 75%, parcialmente satisfactorio en el 17% y no
satisfactorio en el 8%. Mientras que en el ejercicio 2017 el cumplimiento es satisfactorio
en 83%, parcialmente satisfactorio en 8% y no satisfactorio en 8%.

Se presenta una evolucion en la operacion. En cuanto a la forma de lograr los objetivos y
alcances planteados en reglas de operacion en el ejercicio 2017 se pasé de parcial a
satisfactorio puesto que los objetivos se plantearon sobre personas empadronadas vy la
contabilizacién de los servicios integrales se hizo sobre las mismas, es decir, se dej6é de
incluir a los familiares de las personas con discapacidad que no forman parte de la
poblacién obijetivo.

La principal area de oportunidad en la operacién esta en las formas de participacion
social. Se sugiere encontrar mecanismos a través de los cuales al menos las personas
derechohabientes seas participante activos de la planeacion u operaciéon del programa
social.

V. 3. DESCRIPCION Y ANALISIS DE LOS PROCESOS DEL PROGRAMA SOCIAL

En este apartado se realiza la descripcion y analisis de procesos, con base en Modelo de
General de los Procesos de un Programa Social. En la siguiente ilustracion se muestran
los procedimientos equivalentes del programa que corresponden a cada proceso.

llustracion 2. Modelo General de los Procesos de un Programa Social y Procedimientos equivalentes
del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion

Obtencion de
Planeacion Difusion Solicitud Incorporacion Bienesy Entrega Incidencias
Servicios

Seguimiento
y Monitoreo

Procedimiento

. - i de "0 snd
Procedimiento Procedimiento Procedimiento Procedimiento de & Uperacion e

Planeacién, de Acceso alas de Acceso alas de Acceso alas “Operacion de las las Unidades Procedimient .
programacion y Unidades Unidades Unidades Unidades Basicas de Basicas de de Queja o Seguimiento a
presupuestacion Basicas de Basicas de Basicas de REhab'I'tacw"‘f REhEb\htE{;lOn ¥ Inconformidad la MIR

Rehabilitacién Rehabilitacion Rehabilitacign ~ Centrade Atenciona centro de Ciudadana

Personascon Atenciona
Discapacidad Personascon
Discapacidad

Fuente: Elaboracién propia con base en el Modelo General de los Procesos de un Programa Social de Evalia CDMX.

Los procesos de operacion del programa social se describen de forma cronol6gica y por
namero de secuencia de la siguiente forma:
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1. REQUISITOS Y PROCEDIMIENTOS DE ACCESO:

Ser persona con discapacidad, preferentemente en situacion de pobreza extrema que
presente dificultad para realizar al menos una de las siguientes actividades: caminar o
moverse, ver, hablar o comunicarse, escuchar, atender el cuidado personal, poner
atencion o aprender, o limitaciéon mental y ser residente de la Ciudad de México.

Los requisitos documentales son: acta de nacimiento de la persona con discapacidad; en
caso de ser mayor de edad, identificacion oficial vigente (credencial de elector, pasaporte
0 cédula profesional).En el caso de menores de edad, el padre o tutor debera de
presentar una identificacion oficial vigente (credencial de elector, pasaporte o cédula
profesional); Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP); Comprobante de domicilio
vigente, no mayor a 6 meses; constancia de Discapacidad y Funcionalidad expedido por
el Sector Salud, o Referencia y contra-referencia, expedida por la Secretaria de Salud
Federal, IMSS o0 ISSSTE. En el caso de no contar con ningan documento emitido por
ninguna de las instancias mencionadas con anterioridad, se tomara la valoraciéon médica y
la historia clinica realizada por el médico de la Unidad de Rehabilitacibn, como
Diagnéstico de Discapacidad, cuya fecha de elaboracién sea menor a un afio, tomando
como referencia la fecha en la que se integra el expediente.

El proceso de acceso comienza con la operacion del siguiente procedimiento: el
solicitante acude a la UBR para solicitar informes; posteriormente con su documentaciéon
completa acude a pre-valoracion médica y si el diagnéstico corresponde a los servicios
otorgados por la UBR se integra al programa previa revision de su documentacion.
Finalmente se le programa su consulta médica de primera vez.

2. PROCEDIMIENTOS DE INSTRUMENTACION

El derechohabiente acude a su cita de primera vez, se integra su expediente y se llena el
tarjetdn de terapias con las citas programas de rehabilitacion integral (fisica y psicoldgica).
Se da seguimiento al derechohabiente atendiendo que asista a las citas programadas, ya
sean de rehabilitacion, terapia psicolégica y platicas o talleres de inclusion social. Si la
rehabilitacion es exitosa se da de alta sino, se hace una valoracion médica y se continua
con la terapias integrales.

Con base en la informacién presentada, se realiza un andlisis de equivalencia con los
procesos establecidos en el Modelo General de los Procesos??, sefialando la secuencia
cronolégica de los procesos y las principales caracteristicas de cada proceso, como
continuacioén se describe:

2Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social de la Ciudad de México. “Lineamientos para la Evaluacion Interna 2017 de
los Programas Sociales de la Ciudad de México”. Gaceta Oficial de la Ciudad de México. Numero 45. 10 de abril de 2017.
EVALUA-CDMX. Pag. 12.
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Tabla 39. Equivalencia de los procesos del programa social con el Modelo General de los Procesos de
un Programa Social Evalta CDMX
Nombre del o los

Proceso en el Procesos
Modelo identificados Secuencia A
General como
equivalentes
Planeacion,
Planeacion programacion y 1 Si Si No | No | No | No | Si NA | Si

presupuestacion
Procedimiento de
“Acceso a las
Difusion Unidades Basicas 2 Si Si No | No [No | No | Si NA | NA
de
Rehabilitacion”.
Procedimiento de
“Acceso a las
Solicitud Unidades Baésicas 3 Si Si Si Si No | No | Si NA | Si
de
Rehabilitacion”.
Procedimiento de
“Acceso a las
Incorporacion Unidades Bésicas 3 Si Si Si Si No | No | Si NA | Si
de
Rehabilitacion”.
Procedimiento de
“Operacién de las
Unidades Basicas

Obtencién de oooe
bienes  ylo | ¢ Rehabilitacion 4 Si |si |si |si |[No [No |Si |NA|si

servicios y (.:? ntro  de
Atencion a
Personas con
Discapacidad”.
Procedimiento de
“Operacioén de las
Unidades Basicas
Entrega de Rehabilitacion 4 Si Si Si Si No | No | Si NA | Si
y Centro de
Atencién a
Personas con
Discapacidad”.
Procedimiento de
queja o}
inconformidad
ciudadana
Supervision y
Seguimiento y | control de Matriz
monitoreo de Indicadores de
Resultados
Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México,
publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017.
DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México. Nimero 255, Tomo lIl. 31 de enero de 2017.

Incidencias

6 Si Si No No No | No Si Si Si

Los incisos que van del A al |, refieren a:

A. Actividad de inicio
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B. Actividad de fin

C. Tiempo aproximado de duracién del proceso

D. Numero de personas servidoras publicas que participan
E. Recursos financieros

F. Infraestructura

G. Productos del proceso

H. Tipo de informacidn recolectada

I. Sistemas empleados para la recoleccion de informacion

La gestién operativa del programa cuenta con procesos equivalentes a los ocho del
Modelo General de Procesos. Los recursos financieros que se dedican a cada proceso o
la infraestructura necesaria para el desarrollo de los mismos no estan determinados en el
procedimiento, pero se contabilizan los tiempos necesarios asi como el personal que
interviene en cada uno.

Respecto al proceso de incidencias en el Modelo General de Procesos durante el ejercicio
2017 se contaba con el procedimiento de queja o inconformidad ciudadana. El cual no
contabilizaba el tiempo aproximado de duracién del proceso ni el nimero de personas
servidoras publicas que participaban. En las Reglas de Operacion (ROP) del ejercicio
2018 se incorpor6 el “Procedimiento de queja o inconformidad ciudadana” que fue
elaborado con base a la Guia Metodolégica de la CGMA. En el procedimiento
mencionado ya se contabiliza el tiempo de duracién y el nimero de personas que
participan.

Para la evaluacion operativa de procesos, se presenta la matriz de contingencias en la
cual se muestra la valoracion de cada proceso de acuerdo a las siguientes caracteristicas:

A. Tiene un inicio
B. Tiene un fin
C. El tiempo en que se realiza el proceso es el adecuado y acorde a lo planificado

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

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

F. La infraestructura o capacidad instalada para desarrollar el proceso es la suficiente y
adecuada.
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G. Los productos del proceso son los suficientes y adecuados
H. Los productos del proceso sirven de insumo para ejecutar el proceso siguiente

I. Los sistemas de recolecciéon de la informacién empleados son los adecuados y
suficientes

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

K. La coordinacién entre actores involucrados para la ejecucién del proceso es la
adecuada

L. El proceso es pertinente para el cumplimiento de los objetivos del programa social.

Pagina| 114



DMX

CIUDAD DE MEXICO

Nombre del

roceso

Tabla 40. Matriz de valoracion de los procesos del programa social

Observaciones

Planeacion, programacion y . . . . . . . . . . . . | EI proceso cubre aspectos de la planeacién
presupuestacion 1 Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si estratégica.
- - Durante este proceso se realiza la difusion del
:éeéqeu;zltos y procedimientos  de 2 Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si| Si|Si|Si|Si|Si|programa y se proporciona la informacion de
requisitos de ingreso.
El procedimiento cubre desde la solicitud de
Procedimiento de “Acceso a las incorporaciéon al programa de las personas con
Unidades Basicas de 3 Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si]| discapacidad hasta el ingreso donde se le otorgan
Rehabilitacion”. formatos de ingreso, carnet de citas y reglamento
interno.
Eﬁggggl%n;gig;s doep(g:ﬁf;”?:cilgﬁ El procedimiento abarca el ciclo completo de
it 4 Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|entrega de los servicios integrales de
y Centro de Atencion a Personas A
; ca e rehabilitacion.
con Discapacidad”.
Proceso de queia o inconformidad Presenta canales para la presentacion de
. quey 5 Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|No|Si|Si|Si|Si]| inconformidades pero es poco claro y sin tiempos
ciudadana -
definidos.
El proceso permite tener datos especificos sobre
Supervision y control de Matriz de 6 silsilsilsilsilsilsilsilsilsilsilsi los resultados d_e la operacion del Programa y
Indicadores de Resultados generar estrategias para el logro de las metas en
el ejercicio dada la revision trimestral.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacion Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017.
DIF-CDMX. Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion 2017. Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

Numero 255, Tomo lll. 31 de enero de 2017.
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IV. 4. SEGUIMIENTO Y MONITOREO DEL PROGRAMA SOCIAL.

Los principales resultados de la Matriz de Indicadores del programa social del ejercicio 2016, se presentan a continuacion:

Nivel de

Tabla 41. Resultados de la Matriz de valoracion del programa social, 2016

Férmula

Resultados

2016

Externalidades

Objetivo

Nombre del Indicador

Porcentaje de PcD
derechohabiente atendidas en

((PcD derechohabiente atendidos en los servicios de Terapia fisica + PcD

derechohabiente atendidos en terapia ocupacional + PcD derechohabiente

terapia de lenguaje realizadas

terapia de lenguaje programadas)*100

0,
Componente los servicios de rehabilitacién | atendidos en terapia de lenguaje + Estimulaciéon MdltipleTemprana) en el 111.65% ND
fisica periodo t / Total de PcD derechohabientes en el periodo t)*100.
Porcentaje de servicios de . e )
o ,. (Total de servicios de rehabilitacion fisica otorgados en el periodo t / Total o
Componente :)eer;ie;tggtacmn fisica en el de servicios de rehabilitacién fisica proyectados en el periodo t)*100 75.12% ND
Porcentaje de PcD . . .
Componente | derechohabiente con atencién (TOtalhdﬁ PcD derechohablfen?e atendldlos en ‘?', perl_od(l)’t_/ T(ital de PcD 136.22% ND
psicologica derechohabiente que son referidos para la atencion psicolégica) * 100
Porcentaje de PcD | (No. de PcD derechohabiente y su familia que han recibido servicios de
Componente derechohabiente y su familia | inclusion social (Intervencion social, Platicas informativas, talleres y eventos 205.22% ND
p que han recibido servicios de | con enfoque de derechos humanos y género) en el periodo t / Total de PcD '
inclusion social y su familia que ingresaron a las UBRs en el periodo t)*100
Porcentaje de Personas
detectadas con factores de ) . .
Actividad riesgo de discapacidad que (No. de Personas detectadas con factores de rlesglo de discapacidad en las 19.34% ND
) . UBRs / Total de personas que acuden a las UBRs)*100
acuden a las Unidades Basicas
de Rehabilitacion
Actividad Porcentaje de consulta médica | (Total de consulta médica de primera vez realizada a PcD / Total de 86.11% ;Oﬁﬁzsen:c::seurl\gslo %Zél;po;;? q:::
de primera vez realizada a PcD | consulta médica de primera vez programada a PcD)*100 Sl pr%gramadas
Actividad ggrcentajesfbesggﬂg:ljtlga medlcg (Total de consulta médica subsecuente a derechohabientes realizada / Total 92.16% ;gﬁﬁzsen cecl)nsseurl\:la(.:slo %eetl;ézn po;;:) q:::
g A " .
derechohabientes realizada de consulta médica subsecuente a derechohabientes programada)*100 programadas.
Z(;?;;c:gj: dfont% rﬁﬁfs ;|5|c|:2 (Sumatoria del total de terapias fisicas realizadas conforme a las
modalidades de modalidades de Estimulacion Mdltiple Temprana, Mecanoterapia, Falta de suministro de agua o luz por
Actividad Mecanoterapia Hidroterania Hidroterapia, masoterapia, termoterapia, y electroterapia / Total de terapias 75.12% lo que se cancelan terapias que ya
masotera iap ’termotera iap ' | fisicas programadas conforme a las modalidades de Mecanoterapia, habian sido programadas.
pia, pla, y Hidroterapia, masoterapia, termoterapia, y electroterapia) * 100
electroterapia
. . . . . . . Cortes en el servicio de luz por lo que
Actividad Porcentaje de sesiones de | (No. de sesiones de terapia de lenguaje realizadas / No. de sesiones de 48.16% algunas consultas deben ser re-

programadas.
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Nivel de Resultados

Objetivo Nombre del Indicador Férmula

Externalidades

Porcentaje de sesiones de

(No. de sesiones de Terapia ocupacional realizadas / No. de sesiones de

derechos humanos a PcD y
familiares realizadas

derechos humanos a PcD y familiares programadas)*100

L - . o
Actividad :Z:Ils:das de ocupacional Terapia ocupacional programada)*100 423,92% ND
ijgrégm:ﬁugﬁ; azgrsé):a;gtz r:: (Total de constancias de actualizacion del personal de las UBRs en materia Depende del tiempo disponible del
Actividad P ... .| de habilitacién y Rehabilitacion en el periodo t / Total de Personal de las 700% personal asi como de la programacion
de Habilitacién y Rehabilitacion
para PcD UBRs)*100 de los cursos.
Egr:gﬁﬂ?esicgﬁ’) isgs(;znersime?'z (No. de sesiones de consulta psicolégica de la vez y subsecuente
Actividad vez subpsecuer?te realizpa das a realizadas a PcD derechohabientes / Total de no. de sesiones de consulta 91.71% ND
Pchderechohabiente psicolégica de 1a vez y subsecuente programadas)*100
. Porcentaje de PCD. atendidas (Total de PcD atendidas que son canalizadas a instituciones externas en el Depende de la patologia que tenga el
Actividad que son canalizadas a ) - ; " 8.70% o .
instituciones externas periodo t / Total de PcD atendidas en el periodo t)*100 solicitante de servicios.
Porcentaje de PcD atendidas
que son referidas a los|(Total de PcD atendidas que son referidas a los tratamientos de
Actividad tratamientos de rehabilitacion | rehabilitacién fisico, psicolégico o de inclusion social de las UBRs en el 70.41% ND
fisico, psicolégico o de | periodot/ Total de PcD atendidas en las UBRs en el periodo t)*100
inclusion social de las UBRs
i';?(;ﬁi’:ﬁ \J/Zs co(rj]e enfo plljaétlcgz (Total de pléticas informativas con enfoque de derechos humanos y género
Actividad derechos humanos 2ner0 ald PcD y familiares realizadas / Total de platicas informativas con enfoque de 126.92% ND
PcD y familiares real?/zagdas derechos humanos y género a PcD y familiares programadas)*100
Pgrrt?gm;]isos cc?r? enfongergZ (Total de Talleres participativos con enfoque de derechos humanos a PcD y
Actividad p P q familiares realizadas / Total de Talleres participativos con enfoque de 53.26% ND

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017 e informacién de la Matriz de Indicadores de Resultados del

ejercicio 2016.
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Nivel de

Objetivo

Nombre del Indicador

Férmula

Resultados

2017

Externalidades

Cantidad de servicios de
rehabilitacion integral

Total de servicios de rehabilitacion integral otorgadas en el
periodo t / Total de Personas con discapacidad preferentemente

otorgados por | en situaciébn de Pobreza extrema que habitan en la CDMX 44.85 ND
derechohabiente. derechohabientes
Componentes
Cantidad de servicios de | Total de servicios de inclusién social a derechohabiente y su
inclusién social otorgados | familia en el periodo t / Total de Personas con discapacidad 0.09 ND
a derechohabientes vy | preferentemente en situacion de Pobreza extrema que habitan en '
familia la CDMX derechohabientes
Porcentaje de
Canalizacién externas a | (Total de canalizaciones externas en el periodo t / Total de .
Personas con | Personas con discapacidad preferentemente en situacion de Depende de la patqlqgla que
. > : . - 18.26% tenga la persona solicitante de
discapacidad no | Pobreza extrema que habitan en la CDMX atendidas de primera servicios
candidatas al servicio de | vez)*100 ’
rehabilitacion en UBR
Cantidad de terapias | Total de terapias fisicas realizadas t / Total de Personas con Eilta gre foumlﬁlztr%edeczr?g;ag
fisicas otorgadas por | discapacidad preferentemente en situacion de Pobreza extrema 41 tera l?as ueq a habian sido
derechohabiente que habitan en la CDMX derechohabientes P q y
programadas.

Cantidad de consultas | Total de consultas psicolégicas realizadas t / Total de Personas Falta de suministro de agua o

S . . . o luz por lo que se cancelan

. psicoldgicas otorgadas | con discapacidad preferentemente en situacién de Pobreza 1.33 terapias que va habian sido
Actividades por derechohabiente extrema que habitan en la CDMX derechohabientes P que y
programadas.

.P orcentaje de platicas (Total de platicas informativas con enfoque de derechos
informativas con enfoque h . | . ;
de derechos humanos umanos, género y saude_\ Personas con 'dlscgpamdac_i y

< ' | familiares realizadas en el periodo t /Total de platicas informativas 81.97% ND
género y  salud a .
= con enfoque de derechos humanos, género y salud a Personas

ersonas con . . - "

. . - con discapacidad y familiares programadas)*100
discapacidad y familiares
.P orcentqje de  talleres (Total de talleres informativos con enfoque de derechos
informativos con enfoque h A lud di idad
de derechos humanos umanos, género y saluda Personas con discapacidad y

- ' | familiares realizados / Total de talleres informativos con enfoque 53.93% ND
género y  salud a .
Personas con de derechos humanos, género y salud a Personas con

discapacidad y familiares

discapacidad y familiares programadas)*100
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Nivel de . . Resultados .
Objetivo Nombre del Indicador Férmula 2017 Externalidades
Porcentaje de Eventos de | (Total de eventos de inclusion social a Personas con
inclusién social a | discapacidad y familiares realizadas en el periodo t / Total de
. L, . . - 60.56% ND
Personas con | eventos de inclusién social a Personas con discapacidad y

discapacidad y familiares familiares programadas)*100

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluaciéon
Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017 e informacion de la Matriz de Indicadores de Resultados del
ejercicio 2017.

La composicion de la Matriz de Indicadores de Resultados (MIR) asi como las formulas de célculo se ajustaron para que guardaran
una mejor relacién con lo identificado en el diagndstico y ofrecieran informacién que permitiera un mejor monitoreo del programa
durante el afio. De cuatro indicadores para el componente en el ejercicio 2016 se pasé a dos en el ejercicio 2017. Los indicadores de
componente ya no brindan sélo informacion de la proporcién de derechohabientes o servicios (que forman parte de la atencién
integral) a los derechohabientes sino que dan cuenta de la cantidad de servicios de rehabilitacion integral que se entregé y de los
servicios de inclusion social (ambos segun el diagnostico y la metodologia de marco l6gico conforman los dos entregables del
programa). Ademas, los indicadores de las actividades pasaron de doce a seis y siguen dando cuenta de las actividades que se
requiere realizar para la entrega de los componentes: Canalizaciones; terapias fisicas y consultas psicolégicas por derechohabiente;
y proporcion de platicas, talleres y eventos de inclusion social realizadas, de las programadas en el ejercicio, dirigidas a las personas
derechohabientes y sus familias.

En la MIR 2016 se incluian calculos que duplicaban personas en las atenciones integrales lo que fue corregido en el indicador C.1
de los componentes 2017. También se descartaron calculos de actividades que si bien se realizan en la operacién del programa no
son condicidn necesaria para la entrega de los servicios de rehabilitacion integral o inclusién social como se definen en el
diagnostico.

En ese sentido, se realiza una valoracion del seguimiento y monitoreo de los indicadores del programa social, a través de la
siguiente matriz:
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Aspecto del seguimiento y
monitoreo de los
indicadores del programa

(Si, parcialmente, no)

Tabla 42. Matriz de valoracion del seguimiento y monitoreo de los indicadores del programa social

Valoracion

Justificacion

social en 2016-2017 AU A
Se dio seguimiento a
indicadores con la Si Si Se generaron reportes
periodicidad planteada trimestrales y anuales.
inicialmente
Se concentra la
informacion diaria de
. . — los servicios y se
Se gener0g, recolecto y registrd i "
de forma adecuada vy . . realiza —un - reporie
oportuna la informacién para St Si mensual por parte de
el célculo de los indicadores las UBRs y el CAPD}a
la JUD de Operacion
de Unidades Basicas
de Rehabilitacién.
Se cuentan con
procedimientos ] ; El Sistema Unico de
estandarizados para generar Si Si I
. g Informacion
la informacion y para el
calculo de los indicadores
Las é&reas que inicialmente
designaron como Las areas generaron
responsables de calcular los Si Si la informacion
indicadores lo llevaron a cabo necesaria.
en la practica
En 2016 algunas
variables contabilizan
a una misma persona
méas de una vez y
Los indicadores disefiados en alteran la medicién del
en la practica permitieron . . indicador. En 2017 se
. Parcialmente Si i L
monitorear de forma cambié el disefio de
adecuada el programa social los indicadores
evitando generar la
duplicidad de
personas en las
mediciones.
Se replantearon las
Los resultados de los metas del programa
indicadores sirvieron para la Si Si para el ejercicio 2017.
retroalimentacion y mejora del En 2017 se logré la
programa social meta fisica
programada.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México,
publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017.
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IV. 5. VALORACION GENERAL DE LA OPERACION DEL PROGRAMA SOCIAL EN 2016 Y 2017

Dentro de este apartado, se realizar una justificacion integral de los resultados obtenidos
en el andlisis de los atributos y sus indicadores para cada uno de los procesos.
Adicionalmente, se busca mostrar la relacion de consistencia entre el proceso analizado,
el atributo y los indicadores. A continuacion se presenta la matriz de valoracion de la
operacion del programa social:

Tabla 43. Matriz de valoracion de la operacion del programa social
Aspecto de la operacion del
Programa Social en 2016

Valoracién

2016

(Si, parcialmente, no)

2017

Observaciones

El programa social conté con el
personal suficiente y con los

Por la naturaleza de los servicios brindados
el perfil del personal solicita calificaciones
especificas, especialmente en el &rea de la

programa social

perfiles y capacitacion Si Si salud. Ademas el personal cuenta con
requeridos para su operacion amplia experiencia en actividades como las
adecuada que desempefia, tanto operando el
programa como en otros empleos.
La operacion se llevé a cabo conforme lo
El oroarama social fue operado gue se establecio en reglas de operacion
Prog P . . aunque estas no cubrieron todos los
de acuerdo a lo establecido en St St aspectos que se solicita evaluar (esta
sus Reglas de Operacion P que se solcia .
ausente la participacion ciudadana segun
la define la Ley de Desarrollo Social).
Los recursos financieros Los recursos destinados a la operacion
destinados en fueron Si Si fueron suficientes para cubrir la rF1)1eta de
suficientes y adecuados para la derechohabientes nFl)Jevos
operacion del programa social '
Los nuevos derechohabientes
El programa social atendi6 a la empadronados  son personas  con
poblacién objetivo establecida Si Si discapacidad en situacion de pobreza y
en las Reglas de Operacion méas del 97% vivian en la Ciudad de
México.
. . Las instalaciones son adecuadas para
La infraestructura o capacidad . -
. brindar los servicios que se ofrecen.
instalada para operar el . . .
; - Si Si Aunqgue se tienen algunos problemas con
programa social es la suficiente A L
servicios basicos como agua y luz que
y adecuada .
estan fuera del control del programa.
El programa social cuenta con Los procesos y procedimientos cubren los
procesos equivalentes a todos Si Si del Modelo General pero no todos se
los procesos del Modelo describen en las ROP (p. e. planeacion y
General presupuestacion).
Existen procedimientos en ROP vy
Se cuenta con documentos que normatividad para los procesos de
normen todos los procesos del Si Si programacion y presupuestacion,

monitoreo y generacion de indicadores asi
como leyes que norman las incidencias.

Los procesos que estan
documentados son del
conocimiento de todas las
personas operadoras del

programa social

Parcialmente

Parcialmente

Solo los procesos que estan dentro del
procedimiento de operacion que aparece
en las ROP.
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Aspecto de la operacion del
Programa Social en 2016

Valoracién
(Si, parcialmente, no)

\ 2016

2017

Observaciones

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

Parcialmente

Parcialmente

So6lo los procesos que estan dentro del
procedimiento de operacion que aparece
en las ROP.

Los tiempos establecidos para
la operacidon del programa social
a través de sus diferentes
procesos son adecuados Yy
acordes a lo planeado

Parcialmente

Parcialmente

So6lo los procesos que estan dentro del
procedimiento de operacién que aparece
en las ROP tienen tiempos planificados.

La coordinacién entre actores

involucrados para la ejecucion Si Si Los actores definidos en los

del programa social es la procedimientos participan activamente.

adecuada

Se cuenta con un sistema de I .

monitoreo e indicadores de Los indicadores de gestion se deben

estibn que retroalimenten los reportar para los informes de gestion y se

grocesosq operativos e Si Si sefialan riesgos en la operacion que

gesarrollan plas ersoﬂas dificultan el alcance de metas asi como

operadoras P estrategias de mejora.

Se cuenta con Mecanismos Aunque existe el monitoreo donde se
: S . identifican focos rojos no ha

para la implementacion No Parcialmente . . 10S Yy

sistematica de mejoras obll_gatonedad en el seguimiento de las

acciones a realizar.

Existen = mecanismos  para Se realizan cuestionarios de satisfaccion a

conocer la satisfaccion de las las personas que acuden a consulta y se

personas beneficiarias respecto Si Si recaban quejas, aunque no se presentaron

de los bienes y o servicios que
ofrece el programa social

en el ejercicio 2016, respecto a la gestion y
calidad de los servicios otorgados.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacién de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México,

publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017.
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V. EVALUACION DE SATISFACCION DE LAS PERSONAS BENEFICIARIAS DEL PROGRAMA SOCIAL

Para la evaluacién de satisfaccion de las personas beneficiarias del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en
Unidades Béasicas de Rehabilitacion se realizaron dos encuestas, una en el afio 2017 y la otra en el afio 2018, cuyos resultados se
presentan en la siguiente tabla:

Categorias

Expectativas

Aspectos a
Valorar

sus
individuales,
familiares

de recibir
beneficio.

crea al
recibir el apoyo.

Grado que cubriria
necesidades

colectivas. Grado o
ponderacion antes

Seguridad que sea
esperar

Tabla 44. Resultados e interpretacion de la encuesta de satisfaccion

Reactivo linea

4.1 ¢;Como era su
calidad de Vvida,
antes de que
recibiera el apoyo de
rehabilitacion que
brinda el programa?

3.10 ¢De no haber
ingresado al
programa, usted
habria tomado algin
tipo de
rehabilitacion?

3.1114 ¢ Cudles
fueron los motivos
por los que eligid

rehabilitarse en las
Unidades Béasicas de
Rehabilitacion?

Reactivo panel

41 ;Cémo era su
calidad de vida, antes
de que recibiera el

apoyo de rehabilitacién
que brinda el programa?
42 Antes de ser
atendido (a) en las
Unidades Basicas de
Rehabilitacion o el
Centro de Atencién a
Personas con
Discapacidad ¢en qué
medida pensaba que
recibir los servicios de
rehabilitacion mejoraria
su calidad de vida?

43 De no haber
ingresado al programa

Resultado linea

Pregunta 4.1:
Poblacién  beneficiaria:
Muy mala 5%; Mala
27%; Ni buena, ni mala
39%; Buena 23%; Muy
buena 6%.

Poblacion no
beneficiaria: Muy mala
2%; Mala 36%; Ni
buena, ni mala 32%;
Buena 18%; Muy buena

12%.

Pregunta 3.10:
Poblacién beneficiaria:
Muy probable 27%;

Probablemente 50%; Ni
probable, ni improbable
3%; Improbable 16%;

Resultado panel

Pregunta 4.1:

Poblacién beneficiaria:
Muy mala 9%; Mala 42%;
Ni buena, ni mala 30%;
Buena 21%; Muy buena
4%.

Poblaciéon no beneficiaria:
Muy buena 4%; Buena
15%; Ni buena, ni mala

30%; Mala 44%; Muy
mala 6%.

Pregunta 4.2:

Poblacion beneficiaria:
Mucho 51%; Poco 41%;
Nada 8%.

Poblacién no beneficiaria:
Mucho 63%; Poco 30%;
Nada 7%.

Interpretacion

Respecto a la
valoracion de la
calidad de vida que
tenian antes de
recibir el apoyo se
muestra que con el
tiempo esa
valoracion baja. La
mitad de las
personas que Yya
recibieron el alta de
sus tratamientos
califican su calidad
de vida antes de
recibir los servicios
en un nivel de
“mala”. El cambio
en dicha valoracién

13 |a division de los resultados en poblaciéon beneficiaria y no beneficiaria se realiza con base en si estaban activos durante el levantamiento del
panel puesto que se busca comparar no sélo en el corte de tiempo sino los cambios de opinidn en ese subconjunto de las personas encuestadas.

14 En la Evaluacion Interna 2017 del programa, la pregunta 3.11 fue clasificada en la categoria de Imagen del Programa. Sin embargo, se
considera que esta mejor ubicada en la categoria de expectativas porque refiere al grado en que se cubririan sus necesidades.
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Categorias

Aspectos a
Valorar

Reactivo linea
base

Reactivo panel

algun tipo
rehabilitacion?

susted habria tomado

de

4.4 ¢;Cuales fueron los

motivos  por

los que

eligio rehabilitarse en las

Unidades Basicas
Rehabilitacién?

de

4.5 En su opinién, ¢el
programa influye en su

autonomia,
rehabilitacion y en

el

reconocimiento de sus
derechos como persona

con discapacidad?

Resultado linea
base!®

Muy improbable 4%.

Poblacion no
beneficiaria: Muy
probable 19%;

Probablemente 48%; Ni
probable, ni improbable
8%; Improbable 20%;
Muy improbable 5%.
Pregunta 3.11:
Poblacién  beneficiaria:
Queda cerca de mi
hogar 54%; No hago
ningun tipo de gasto 9%;

Cuenta con los
especialistas que
necesito 19%; La
atencion es buena 18%.

Poblacion no
beneficiaria: Queda

cerca de mi hogar 45%;
No hago ningun tipo de
gasto 17%; Cuenta con
los especialistas que
necesito 14%; La
atencion es buena 23%;
Otro 1%.

Resultado panel

Pregunta 4.3:
Poblacion beneficiaria:
Muy probable 27%;
Probablemente 45%; Ni
probable, ni improbable
8%; Improbable 15%; Muy
improbable 5%.

Poblacién no beneficiaria:
Muy  probable 13%;
Probablemente 51%; Ni
probable, ni improbable
7%; Improbable 22%; Muy
improbable 7%.

Pregunta 4.4:

Poblacién beneficiaria:
Queda cerca de mi hogar
40%; No hago ningun tipo
de gasto 13%; Cuenta con
los especialistas que
necesito 20%; La atencion
es buena 26%; Otro 1%.
Poblacién no beneficiaria:
Queda cerca de mi hogar
44%; No hago ningun tipo
de gasto 18%; Cuenta con
los especialistas que
necesito 19%; La atencion
es buena 17%; Otro 2%.

Pregunta 4.5:
Poblacién beneficiaria:
Improbable  1%; Poco

probable 1%; Ni probable,
ni improbable 4%; Algo
probable 38%; Muy
probable 57%.

Poblacién no beneficiaria:
Improbable  1%; Poco
probable 2%; Ni probable,

Interpretacion

puede deberse a
que al comparar
con la calidad de
vida al momento de
responder el panel
se aprecian los

resultados del
tratamiento.
Sobre la

probabilidad de
tomar tratamiento
de rehabilitacion no
se presentan
variaciones
importantes.  Mas
de la mitad de las
personas
encuestadas
(activas o inactivas
en 2018)
consideraban que
habrian recibido
tratamiento de
rehabilitacion.

La razén principal
por la que eligieron
atenderse en las
UBR o el CAPD fue
la cercania de
estas a sus

hogares.

El 51% de las
personas que
contindan en

tratamiento y el
63% de las que ya
recibieron el alta en
sus tratamientos de
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Categorias

Aspectos a
Valorar

Reactivo linea
base

Reactivo panel

Resultado linea
base!®

Resultado panel

ni improbable 7%; Algo
probable 43%; Muy
probable 47%.

Interpretacion

rehabilitacion
integral esperaban
que su calidad de

vida aumentara
mucho con el
mismo.

El 57% de las
personas que
contindan
recibiendo

tratamiento 'y el
47% de las que ya
recibieron el alta
consideran como
muy probable que
los servicios del
programa influyen
en su autonomia,
rehabilitacion y en
el reconocimiento
de sus derechos
como persona con
discapacidad.

Imagen del
Programa

Informacion
publicitaria del
programa
(conocimiento
general del
programa, la
frecuencia con que
se recibe
informacion,
conocimiento a
través de

experiencias
previas de otras
personas)
Informacién acerca

3.1 ;Cémo se enterd
del Programa de
UBR?

3.1 ¢, Como se enterd del
Programa UBR?

3.2 ¢ Conoce los
derechos que tiene al
ser derechohabiente del

programa?
3.3 ¢ Conoce los
compromisos que
adquirio al ser
derechohabiente del
programa?

3.4 ¢Qué tan clara fue la
informaciéon con la que
se enteré del programa?

Pregunta 3.1:

Poblacién beneficiaria:
Canalizacion 42%;
Cartel 1%; Eventos DIF
CDMX 2%; Familiares o
conocidos 42%; Otro

7%; Portal de internet
del DIF CDMX 3%;
Redes sociales

institucionales del DIF
CDMX 1%; Triptico 2%.
Poblacién no
beneficiaria:

Canalizacion 52%);
Cartel 1%; Eventos DIF

Pregunta 3.1:

Poblacion beneficiaria:
Canalizacion 42%:;
Eventos DIF CDMX 2%;
Familiares o conocidos

42%; Otro 7%; Portal de

internet del DIF CDMX
3%; Redes sociales
institucionales del DIF
CDMX 2%; Triptico 2%.

Poblaciéon no beneficiaria:
Canalizacion 47%; Cartel
2%; Eventos DIF CDMX
6%; Familiares 0
conocidos 30%; Otro 4%;

El principal medio
por el que las
personas

derechohabientes
se enteraron del

programa de
Atencién a
Personas con
Discapacidad en
Unidades Bésicas
de Rehabilitaciéon

fue a través de
canalizaciones de
hospitales como el
General de la Villa,
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Categorias

Aspectos a
Valorar

Reactivo linea
base

Reactivo panel

Resultado linea
base!®

Resultado panel

Interpretacion

de la institucién CDMX 1%; Familiares o | Portal de internet del DIF | Ajusco, Xoco,
gque otorga el conocidos 34%; Otro| CDMX 3%; Redes | Instituto  Nacional
apoyo. 4%; Portal de internet | sociales institucionales del |de  Nutricion e
Identificacion de la del DIF CDMX 2%;|DIF CDMX 5%; Triptico |Instituto Nacional
persona Redes sociales | 3%. de Rehabilitacién,
beneficiaria del institucionales del DIF | Pregunta 3.2: etc.
programa CDMX 5%; Triptico 1%. | Poblacion beneficiaria: Si|ElI  otro  medio
(conocimiento  del 79%; No 21%. relevante por el que
programa) Poblacién no beneficiaria: | se han enterado del
Funcionamiento Si 88%; No 12%. programa es por
del programa Pregunta 3.3: familiares o}
Grado o nivel de Poblacién beneficiaria: Si | conocidos.
conocimiento  del 82%; No 18%. Mayoritariamente
motivo por el que Poblacién no beneficiaria: | manifiestan
recibe el apoyo Si91%; No 9%. conocer los
Conocimiento  de Pregunta 3.4: derechos y
los derechos vy Poblacién beneficiaria: Ni | compromisos que
obligaciones clara, ni confusa 5%; |adquieren como
Clara 40%; Muy clara | derechohabientes
55%. del programa.
Poblacién no beneficiaria: | Conjuntamente
Confusa 3%; Ni clara, ni | califican como clara
confusa 3%; Clara 35%; |0 muy clara la
Muy clara 59%. informacién con la
que se enteraron
del programa.
Cohesion familiar | 6.1 Derivado de los|5.1 ¢Qué tan de|Pregunta6.1: Pregunta 5.1: Derivado de los
Participacion en|servicios que le|acuerdo estd con la|Poblacién beneficiaria: | Poblacion beneficiaria: | servicios recibidos
actividades proporciona el | siguiente afirmacién: EIl | Ni mejorado, ni | Totalmente en | del programa mas
comunitarias programa, ¢en su|programa ha contribuido | empeorado 14%; Ha | desacuerdo 1%; En|del 80% de Ila
diferentes a las del | opinién, cudl ha sido|a su inclusibn en la|mejorado 62%; Ha|desacuerdo 2%; Ni de | poblacién que
Cohesion programa  social | la medida en la que | comunidad? mejorado acuerdo, ni en | continla en
Social Ponderacion de la|se contribuyen a|5.2 Derivado de los |considerablemente 24%. | desacuerdo  24%; De |tratamiento y las
persona mejorar las | servicios que le | Poblacion no | acuerdo 54%; Totalmente | que han recibido el
beneficiaria relaciones en su | proporciona el | beneficiaria: Ha | de acuerdo 19%. alta manifiestan
respecto a la|familia? programa, en su|empeorado  1%; Ni|Poblacién no beneficiaria: | que sus relaciones
cohesioén social de | 6.2 Derivado de los | opinién, ¢cual ha sido la | mejorado, ni empeorado | En desacuerdo 4%; Ni de | familiares han
su comunidad tras | servicios que le|medida en la que|22%; Ha mejorado 62%; | acuerdo, ni en | mejorado.
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Aspectos a
Valorar

haber
apoyo.

recibido el

Reactivo linea
base

proporciona el
programa ¢cual ha
sido la medida en la
que contribuyen a
mejorar su
comunidad?

6.3 Derivado de la
experiencia que ha

tenido como
derechohabiente,
Jqué  probabilidad
existe de que
participe en
actividades para la
mejora de su
comunidad?

Reactivo panel

contribuyen a mejorar
las relaciones en su
familia?

5.3 Derivado de los
servicios que le
proporciona el programa
¢cudl ha sido la medida
en la que contribuyen a
mejorar su comunidad?

5.4 Derivado de Ila
experiencia que ha
tenido como
derechohabiente ¢qué
probabilidad existe de
que participe en
actividades para la
mejora de su
comunidad?

5.5 ¢Cémo califica la
organizacion de los
miembros de su

comunidad para resolver
un problema comudn?

Resultado linea
base!®

Ha mejorado
considerablemente 28%.
Pregunta 6.2:

Poblacién beneficiaria:
Ni mejorado, ni
empeorado 27%; Ha
mejorado  57%; Ha
mejorado

considerablemente 16%.
Poblacion no
beneficiaria: Ni

mejorado, ni empeorado
30%; Ha mejorado 54%;
Ha mejorado
considerablemente 16%.
Pregunta 6.3:

Poblacién beneficiaria:
Muy improbable 2%;
Improbable  11%; Ni
probable, ni improbable
26%; Probablemente
46%; Muy probable
15%.

Poblacién no
beneficiaria: Muy
improbable 2%:;
Improbable  14%; Ni

probable, ni improbable

16%; Probablemente
45%; Muy probable
23%.

Resultado panel

desacuerdo  33%; De
acuerdo 43%; Totalmente
de acuerdo 20%.
Pregunta 5.2:

Poblacién beneficiaria: Ni
mejorado, ni empeorado
10%; Ha mejorado 72%;
Ha mejorado
considerablemente 18%.
Poblaciéon no beneficiaria:

Ni mejorado, ni
empeorado: 22%; Ha
mejorado 61%; Ha
mejorado

considerablemente 17%.
Pregunta 5.3:

Poblacién beneficiaria: Ha
empeorado 2%; Ni
mejorado, ni empeorado
30%; Ha mejorado 61%;
Ha mejorado
considerablemente 7%.
Poblacién no beneficiaria:
Ha empeorado 1%; Ni
mejorado, ni empeorado
49%; Ha mejorado 44%;
Ha mejorado
considerablemente 6%.
Pregunta 5.4:

Poblacién beneficiaria:
Muy  improbable  6%;
Improbable 13%; Ni
probable, ni improbable
20%; Probablemente
50%; Muy probable 11%.
Poblaciéon no beneficiaria:
Muy  improbable  4%;
Improbable 20%; Ni

Interpretacion

Las personas
encuestadas
también consideran

que los servicios
que les presta el
programa han
mejorado a la
comunidad.

Sobre la
probabilidad de
participar en
actividades de
mejora de la
comunidad,

después de recibir
los servicios del
programa, mas de
la mitad de las
personas activas e

inactivas en el
programa lo
consideran como
viable.

Mas de la mitad de
la poblacién que
esta recibiendo
tratamiento y de las
que ya recibieron el

alta estan de
acuerdo con que el
programa ha
contribuido a su
inclusion en la
comunidad.

La apreciacion que
manifiestan sobre

la cohesién social
de su comunidad
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Categorias

Aspectos a
Valorar

Reactivo linea
base

Reactivo panel

Resultado linea
base!®

Resultado panel

probable, ni improbable
32%; Probablemente
50%; Muy probable 11%.
Pregunta 5.5:

Poblacién beneficiaria:
Muy mala 6%; Mala 8%;
Ni buena, ni mala 56%;
Buena 26%; Muy buena
4%.

Poblaciéon no beneficiaria:
Muy mala 2%; Mala 11%;
Ni buena, ni mala 50%;
Buena 27%; Muy buena
10%.

Interpretacion

es ambigua.
Como producto de
lo anterior se
muestra que la
recepcion de los

servicios de
rehabilitacion
integral,  talleres,

eventos y platicas
sobre derechos

humanos y
perspectiva de
género han

impactado de forma
positiva en las
relaciones
familiares, la
mejora de la
comunidad y en la
disponibilidad  de
las personas que
reciben o recibieron
los servicios a
participar en
actividades
comunitarias
diferentes a las del
programa.
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Categorias

Calidad de la
Gestién

Aspectos a
Valorar

Trato al solicitar o
recibir un servicio
relacionado con el

beneficio del
programa.
Tiempo de
respuesta.
Asignacion de
beneficios con

oportunidad.
Disponibilidad y
suficiencia de la
informacion
relacionada con el
programa.
Conocimiento  de
los mecanismos de

atencion de
incidencias.
Tiempo de
respuesta y
opinion del
resultado de la
incidencia.

Reactivo linea

3.3 ¢En su opinién

los  requisitos vy
procedimientos para
acceder al apoyo
que brinda el
programa son
claros?

3.4. ¢Como califica
la atencién recibida
en la Unidad Basica
de Rehabilitacion o
en el Centro de
Atencién a Personas
con Discapacidad?

3.6 ¢Ha reportado
quejas del programa

a la Direccion
Ejecutiva de los
Derechos de las
Personas con

Discapacidad o a la
Contraloria Interna?
3.7 ¢Como califica el
trato que le dieron
para la solucion de
las quejas que
reporto?

3.8 ¢ Como califica el
tiempo de respuesta
que le dieron para

Reactivo panel

6.1 En su opinién ¢los

requisitos y
procedimientos para
acceder al apoyo que

brinda el programa son
claros?

6.2 ¢Cbmo califica la
atencion recibida en la
Unidad Basica de
Rehabilitacion o en el
Centro de Atencion a
Personas con
Discapacidad?

6.3 ¢ Conoce los
mecanismos para
presentar una queja o
inconformidad

ciudadana relacionada
con el programa?
6.4 ¢Alguna vez

presentd una queja o
inconformidad
ciudadana relacionada
con el programa?

6.5 ¢Cémo califica el
trato que le dieron para
la solucién de las quejas
que reportd?

6.6 ¢(Como califica el
tiempo de respuesta que

Resultado linea

Pregunta 3.3:
Poblacién beneficiaria:
En desacuerdo 1%; De
acuerdo 45%;
Totalmente de acuerdo

54%.

Poblacién no
beneficiaria: En
desacuerdo 1%; De
acuerdo 44%;

Totalmente de acuerdo
55%.

Pregunta 3.4:

Poblacion  beneficiara:
Mala 1%; Ni buena, ni
mala 1%; Buena 31%;
Muy buena 67%.
Poblacion no
beneficiaria: Ni buena, ni
mala 3%; Buena 36%;

Muy buena 62%.
Pregunta 3.6:

Poblacion  beneficiaria:
No 100%.

Poblacion no

beneficiaria: No 99%; Si
1%.

Pregunta 3.7:

Poblacion beneficiaria:
No aplica.

Resultado panel

Pregunta 6.1:
Poblacién beneficiaria: En
desacuerdo 1%; De
acuerdo 45%; Totalmente
de acuerdo 54%.
Poblacién no beneficiaria:
En desacuerdo 1%; De
acuerdo 39%; Totalmente
de acuerdo 60%.
Pregunta 6.2:

Poblacion beneficiaria:
Buena 25%; Muy buena
75%.

Poblacion no beneficiaria:
Mala 1%; Ni buena, ni
mala 1%; Buena 23%;
Muy buena 75%.
Pregunta 6.3:

Poblacién beneficiaria: Si
46%; No 54%.

Poblacion no beneficiaria:
Si 56%; No 44%.
Pregunta 6.4:

Poblacion beneficiaria: No
99%); Si 1%.

Poblaciéon no beneficiaria:
No 99%; Si 1%.

Pregunta 6.5:

Poblacion beneficiaria: El
100% de los que presentd

Interpretacion

De forma general
califican la
informacién con la
que se enteraron
del programa como
clara. No se
presentan
variaciones amplias
en ambos cortes de
tiempo ni entre
personas activas o
inactivas.

La atencion
recibida, en las
unidades o el
centro de atencién,
se califica como
muy buena vy
aumenta la
proporcion de esa
calificacion en el
segundo corte de
tiempo.  Mientras
mas tiempo han
pasado recibiendo
los servicios de
programa la
calificacion de la
atencion mejora.

La proporcion de

15 En la Evaluacion Interna 2017 del programa, la pregunta 3.3 fue clasificada en la categoria de Imagen del Programa. Sin embargo, se considera
gue esta mejor ubicada en la categoria de calidad de la gestién porque refiere a la disponibilidad y suficiencia de la informacidn relacionada con el

programa.
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Categorias

Aspectos a
Valorar

Reactivo linea
base

resolver su queja?

Reactivo panel

le dieron para resolver
su queja?

Resultado linea
base!®

Poblacion no
beneficiaria: El 100% de
los que presenté una
queja califica el trato
que le dieron para la
soluciébn de la queja
como muy bueno.
Pregunta 3.8:

Poblacién beneficiaria:
No aplica.
Poblacion no

beneficiaria: El 100% de
los que presentd una
queja califica el tiempo
de respuesta que le
dieron para la solucién
de la queja como muy
bueno

Resultado panel

una queja califica el trato
que le dieron para la
solucién de la queja como
bueno.

Poblacién no beneficiaria:

El 100% de los que
present6 una  queja
califica el trato que le

dieron para la solucion de
la queja como bueno.
Pregunta 6.6:

Poblacién beneficiaria: El
100% de los que present6
una queja califica el
tiempo de respuesta que
le dieron para la solucién
de la queja como bueno.
Poblacién no beneficiaria:

Interpretacion

personas
derechohabientes

que presentaron
quejas paso de 0%
a 1% entre las
personas que
estaban recibiendo
tratamiento en
2018. Las quejas
sobre el programa

son minimas. El
trato recibido y el
tiempo de
respuesta en la
solucién de las

quejas se valoran
como buenos.
La percepcion en la

El 100% de los que |calidad de la
presento una  queja | gestion del
califica el tiempo de |programa de
respuesta que le dieron | Atencién a
para la solucién de la|Personas con
gueja como regular. Discapacidad en
Unidades Bésicas
de Rehabilitacion
es positiva.
Evaluaciéon de las|4.5 ¢Cdémo califica el | 7.2 ¢Como califica el |Pregunta 4.5: Pregunta 7.2: El servicio de
caracteristicas del | servicio de | servicio de rehabilitacion | Poblacion  beneficiaria: | Poblacion beneficiaria: Ni | rehabilitacion  que
beneficio. rehabilitacion que | que recibio? Ni bueno, ni malo 5%; | bueno, ni malo 1%; Bueno | han recibido es
Grado o | recibié? 7.3 ¢Ha recibido | Bueno 32%; Muy bueno | 24%; Muy bueno 75%. calificado como
Calidad del ponder}acién 4.7 g,Cc’)m_o_ califica se_rvicips_ de atencion | 63%. 3 Poblacién no beneficiaria: | muy bue_no por mas
Beneficio después de la|los servicios de | psicologica enla UBR? | Poblacion no|Malo 1%; Bueno 21%;|de la mitad de las
entrega del | atencidon psicoldgica | 7.4 ¢Cbémo califica los | beneficiaria: Ni bueno, ni | Muy bueno 78%. personas. Se
beneficio. que recibi6? servicios de atencién | malo 2%; Bueno 38%; | Pregunta 7.3: aprecia una
Grado o nivel [4.8 ¢(Cdémo califica | psicologica que recibié? | Muy bueno 60%. Poblacién beneficiaria: Si | disminucién de la
cubierto de las|los servicios | 7.5 ¢Como califica los | Pregunta 4.7: 86%; No 14%. calificacion de
necesidades por el | (inclusién social): | servicios (inclusién | Poblacion  beneficiaria | Poblacién no beneficiaria: | bueno con aumento
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beneficio.

Reactivo linea
base

platicas informativas,
talleres y eventos

con enfoque de
derechos humanos y
género?

3.216 ;Cémo califica

la claridad de la
informacién que
recibié en la Unidad
Basica de

Rehabilitacion o el
Centro de Atencion a
Personas con
Discapacidad que le
atiende?

3.5 ¢En qué medida
se encuentra
satisfecha (o) con los
servicios que otorga
el Programa?

5.1. ¢En su opinién,
si no contara con el
apoyo que brinda el
Programa, su calidad
de vida disminuiria?
4.3 ¢En qué aspecto
ha notado una
mejora a partir del
apoyo que recibe del
programa?

Reactivo panel

social): platicas
informativas, talleres y
eventos con enfoque de

derechos humanos vy
género?

7.7 ¢(Cbébmo califica la
claridad de la

informaciéon que recibio
en la Unidad Basica de
Rehabilitacion o el
Centro de Atencién a
Personas con
Discapacidad que le
atiende?

7.8 ¢En qué medida se
encuentra satisfecha (0)
con los servicios que
otorga el Programa?

7.9 En su opinidn ¢si no
contara con el apoyo
que brinda el Programa,
su calidad de vida
disminuiria?

9.2 ¢En qué aspecto ha
notado una mejora a
partir del apoyo que
recibe del Programa?

Resultado linea
base!®

(que si recibi6 atencion
psicoldgica): Ni bueno,
ni malo 5%; Bueno 37%;

Muy bueno 57%.

Poblacién no
beneficiaria  (que  si
recibio atencion

psicolégica): Malo 1%;
Bueno 45%; Muy bueno
54%.

Pregunta 4.8:
Poblacién  beneficiaria
(que si recibié servicios
de inclusién social): Ni
bueno, ni malo 1%;
Bueno 33%; Muy bueno
66%.

Poblacion no
beneficiaria  (que  si
recibi6 servicios de
inclusion  social):  Ni
bueno, ni malo 2%;

Bueno 40%; Muy bueno
58%.

Pregunta 3.2:

Poblacién beneficiaria:
Ni clara, ni confusa 2%;
Clara 37%; Muy clara
61%.

Poblacién no
beneficiaria: Ni clara, ni
confusa 1%; Clara 35%;

Resultado panel

Si 86%; No 14%.
Pregunta 7.4:
Poblacién beneficiaria: Ni
bueno, ni malo 2%; Bueno
38%; Muy bueno 59%.
Poblacién no beneficiaria:
Malo 1%; Ni bueno, ni
malo 1%; Bueno 34%;
Muy bueno 64%.
Pregunta 7.5:

Poblacién beneficiaria: Ni
buenos, ni malos 8%;
Buenos 44%; Muy buenos
48%.

Poblacién no beneficiaria:
Ni buenos, ni malos 10%;
Buenos 39%; Muy buenos
48%.

Pregunta 7.7:

Poblacién beneficiaria: Ni
clara, ni confusa 1%;
Clara 45%; Muy clara
54%.

Poblacién no beneficiaria:
Confusa 1%; Ni clara, ni
confusa 2%; Clara 31%;
Muy clara 66%.

Pregunta 7.8:

Poblacién beneficiaria:
Satisfecho (a) 42%; Muy
satisfecho (a) 58%.
Poblacién no beneficiaria:

Interpretacion

en el muy bueno en
las respuestas de
quienes

continuaban en
tratamiento en
2018 asi como una
valoracion de muy
bueno en el 78%

de las personas
que vya habian
concluido el

tratamiento de
rehabilitacion.

Tres cuartas partes
de la poblacién que
todavia estaba en
tratamiento
recibieron servicios
de atencion
psicoldgica. La
distribucion es igual
para las personas
que ya habian
recibido el alta en
el servicio de
rehabilitacion
integral.

Las personas que
recibieron servicios

de atencion
psicolégica lo
califican Como

16 En la Evaluacién Interna 2017 del programa, la pregunta 3.2 fue clasificada en la categoria de Imagen del Programa. Sin embargo, se considera
gue esta mejor ubicada en la categoria de calidad del beneficio porque refiere a las caracteristicas del beneficio otorgado.
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Aspectos a Reactivo linea Resultado linea

Valorar base Reactivo panel basels Resultado panel Interpretacion

Categorias

Muy clara 64%. Insatisfecho (a) 1%; Ni|bueno o muy bueno
Pregunta 3.5: satisfecho (@), ni|y se pasa al muy
Poblacién beneficiaria: | insatisfecho (@) 2%;|bueno en una
Muy insatisfecho (a) 1%; | Satisfecho (a) 34%; Muy | proporciébn  mayor
Insatisfecho (a) 2%; Ni | satisfecho (a) 64%. en la poblacién que
satisfecho (a), ni | Pregunta 7.9: ha concluido el
insatisfecho  (a) 3%; | Poblacion beneficiaria: | tratamiento.
Satisfecho (a) 46%; Muy | Improbable  1%; Poco | En referencia a los
satisfecho (a) 48%. probable 5%; Ni probable, | servicios de
Poblacion no | ni improbable 3%; Algo |inclusion social la
beneficiaria: Ni | probable 32%; Muy | calificacion general
satisfecho, ni | probable 59%. es de buenos a
insatisfecho  (a) 1%; | Poblacion no beneficiaria: | muy buenos.
Satisfecho (a) 42%; Muy | Improbable  1%; Poco | La informacién que
satisfecho 57%. probable 4%; Ni probable, | se proporciond en
Pregunta 5.1: ni improbable 7%; Algo |las unidades
Poblacién beneficiaria: | probable 51%; Muy | basicas o el centro
Improbable 3%; Poco | probable 37%. de atencion se
probable  5%; Algo | Pregunta 9.2: valor6 como muy
probable 31%; Muy | Poblacion beneficiaria: | clara por mas de la
probable 61%. Salud fisica 55%; Salud | mitad de las
Poblacién no | emocional 13%; | personas.
beneficiaria: Autonomia e|Se manifiestan
Improbable 2%; Poco |independencia 16%; | satisfechas o muy
probable 4%: Ni | Confianza 7%; Estado de | satisfechas con los
probable, ni improbable | &nimo 7%; No ha tenido | servicios que les
5%; Algo probable 48%; | mejora 1%. proporciona el
Muy probable 41%. Poblacién no beneficiaria: | programa.
Pregunta 4.3: Salud fisica 60%; Salud | Al cuestionarlos
Poblacion  beneficiaria: | emocional 17%; | sobre si su calidad
Salud fisica 53%; Salud | Autonomia e | de vida sufriria se
emocional 15%; | independencia 12%; | veria disminuida sin
Autonomia e | Confianza 5%; Estado de | los servicios que se
independencia 11%; | animo 5%; No ha tenido | les proporcionan se
Confianza 9%; Estado | mejora 2%. aprecia que
de animo 11%; No ha quienes se han
tenido mejora 1%. mantenido mas
Poblacién no tiempo en
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. Aspectos a Reactivo linea . Resultado linea .,
Categorias Reactivo panel @ Resultado panel Interpretacion
Valorar base base
beneficiaria: Salud fisica tratamiento lo
64%; Salud emocional consideran como
11%; Autonomia e muy probable en
independencia 11%; 59% vy quienes al
Confianza 7%; Estado momento del
de animo 3%; Otro 1%. levantamiento  del

panel ya tenian alta
del tratamiento lo
creen algo
probable.

Por ultimo, el
aspecto  principal
en el que han
notado mejora que
es en salud fisica,
seguido de la salud
emocional. Esas
proporciones  son
ligeramente  mas
amplias en la

poblacién que
habia recibido el
alta de su
tratamiento en
2018.

El apartado

proporciona
evidencia de que
los servicios tanto
de rehabilitacion,
atencién
psicolégica e
inclusién social son
bien calificados asi
como de sentir
mejoras en la salud
fisica y emaocional
con la recepcién
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Aspectos a Reactivo linea . Resultado linea
Reactivo panel @
Valorar base base

Categorias

Resultado panel Interpretacion

del tratamiento,

Contraprestaci

Tipo de
compromiso
adquirido
Frecuencia con
gue se realiza los
compromisos
adquiridos a través
del programa
Costos
relacionados con la
realizacion de la
contraprestacion
(Gastos de
transporte, tiempo
invertido, dias que
no trabajan por
hacer actividades
del programa, etc.)

8.1 ¢Con qué frecuencia
acude a realizar
actividades relacionadas
con el programa?

8.2 ¢Cuanto tiempo
invierte para trasladarse
a realizar actividades
relacionadas con el
programa?

8.3 Alguna vez ¢ha
faltado al trabajo para
acudir a realizar
actividades relacionadas
con el programa?

Pegunta 8.1:

Poblacién beneficiaria:
Nunca 19%; 1 a 6 meses
42%; 3 a 6 meses 32%;
Mas de 6 meses 32%.
Poblacién no beneficiaria:
Nunca 24%; 1 a 6 meses
16%; 3 a 6 meses 18%;
Méas de 6 meses 43%.
Pregunta 8.2:

Poblacién beneficiaria: 0 a
15 min 32%; 16 a 30 min
38%; 31 a 60 min 17%;
Mas de 60 min 13%.
Poblaciéon no beneficiaria:
0 a 15 min 30%; 16 a 30
min 32%; 31 a 60 min
27%; Més de 60 min 11%.
Pregunta 8.3:

Poblaciéon beneficiaria: Si
35%; No 31%; No trabaja
34%.

Poblaciéon no beneficiaria:
Si 17%; No 33%; No
trabaja 50%.

En el levantamiento
de linea base no se
incorporaron
preguntas que
dieran cuenta de
las
contraprestaciones.
El tiempo que
invierten para
trasladarse a
realizar actividades
relacionadas con el
programa es de
menos de 30
minutos tanto para
poco mas de la
mitad de las
personas  activas
Como no activas.

Del total
(beneficiaria y no
beneficiaria), el

24% falt6 alguna
vez al trabajo para
realizar actividades
relacionadas con el
programa. El 44%
no trabaja.

De lo anterior se
desprende que el
tiempo que dedican
a los traslados para
participar de las
actividades es
relativamente poco
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Categorias

Aspectos a
Valorar

Reactivo linea
base

Reactivo panel

Resultado linea
base!®

Resultado panel

Interpretacion

pero se afecta la
vida laboral de las
personas
derechohabientes.

Satisfaccion

Grado de
conocimiento  del
programa como
derecho

Opinién del
beneficiario sobre
el programa

implementado por
el gobierno para
abatir su condicion
de pobreza.
Confirmacion 0
invalidacion de la
expectativa

generada por el
beneficiario.

4.2 ¢En su opinion la
rehabilitacion
recibida ha
contribuido a mejorar
su calidad de vida?
5.1 ¢En su opinion,
si no contara con el
apoyo que brinda el
programa su calidad
de vida disminuiria?
5.2 ¢En su opinion,
el programa influye
en su autonomia y/o
rehabilitacion?

55 En  general
¢,Cémo califica el
programa?

9.1 En su opinién ¢la
rehabilitacion  recibida
ha contribuido a mejorar
su calidad de vida?

9.3 ¢A qué tipo de
actividades se ha
reintegrado después de
su rehabilitacion?

9.4 En una escala del 1
al 10 ¢cémo califica al
programa de Atencién a
Personas con
Discapacidad en
Unidades Basicas de
Rehabilitacion?

Pregunta 4.2:
Poblacién beneficiaria:
Ni de acuerdo, ni en
desacuerdo 4%; De
acuerdo 39%:;
Totalmente de acuerdo
57%.

Poblacion no
beneficiaria: Ni de
acuerdo, ni en
desacuerdo 5%; De
acuerdo 39%;

Totalmente de acuerdo
56%.

Pregunta 5.1:

Poblacién  beneficiaria:
Improbable 3%; Poco
probable  5%;  Algo
probable 31%; Muy
probable 61%.

Poblacion no

beneficiaria: Improbable
2%; Poco probable 4%;

Ni probable, ni
improbable 5%; Algo
probable  48%; Muy
probable 41%.

Pregunta 5.2:

Poblacién beneficiaria:
Improbable 2%; Poco
probable 2%:; Ni

probable, ni improbable
1%; Algo probable 8%;

Pregunta 9.1:

Poblacién beneficiaria: De
acuerdo 44%; Totalmente
de acuerdo 56%.
Poblacién no beneficiaria:
En desacuerdo 1%; Ni de
acuerdo, ni en
desacuerdo 4%:; De
acuerdo 36%; Totalmente
en desacuerdo 60%.
Pregunta 9.3:

Poblacién beneficiaria:
Sociales o0 Recreativas
35%; Deportivas  3%;
Laborales 22%:;
Familiares 24%:;
Educativas 8%; Ninguna
8%.

Poblaciéon no beneficiaria:
Sociales o0 Recreativas

26%; Deportivas  3%;
Laborales 18%:;
Familiares 36%:;

Educativas 4%; Ninguna
12%; Otro 1%.

Pregunta 9.4:

Poblacién beneficiaria:
Ocho 13%; Nueve 28%;
Diez 58%.

Poblaciéon no beneficiaria:
Cinco 1%; Seis 1%; Ocho
5%; Nueve 28%; Diez
65%.

En referencia a la
contribucién de los

servicios de
rehabilitaciéon en la
mejora de su

calidad de vida més
de la mitad estan
de acuerdo con que
ha ocurrido.

Las principales
actividades a las
que se han
reintegrado son
familiares para los
que ya recibieron el
alta; y sociales y
recreativas para
quienes continGan
en tratamiento.
Ademas consideran
como muy probable
la influencia del

programa en su
autonomia y
rehabilitacion.

Mas de la mitad
otorgan una
calificacion alta al
programa de
Atencién a
Personas con
Discapacidad en
Unidades Béasicas
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Aspectos a Reactivo linea Resultado linea

Valorar base Reactivo panel basels Resultado panel Interpretacion

Categorias

Muy probable 88%. de Rehabilitacién.
Poblacion no
beneficiaria: Improbable
1%; Poco probable 1%;
Ni probable, ni
improbable 2%; Algo
probable 13%; Muy
probable 83%.

Pregunta 5.5:

Poblacién beneficiaria:
Ni bueno, ni malo 4%;
Bueno 30%; Muy bueno
66%.

Poblacién no
beneficiaria: Ni bueno, ni
malo 1%; Bueno 35%;
Muy bueno 64%.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluaciéon de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018.

A manera de epilogo de los resultados obtenidos en las encuestas del levantamiento de linea base y de panel se observa que la
calificacion general que las personas derechohabientes le dan al programa de alta. La percepcion en la calidad de la gestion del
programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion es positiva. La atencion recibida, en las
unidades o el centro de atencion, se califica como muy buena y consideran la informacion con la que se enteraron del programa
como clara. Las quejas sobre el programa son minimas. El trato recibido y el tiempo de respuesta en la solucion de las quejas se
valoran como buenos.

En referencia a la contribucion de los servicios de rehabilitacion en la mejora de su calidad de vida méas de la mitad estan de acuerdo
con que ha ocurrido. Los servicios tanto de rehabilitacidn, atencion psicologica e inclusion social son bien calificados y las personas
sienten que ha habido mejoras en su salud fisica y emocional con la recepcion del tratamiento de rehabilitacion integral.

Después de recibir los servicios de rehabilitacion integral las personas manifiestan que las relaciones familiares han mejorado y,de
forma personal, se han reincorporado a actividades familiares, sociales y recreativas.
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VI. EVALUACION DE RESULTADO

En este apartado se busca valorar si la actuacién es efectiva y si el programa esta
alcanzando a su poblacion objetivo y en qué medida.

VI. 1. RESULTADOS EN LA COBERTURA DE LA POBLACION OBJETIVO DEL PROGRAMA SOCIAL

Retomando informacion disponible en las Reglas de Operacion de los udltimos tres
periodos, el avance del programa social en la cobertura de la poblacion objetivo, se
muestran en la siguiente tabla:

Tabla 45. Evolucién de la cobertura del programa social, 2015-2017

Aspectos qul_acién Poblacion Atendida Cobertura Observaciones
Objetivo (A) ((3)) (B/A)*100
personas. o |PErSONas con | BERECT S8
discapacidad en d]scapaC|dad en discapacidad en
situacion de situacion de pobreza situacion de pobreza
Descripcion pobreza que que habitan en la que habitan en la
habitan en la Ciudad de Mex_lco Y| Ciudad de México
Ciudad de | 30 derechohabientes gue son atendidas a
o del Programa. .
México. través del Programa.
En el afio 2015, se atendi6 a
14,139 personas de las
. cuales 1,791 fueron
Cifras 2015 285,687 1,791 0.63% empadronadas,  recibiendo
un total de 176,808
Servicios.
En el afio 2016, se atendi6 a
13,013 personas de las
Cifras 2016 125,165 1,492 1.19% cuales 1,492 fueron
empadronadas, recibiendo
un total de 140,278
Servicios.
Durante el periodo Enero —
Diciembre de 2017, se dio
atencion a 838 hombres y a
1,550 mujeres, es decir a un
Cifras 2017 12,969 2,388 18.41% total de 2,388 personas con
discapacidad atendidas las
que se les proporciond un
total de 107,109 servicios
integrales de rehabilitacion.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el
cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México,
publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018 e informacion proporcionada por la Direccion Ejecutiva de los
Derechos de las Personas con Discapacidad.

Se puede observar que la cifra de la poblacion objetivo cambia, ya que para el ejercicio
2017 se acot6 a personas en situacion de pobreza extrema. Por lo anterior la proporcion
de cobertura no es comparable. En términos absolutos se hace notar que la poblacion
atendida aumento6 en 896 personas un incremento del 60% respecto al afio 2016.
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La variacion negativa en el ejercicio 2016 respecto al ejercicio 2015 se debe a las
siguientes causas:

En el Centro de Desarrollo Comunitario Xochimilco Muyuguarda, hubo servicio
intermitente de agua lo cual repercutio en la realizacion de las actividades en la Unidad
Bésica de Rehabilitacion Xochimilco Muyuguarda, por lo cual se tuvieron que suspender
los servicios que se tenian programados.

Los servicios de estimulacién temprana en la Unidad Bésica de Rehabilitacién Ajusco, no
se otorgaron durante 6 meses debido a las fuertes lluvias que se presentaron en el afio,
por lo cual se deterioraron las instalaciones, en este sentido, se salvaguardo la integridad
de las personas derechohabientes.

Por otra parte se brindaron servicios en campo a través de las Unidades Mdviles de
Rehabilitacion, de esta manera los equipos interdisciplinarios acudieron a tres
Instituciones de Asistencia Privada(IAP): Aldeas infantiles y Juveniles SOS de México |,
Fundacién Jévenes Tlatilco A.C, Centro de Educacion Diferencial A.C, en el marco de las
Jornadas de Unidades Mdviles de Rehabilitacion, atendiéndose un total de 20 personas ,
con 100 servicios (Trabajo Social, Médico, Psicologia y Terapia Fisica),también se
realizaron 3 platicas con enfoque de derechos humanos y salud, con 60 asistentes.

Ademas, como un proceso de mejora continua, a través de un convenio de colaboracién
entre DIF- Nacional y DIF-CDMX, se implementé el proyecto “Mantenimiento e
Infraestructura de 3 Unidades Basicas de Rehabilitaciéon del DIF- CDMX”

Cuyo objetivo fue: Ampliar la cobertura de atencién de las personas con discapacidad y
sus familias en las Unidades Basicas de Rehabilitacion, a través del mantenimiento de su
infraestructura, que permita una mejor distribucién, accesibilidad y transito con la finalidad
de elevar la calidad de la atencién dirigido a este importante sector de la poblacion.

En la UBR Xochimilco- Muyuguarda se realizd la reestructuracion de espacios en el area
de terapia fisica, donde se contemplaron 3 cabinas en esta area, con puertas corredizas y
pintura, para los servicios de termoterapia, electroterapia y masoterapia.

En el &rea de la Coordinacion de la UBR, se realiz6 también una reestructuracion de los
espacios, lograndose la division del area de trabajo social y la coordinacién, con la
finalidad de brindar un mejor servicio al derechohabiente, teniendo en cuenta que la
problematica a revisar en ambas areas en relacion a los derechohabientes requiere de
una privacidad, con la que no se contaba anteriormente.

El consultorio médico se pintd6 completamente, quedando en Optimas condiciones para
continuar brindando el servicio. De igual manera sucedié con el espacio de Terapia de
Lenguaje y Psicologia, que estaba falto de pintura.

En la UBR Alvaro Obregén, se llevé a cabo una reubicacién de los espacios en este
proyecto de reestructuracion. Con anterioridad los espacios para brindar la atencion
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estaban dispersos, con este proyecto, se logro reubicar los servicios en el area de terapia
fisica. Se hicieron cabinas para los servicios de termoterapia, electroterapia y
masoterapia; asi como una reubicacion del consultorio médico que cumpliera con los
criterios de accesibilidad, ademas se reubicaron los servicios de terapia de lenguaje y
psicologia, también el de la coordinacién.

También fueron reestructurados los bafios, con la finalidad de que cumplieran con los
criterios de accesibilidad para las personas con discapacidad. Todos los espacios fueron
debidamente pintados.

De esta manera se logré reunificar todos los servicios de la UBR en comento en una
misma area, para la comodidad de la persona derechohabiente y la calidad de la atencion
hacia este sector de la poblacion.

En la UBR Azcapotzalco, la reestructuracion consistié en ampliar los espacios existentes
en el area de terapia fisica, electroterapia y mecanoterapia, asi como el consultorio
médico, trabajo social y psicologia los cuales no contaban con el espacio suficiente y
adecuado segun los criterios de accesibilidad. También se realizo el servicio de pintura.

Adicionalmente, es importante resaltar el perfil de las personas derechohabientes del
programa social conforme lo establecen su objetivo general y requisitos de acceso, mismo
gue se presenta a continuacion:
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Perfil requerido por el

programa social

Ser persona con
discapacidad temporal o

Nimero de personas
gue cumple con los
requisitos segun
Reglas de Operacion

Tabla 46. Perfil de los derechohabientes del programa social

Numero de Personas
gue no cumplen con
los requisitos segun
Reglas de Operacion

Porcentaje de
personas
beneficiarias que
cubrieron el perfil

Distrito Federal

0,
permanente de  escasos 1,794 0 100.00%
recursos
Habitar y/o transitar en el 1,738 56 96.88%

Justificacion

El programa cuenta con Reglas de
Operacién, donde en el apartado de
requisitos o procedimiento de acceso, se
manifiesta en el inciso B) Habilitar y/o
transitar en el Distrito Federal. Lo anterior,
es aplicable para aquellas personas que
colindan con las colonias donde se
encuentran las Unidades Baésicas de
Rehabilitaciébn y que no necesariamente
se encuentran en la Ciudad de México si
no en el estado. Familias con bajo y muy
bajo indice de desarrollo social, sin acceso
a ningun servicio de salud publica, quienes
viven una condicién de discapacidad y
necesitan el servicio de rehabilitacion
integral. En este sentido y teniendo en
cuenta que una de las lineas de accién de
este programa es garantizar el derecho a
la salud y la rehabilitacién de las PcD, se
les brinda el servicio bajo la connotacion
de casos de excepcién de acuerdo a su
condicién de vulnerabilidad.
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NUumero de personas Numero de Personas
que cumple con los que no cumplen con

requisitos segin los requisitos segun
Reglas de Operacion  Reglas de Operacion

Porcentaje de
ST ES
beneficiarias que
cubrieron el perfil

Perfil requerido por el Justificacion

programa social

Ser persona con
discapacidad en situacion de
pobreza  que presente
dificultad para realizar al
menos una de las siguientes

El programa cuenta con Reglas de
Operacién 2016, donde en el apartado de
requisitos o procedimiento de acceso,
inciso B) Ser residente de la Ciudad de
México de 3 afios a la Fecha. Lo anterior,

actividades: caminar o] 1,493 0 100.00% g
moverse, ver, hablar o es aplicable para aquellas personas que
comunicarse, escuchar, colindan con las colonias donde se
atender el cuidado personal, encuentran las Unidades Basicas de
poner atencién o aprender, o Rehabilitaciébn y que no necesariamente
limitacion mentall. se encuentran en la Ciudad de México si
2016 no en e! estado. Familias con ba_ljo y muy
bajo indice de desarrollo social, sin acceso
a ningun servicio de salud publica, quienes
viven una condicion de discapacidad y
necesitan el servicio de rehabilitacion
integral. En este sentido y teniendo en
cuenta que una de las lineas de accién de
. . este programa es garantizar el derecho a
Ser residente de la Ciudad la salud y la rehabilitacién de las PcD, se

de México de 3 afios a la 1,469 24 98.39%

fecha

les brinda el servicio bajo la connotacion
de casos de excepcién de acuerdo a su
condicion de vulnerabilidad.
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Perfil requerido por el
programa social

NUmero de personas
que cumple con los
requisitos segin
Reglas de Operacion

Nimero de Personas
que no cumplen con
los requisitos segun
Reglas de Operacion

Porcentaje de
ST ES
beneficiarias que
cubrieron el perfil

Justificacion

Ser persona con
discapacidad en situacion de
pobreza  que presente
dificultad para realizar al
menos una de las siguientes

actividades: caminar 0 2,388 0 100.00%
moverse, ver, hablar o

comunicarse, escuchar,

atender el cuidado personal,

poner atencion o aprender, o

limitacion mental.

2017
Ser residente de la Ciudad 2339 49 97.95%

de México

En caso que la persona con discapacidad
en situacion de pobreza que no resida en
la Ciudad de México podra integrarse al
Programa previa autorizacion del Titular
de la Direccion Ejecutiva de los Derechos
de las Personas con Discapacidad. Lo
anterior, es aplicable para aquellas
personas que colindan con las colonias
donde se encuentran las Unidades
Basicas de Rehabilitacion y que no
necesariamente se encuentran en la
Ciudad de México si no en el estado.
Familias con bajo y muy bajo indice de
desarrollo social, sin acceso a ningin
servicio de salud publica, quienes viven
una condicion de discapacidad y necesitan
el servicio de rehabilitacion integral. En
este sentido y teniendo en cuenta que una
de las lineas de accién de este programa
es garantizar el derecho a la salud y la
rehabilitacion de las PcD, se les brinda el
servicio bajo la connotacién de casos de
excepcion de acuerdo a su condicion de
vulnerabilidad.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018 e informacién proporcionada por la Direccion Ejecutiva de

los Derechos de las Personas con Discapacidad.
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Los mecanismos del programa para llegar a las personas con discapacidad en situacion
de pobreza son:

# La distribucidn de las unidades en zonas con bajos indices de desarrollo social lo
gue las coloca fisicamente cerca, lo que se puede corroborar con las respuestas
del cuestionario pues uno de los motivos principales para acudir a tratamiento en
las unidades es la cercania con su hogar y con los tiempos de traslado que son
menores a 30 minutos, para la mayoria de los encuestados.

# La difusion de los servicios que proporciona el programa en hospitales publicos.
Personal de la Jefatura de Unidad Departamental de Operacion de las Unidades
Béasicas de rehabilitacion (la jefa de unidad y personal de trabajo social) han
acudido a hospitales como: Instituto Nacional de Rehabilitacién; Instituto Nacional
de Ciencias Médicas y Nutricion Salvador Subiran; Hospital General de México;
Hospitales generales de la Villa, Xoco, Tlahuac, Milpa Alta y Ajusco Medio; asi
como el Hospital pediatrico de Coyoacan donde se le ha informado al personal de
dichos centros sobre los servicios y tipos de terapia que se proporcionan a través
del programa lo que se ha derivado en canalizacién de pacientes con diagnosticos
y vulnerables econémicamente.

# -El programa establece, mediante sus reglas de operacion, la atencién prioritaria a
mujeres y nifias, nifios y adolescentes para garantizar igualdad de oportunidades.
En el ejercicio 2017 se atendié a mas mujeres que hombres.

# La valoracion médica, previa, para la incorporacion al programa o en su defecto
para canalizarlos a otra institucién que pueda brindarle servicios de rehabilitacion
de acuerdo con la patologia presentada.

# Unidades moviles mediante las que se puede acceder a la poblacion objetivo que
habita en lugares distantes.
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VI. 2. RESULTADOS AL NIVEL DEL PROPOSITO Y FIN DEL PROGRAMA SOCIAL

Inl\g?gggodris Nivel de Objetivo h‘ﬂg}g;%gfl Férmula Resultados Factores
Derechohabientes
Porcentaje de | beneficiados por el
Fin contribucion al | programa / total de ND 3.67% ND
acceso a la salud de | PcD con
las PcD derechohabiencia
en el D.F.)*100
A I
.. | Derechohabientes
programa de UBR's beneficiados /
Propésito a poblaciébn con - ND 4.94 % ND
] : namero de
discapacidad en| .
s cDeCV en el
condiciones de D.F.)*100
vulnerabilidad o
(Total de PcD en la
PcD en la CDMX CDMX con acceso
Fin con acceso al glaluge;icr;’ ar”?o tla; ND 2.69% ND
derecho a la Salud (Total de PcD en la
CDMX)*100
(PcD en situacion de
Pobreza que habitan
Porcentaje de PcD | en la CDMX
en situacion de | beneficiadas por el
Propésito Pobreza en la | programa / Total de ND 10.40% ND
2016 CDMX beneficiadas | PcD en situacion de
por el programa Pobreza en la
CDMX en el periodo
ti)*100
(PcD
Porcentaje de PcD | derechohabiente
derechohabiente dadas de alta en los
Propésito dada.ls. de alta en los servicjgs o 'de ND 35.50% ND
servicios de | rehabilitacion fisica,
rehabilitacion fisica | psicolégica en el
y psicologica afio t / Total de PcD
derechohabiente en
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Matriz de
Indicadores

DMX

Nivel de Objetivo

Nombre del
Indicador

Férmula

Resultados

Factores

el afio t)*100

Porcentaje de
Personas con
discapacidad en la

(Total de Personas
con discapacidad
del programa
rehabilitadas dadas
de alta en el periodo

2017

Fin CDMX con acceso t/ Total de Personas ND 30.56% ND
al derecho a Ia n di idad en
rehabilitacién y | con discapacidad €
habilitacion la ~ CDMX  en
situacion de pobreza
extrema)*100
(Total de Personas
con discapacidad
Porcentaje de girtilgaé%rgemente 32
personas €ON | pobreza extrema
discapacidad .
o referentemente en que habitan en la
Propésito P CDMX ND 46.91% ND

situacion de pobreza
extrema en la
CDMX
derechohabientes.

derechohabientes /
Total de Personas
con discapacidad en
la CDMX en
situacién de pobreza
extrema)*100

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacién
Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018 e informacion proporcionada por la Direccién Ejecutiva de

los Derechos de las Personas con Discapacidad.
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VI. 3 RESULTADOS DEL PROGRAMA SOCIAL

Categoria de
analisis

Justificacion

Reactivo linea
base

Reactivo panel

Resultado linea
base

Resultado panel

Interpretacién

Calidad del
Beneficio

Evaluaciébn de las
caracteristicas del
beneficio.

Grado o ponderacién
después de la entrega
del beneficio.
Grado o nivel cubierto
de las necesidades
por el beneficio.

3.9. ¢Qué servicio
de rehabilitacién ha
recibido en las
Unidades Basicas
de Rehabilitacion?

7.1 ¢Qué servicio
de rehabilitacién ha
recibido en las
Unidades Basicas
de Rehabilitacion?

Terapia fisica 22%j;
Mecanoterapia 20%;
Mesoterapia 13%;
Hidroterapia 69%;
Termoterapia 69%;
Electroterapia 15%;

Estimulacién temprana
12%; Terapia
ocupacional 2%;
Terapia de lenguaje 4%.

Poblacion
beneficiaria:
Terapia fisica 30%;
Mecanoterapia
20%; Mesoterapia
6%0; Hidroterapia
1%; Termoterapia
15%; Electroterapia
15%; Estimulacion
temprana 3%;
Terapia ocupacional
6%; Terapia del
lenguaje 4%

Poblacién no
beneficiaria:

Terapia fisica 22%;
Mecanoterapia

19%; Mesoterapia
11%; Hidroterapia
19%; Termoterapia
16% Electroterapia
19%; Estimulacion
temprana 1%;
Terapia ocupacional
8%; Terapia del
Lenguaje 2%

El principal servicio
de rehabilitacion
que requieren las
personas con
discapacidad en
las unidades es la
terapia fisica,
seguida de la
mecanoterapia.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social del Distrito Federal. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion
Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018 e Informacion de la Direcciéon de Planeacion.
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La atencioén recibida, en las Unidades Basicas de Rehabilitaciéon o el centro de atencion,
se califica como muy buena y consideran la informacién con la que se enteraron del
programa como clara. Las quejas sobre el programa son minimas. El trato recibido y el
tiempo de respuesta en la solucion de las quejas se valoran como buenos.

Grafica 1. Servicios de salud donde se atienden las personas derechohabientes del programa.
50% 45%
40%
30%
20%

10%

0%

Total
B Centro de Salud CDMX | IMSS
W |SSSTE B Médico Particular

B No cuenta con servicios de salud ® Seguro Popular

Fuente: Elaboracién propia con base en informacion de la Direccién de Planeacion.

El 45% de las personas que recibieron servicios de rehabilitacion integral en las unidades
basicas de rehabilitacion o el centro de atencion a personas con discapacidad soélo
contaban con el servicio del seguro popular y 21%, cuando tiene problemas de salud,
acude a los centros de salud de la Ciudad de México. Las cifras dan cuenta sobre la
atencion de personas con discapacidad sin servicios médicos y el alcance favorable del
programa sobre su poblacion objetivo.

Después de recibir los servicios de rehabilitacion integral las personas manifiestan que las
relaciones familiares han mejorado y, de forma personal, se han reincorporado a
actividades familiares, sociales y recreativas.

En referencia a la contribucion de los servicios de rehabilitacion en la mejora de su calidad
de vida méas de la mitad estan de acuerdo con que ha ocurrido. Los servicios tanto de
rehabilitacion, atencion psicoldgica e inclusion social son bien calificados y las personas
sienten que ha habido mejoras en su salud fisica y emocional con la recepciéon del
tratamiento de rehabilitacion integral.
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VII. ANALISIS DE LAS EVALUACIONES INTERNAS ANTERIORES

En este apartado, se presentan las matrices de contingencias en las que se determina el grado de cumplimiento de cada uno de los
aspectos establecidos en los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2016 y 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de
México emitidos por el Evalia CDMX.

Tabla 47. Matriz de valoracion de la Evaluacion Interna 2016 del programa de Atencidn a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacién operado en 2015

Nivel de

Apartados de la Evaluacién Interna 2016 Justificacion

Cumplimiento

I. INTRODUCCION Satisfactorio Se incluyen los apartados sugeridos por los lineamientos.

I.1. Area Encargada de la

L Satisfactorio Se indica el area responsable de la evaluacion y el perfil de los integrantes.
Evaluacion Interna

Il. METODOLOGIA DE - . . .

. 11.2. Metodologia de la . . Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos, se incluye la
LA EVALUACION Evaluac%n Satisfactorio P ex Iicaciéﬁ de la metodolo ia{) utilizada y la ruta critica ’
INTERNA 2016 P g y '
I1.3. Fuentes de Informacién de . . . . . .
L Satisfactorio Se incluyen los apartados sugeridos por los lineamientos.
la Evaluacién
Ill.1. Consistencia Normativa y

Alineacion con la Politica Social Satisfactorio La evaluacion incluye todos los andlisis sugeridos por los lineamientos.

de la CDMX

1. EVALUACION DEL
DISENO DEL
PROGRAMA SOCIAL

111.2. Identificacién y Diagnéstico
del Problema Social Atendido Satisfactorio
por el Programa

Se identifica el problema incluyendo sus causas asi como la identificacion de los
aspectos solicitados por los lineamientos.

111.3. Cobertura del Programa . . Incorpora lo solicitado en los lineamientos y una breve justificacion de la
. Satisfactorio L
Social evolucion en la cobertura.
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Nivel de

Apartados de la Evaluacién Interna 2016 oy Justificacion
Cumplimiento

I1l.4. Andlisis del Marco Logico

. Satisfactorio Se incluye un andlisis adecuado.
del Programa Social

I11.5. Complementariedad o
Coincidencia con otros Satisfactorio Incluye los programas o acciones con los gque tiene complementariedad.
Programas y Acciones

111.6. Analisis de la Congruencia
del Proyecto como Programa Satisfactorio
Social

Enlista las caracteristicas que caracterizan al programa como un programa
social, como resultado del andlisis.

IV.1. Definicion de Objetivos de

. . . Se explican, claramente, los objetivos detectados de corto, mediano y largo
Corto, Mediano y Largo Plazo Satisfactorio P I ylarg

lazo.
del Programa plazo
IV.2. Disefio Metodolégico para
la Construccion de la Linea Satisfactorio Menciona la técnica y calificacién de la misma que se utilizara.
Base
IV. CONSTRUCCION
DE LA LINEA BASE IV.3. Disefio del Instrumento
DEL PROGRAMA para la Construccion de la Linea Satisfactorio Se propone el disefio del instrumento seleccionado.
SOCIAL Base
IV.4. Método de Aplicacién del . . . . o
P Satisfactorio Explica adecuadamente el método de aplicacion.
Instrumento
IV.5. Cronograma de Aplicacion
y Procesamiento de la Satisfactorio Incluye cronograma de aplicacion y ruta critica.

Informacion
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. Nivel R
Apartados de la Evaluacién Interna 2016 IV(_E (_je Justificacion
Cumplimiento
V 1. Andlisis de la Evaluacién _ _ Se mcorporal la matriz suge.rlda por los Ilpfaamlentos y atlende’ al rea de
Interna 2015 Satisfactorio oportunidad sefialada, en la misma evaluacion, incorporando el area que debe
V. ANALISIS Y dar seguimiento a las recomendaciones.
SEGUIMIENTO DE LA
EVALUACION V.2. Seguimiento de
INTERNA 2015 Recomendaciones de las ) ) - - ) )
. Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos.
Evaluaciones Internas
Anteriores
VI.1. Matriz FODA Satisfactorio Incluye la matriz FODA de la forma que lo piden los lineamientos.
VI. CONCLUSIONES . . . . . . .
Y ESTRATEGIAS DE VI.2. Estrategias de Mejora Satisfactorio Establece estrategias de mejora basadas en la matriz FODA.
MEJORA
VI.3. Cronograma de . . . L
L Satisfactorio Incluye el cronograma de instrumentacion.
Implementacién
VIl. REFERENCIAS DOCUMENTALES Satisfactorio Incluye todas las referencias que se hicieron en el cuerpo de la evaluacion.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacién de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacion Interna 2017 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 45, 10 de abril de 2017

Tabla 48. Matriz de valoracion de la Evaluacion Interna 2017 del programa de Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacion operado en 2016.

Apartados de la Evaluacién Interna 2017 Curl;lligl?rln(ijsnto Justificacion
|. DESCRIPCION DEL PROGRAMA SOCIAL Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos.
Il. METODOLOGIA DE LA EVALUACION INTERNA 2017 Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos.
I.1. Area Encargada de la Evaluacion Interna Satisfactorio Se indica el area responsable de la evaluacion y el perfil de los integrantes.
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Apartados de la Evaluacién Interna 2017

Nivel de

Cumplimiento

Justificacion

Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos, se incluye la

11.2. Metodologia de la Evaluacién Satisfactorio o P Py
explicacién de la metodologia utilizada y la ruta critica.
11.3. Fuentes de Informacién de la Evaluacion Satisfactorio Se incluyen los apartados sugeridos por los lineamientos.
I1l. EVALUACION DE LA OPERACION DEL PROGRAMA . . S P . . .
SOCIAL Satisfactorio La evaluacion incluye todos los andlisis sugeridos por los lineamientos.
Ill.1. Estructura Operativa del Programa Social en 2016 Satisfactorio Se incluye el perfil de todas las personas que operaron el programa en 2016..
lll.2. Congruencia de la Operacmn_ dej Programa Social en Satisfactorio La evaluacion incluye todos los andlisis sugeridos por los lineamientos.
2016 con su Disefio
111.3. Avance en la Cobertura de la Poblacion Objetivo del . . . ~ . .
- Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos.
Programa Social en 2016
lll.4. Descripcion y AnaI|S|sSgCeiall(|)s Procesos del Programa Satisfactorio La evaluacion incluye todos los analisis sugeridos por los lineamientos.
I11.5. Seguimiento y Monitoreo del Programa Social Satisfactorio Cumple con los requisitos sefalados por los lineamientos.
111.6. Valoraciéon General de la Operacion del Programa . . _ ~ . .
. Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos.
Social en 2016
IV. EVALUACION DE SATISFACCION DE LAS . . L o . .
PERSONAS BENEFICIARIAS DEL PROGRAMA SOCIAL Satisfactorio Cumple con los requisitos sefalados por los lineamientos.
V. DISENO DEL LEVANTAMIENTO DE PANEL DEL Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos
PROGRAMA SOCIAL P q P :
V.1. Muestra del Levantamiento de Panel Satisfactorio Menciona la técnica y que se utilizo.
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Nivel de

- Justificacion
Cumplimiento

Apartados de la Evaluacién Interna 2017

V.2. Cronograma de Aplicacion y Procesamiento de la

., Satisfactorio Incluye cronograma de aplicacion y ruta critica.
Informacion

VI. ANALISIS Y SEGUIMIENTO DE LA EVALUACION

INTERNA 2016 Satisfactorio Cumple con los requisitos sefalados por los lineamientos.

Se incorpora la matriz sugerida por los lineamientos y atiende al area de
VI.1. Analisis de la Evaluacion Interna 2016 Satisfactorio oportunidad sefialada, en la misma evaluacion, incorporando el area que debe
dar seguimiento a las recomendaciones.

VI.2. Seguimiento de las Recomendaciones de las

Evaluaciones Internas Anteriores Satisfactorio Cumple con los requisitos sefialados por los lineamientos.
VII. CONCLUSIONES Y ESTRATEGIAS DE MEJORA Satisfactorio Cumple con los requisitos sefalados por los lineamientos.
VII.1. Matriz FODA Satisfactorio Incluye la matriz FODA de la forma que lo piden los lineamientos.
VII.2. Estrategias de Mejora Satisfactorio Establece estrategias de mejora basadas en la matriz FODA.
VII.3. Cronograma de Implementacion Satisfactorio Incluye el cronograma de instrumentacion.
VIIl. REFERENCIAS DOCUMENTALES Satisfactorio Cumple con los requisitos sefalados por los lineamientos.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacién de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacioén Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018
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VIIl. CONCLUSIONES Y ESTRATEGIAS DE MEJORA

VIIl. 1. MATRIZ FODA

En este apartado se realiza el andlisis de las fortalezas, oportunidades, debilidades y
amenazas que tiene el programa social para su disefio, operacion, satisfaccion y
resultados obtenidos. La presentacion se realiza en dos matrices distintas, la primera
corresponde solo al disefio y operacion del Programa Social; la segunda a la satisfaccion
y resultados del programa social.
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VIII. 1.1. MATRIZ FODA DEL DISENO Y LA OPERACION DEL PROGRAMA SOCIAL

Tabla 49. Matriz FODA del Disefo y Operaciéon del Programa Social

POSITIVO

FORTALEZAS

F1. Experiencia del area responsable en brindar servicios y apoyos
a la poblacion con discapacidad de la Ciudad de México.

F2. Buena imagen entre la comunidad especializada en
rehabilitacion.

F3. Elevada calidad de
derechohabientes.

INTERNO

la gestion percibida por los

OPORTUNIDADES

O1. Conjugar esfuerzos con organizaciones no gubernamentales
(Participacion social).

02. Recomendaciones de las evaluaciones para mejorar el disefio
del programa.

EXTERNO

NEGATIVO

DEBILIDADES

D1. En el disefio del programa se elimin6 el parrafo de no discriminacion.
D2. La participacion de las unidades moviles sélo se enuncia en eventos y ferias de
servicio con algunas atenciones de salud. Lo que no es acorde con la reforma al
articulo 18, del 11 de mayo de 2017, a la Ley para la Integracion al Desarrollo de las
Personas con Discapacidad del Distrito Federal

D3. En el disefio del programa se carece de procedimiento para la exigibilidad de
derechos

D4. El diagnéstico debe incluir la informacion estadistica disponible sobre la
afiliacion a servicios de salud de las personas con discapacidad de la Ciudad de
México.

D5 El supuesto asociado al fin no es adecuado. El supuesto no debe ser una
condicion para el logro del fin sino de la “perpetuidad” del fin alcanzado.

D6. No se cuenta con mecanismos de participacién social en el disefio.

AMENAZAS

Al. Escasa coordinacion intergubernamental para la atencion integral de las
personas con discapacidad.
A2. La poblacién objetivo es muy grande y el presupuesto es limitado.

Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
la Ciudad de

México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abrii de 2018
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VIII. 1.2. MATRIZ FODA DE LA SATISFACCION Y LOS RESULTADOS DEL PROGRAMA SOCIAL

POSITIVO

FORTALEZAS

F4. Altos niveles de satisfaccion de los derechohabientes con el
programa.

F5 La distribucion geogréafica de las unidades y el centro de atencion
otorga cercania a las personas con discapacidad de escasos recursos.
F6. Las personas derechohabientes reportan mejora en su salud fisica y
emocional asi como en las relaciones familiares y sociales y recreativas.
F7. Conocimiento del programa por parte del personal de los hospitales
generales de la Ciudad y de algunos institutos nacionales.

F8. Los servicios de rehabilitacion integral son bien calificados por las
personas gue participan del programa.

OPORTUNIDADES

INTERNO

03. Canalizaciéon de los centros hospitalarios pertenecientes a los
sistemas de salud publica.

EXTERNO

Tabla 50. Matriz FODA de la Satisfaccion y los Resultados del Programa Social

NEGATIVO

DEBILIDADES

D7. La participacion de las unidades moviles solo se da en eventos y ferias de
servicio con algunas atenciones de salud.

AMENAZAS

A3. Recursos presupuestales insuficientes para aumentar la cobertura del
programa social.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacién de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la

Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018
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VIII.2. ESTRATEGIAS DE MEJORA

En este apartado se reporta el avance en las estrategias de mejora propuestas en las evaluaciones internas 2016 y 2017.

VIIl.2.1. SEGUIMIENTO DE LAS ESTRATEGIAS DE MEJORA DE LAS EVALUACIONES INTERNAS ANTERIORES

Evaluacién

interna

Estrategia de mejora

Etapa de
implementacion
dentro del
programa

Plazo
establecido

Tabla 51. Resumen de avances en las Recomendaciones de la Evaluacién Interna

Area de
seguimiento

Situacion a junio de
2018

Se cuenta con
cuestionario de
satisfaccion que se
aplica al término de
las sesiones en

Justificacion y retos
enfrentados

Con la finalidad de
contar con la opinién
de los

Valoracién de la - derechohabientes,
satisfaccion de los Direccion de platicas y talleres. respecto a la calidad
2016 . Evaluacién Mediano . En las visitas de P o
derechohabientes del Planeacion supervision se aplica de las platicas vy
programa unpcuestionario ap los talleres, asi como la
derechohabientes relevancia de los
sobre satisfaccion de temas desarrollados
- en dichos espacios
los servicios de
terapia.
En conjunto con la
Direccion de
Fortalecer los mecanismos . . planeacion se | Los indicadores
- . Direccion de .
2016 de evaluacién y Evaluacién Corto . mejoraron los | aparecen en las ROP
. Planeacion o
seguimiento del programa indicadores de la | 2017.
Matriz de Indicadores
y Resultados.
A partir de agosto del
2016 a la fecha, se ha
. . o compartido . . L
Integracion sistematica de comparti Se tiene integracion
; > o . . informacién de | = "
la informacion estadistica ., Direccion de . sistematica de la
2016 . Operacion Corto - manera trimestral y se | : iyt -
con otros entes en materia Planeacion informacioén estadistica

de discapacidad

ha reportado los
servicios brindados y
ndmero de personas
atendidas; en el

con otros entes.
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Evaluaciéon
interna

Estrategia de mejora

Etapa de
implementacion
dentro del

Plazo
establecido

Area de
seguimiento

Situacién a junio de
2018

Justificacion y retos
enfrentados

programa

Sistema Nacional de
Informacion en
Materia de Asistencia
Social (SNIMA).

A partir de noviembre
del 2016, se esta
trabajando en las
Unidades Bésicas de

Con la finalidad de

Fortalecer la integracion y Rehabilitacion y el | contar con la
2016 actualizacion del padrén de Operaci6n Mediano Direccion de Centro de atencion a | informacion precisa y
derechohabientes del Planeacion personas con | veraz de los
programa. Discapacidad derechohabientes del
"Cuautepec" con el | programa.
Programas  Sistema
Unico de Informacion
(Su).
Incorporar en el El incremento no es
anteproyecto de El presupuesto | suficiente para dar
presupuesto un apartado, asignado para la | cumplimiento a la
2017 para reparacic’)n y para Programacié_ny Corto Direccic’)n de operacion del propuesta _ de
contratacién de personal presupuestacion. Planeacion programa tuvo un | estrategia de mejora.

especializado, que opere
las Unidades Moviles de
Rehabilitacién, en campo.

incremento de 50, 000
pesos.

De 330, 000 pesos
ascendi6 a 380,000
pesos.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018
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VIII.2.2. ESTRATEGIAS DE MEJORA DERIVADAS DE LA EVALUACION 2018

En este apartado, con base en la Matriz FODA de Disefio y Operacién y la de Satisfaccion
y Resultados, se integran las estrategias de mejora del programa social.

Se busca establecer cuéles son las vinculaciones logicas entre los elementos definidos y
los obtenidos; en la siguiente tabla se muestra el cruce entre las fortalezas y las
oportunidades y se realiza el andlisis de la potencialidad para el cumplimiento de
objetivos.

Se muestran los desafios que son el espacio en donde se cruzan las debilidades con las
oportunidades; se plantean los riesgos a los que se enfrenta el programa de Atencién a
Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de Rehabilitacién en funcion de las
fortalezas y las amenazas aunado a las limitaciones asociadas a las debilidades y
amenazas. Todos los analisis se deben hacer tomando en consideracién el objetivo
central definido por el programa social. La tabla de analisis se presenta en la siguiente
tabla:
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Tabla 52. Tabla de anélisis del cruce de FODA 2018

Coadyuvar en el acceso al
derecho a la habilitaciéon y
rehabiltiacion de las personas
con discapacidad en situacién
de pobreza extrema que residen
en la Ciudad de México

Fortalezas (Internas)

Potencialidades

F1-F2-F3-O3  Aprovechando la
capacitacion técnica del personal asi como el
conocimiento que se tiene sobre los tipos de
tratamiento de rehabilitacion que se deben seguir y
recomiendan en los nosocomios del sector publico de
salud, ademas, de la evaluacion de satisfaccion de las
personas que han sido derechohabientes del programa
se puede fortalecer el vinculo de las canalizaciones.

F4-F5-F6-F8-O2 Realizar convenios de colaboracién
con asociaciones no gubernamentales sobre servicios
de rehabilitacion integral para personas con
discapacidad. Se puede trabajar con asociaciones
civiles para acercar los servicios y contar con el
conocimiento de las personas administrativas de las
mismas fomentando la participacion social.

experiencia 'y

Oportunidades (Externas)

Riesgos

A2-F2-F3-F4-F5-F6-F7 Documentar y utilizar los
resultados e imagen del programa entre las personas
que recibieron servicios de rehabilitacion integral por
parte del programa asi como entre los nosocomios
para atraer la atencion de los asambleistas y obtener
mayores recursos econOmicos para ampliar la
cobertura del programa.

Amenazas (Externas)

Debilidades (Internas)

Desafios

D6-O1 Formular estrategias de incorporacion de participacion
ciudadana que sean operables y permitan conjugar esfuerzos con
organizaciones no gubernamentales.

Limitaciones

D2-D3-A2 La exigibilidad de derechos permite al menos a todas las
personas con discapacidad en situacion de pobreza extrema
solicitar los servicios de rehabilitacion integral que ofrece el
programa como parte de su derecho a la habilitacion vy
rehabilitacion. Con la reforma al articulo 18 de la Ley para la
Integracion al Desarrollo de las Personas con Discapacidad del
Distrito Federal es responsabilidad del Director General o titular del
DIF CDMX brindar servicios de rehabilitaciéon en las unidades
basicas y modviles. Se carece de presupuesto para ampliar la
cobertura y para la operacion de las unidades moviles mas alla de
consultas de primera vez, platicas o canalizaciones.

Fuente: Elaboracién propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por el cual se dan a conocer los Lineamientos para la
Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018.
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Finalmente se analiza la estrategia seguir a través de la transformacién del analisis en
propuestas concretas y bien definidas. Para esto se utiliza la propuesta la misma
estructura de la matriz que se aplica en el analisis estratégico y la transforma en lo que
debe hacerse.

La siguiente tabla muestra las principales estrategias de mejora del programa social
basado en las conclusiones a las que se llegan en la evaluacion interna mediante la
Matriz FODA intentando erradicar o disminuir las Debilidades y Amenazas detectadas en
la Matriz FODA y potencializando las Fortalezas y Oportunidades; para lo cual se plantea
el siguiente esquema:

Tabla 53. Estrategias de mejora para el programa de Atencion a Personas con Discapacidad en
Unidades Basicas de Rehabilitacion

Elementos de Etapa de

la Matriz FODA Estrategia de mejora propuesta implementacion Efecto esperado
retomados dentro del programa

Ampliar la  visibilidad del
programa entre el sector
Establecer  procedimientos vy especializado en tratamientos
recursos para la difusion de los de rehabilitacion para personas
servicios de rehabilitacion integral con discapacidad permanente o

F1-F2-F3-03 . . Disefio y Operacion .
gue se proporcionan en las areas yop temporal; o preventivos e
de trabajo social de los hospitales incrementar la canalizaciones y
del sector publico. con ello acercar la oferta de
servicios del programa a la
poblacién objetivo.
Realizar convenios de
colaboracién con asociaciones L .
o Fomentar la participacién social
civiles para ofrecer talleres o .
o en el programa social de
F4-F5-F6-F8- platicas para personas con| .. . - L
. . Disefio y Operacion personas con conocimiento
02 discapacidad y contar con el apoyo . L
sobre servicios de rehabilitacion

de personas de la sociedad civil en
aspectos de disefio y/o operacion
del programa.

a personas discapacidad.

Fuente: Elaboracion propia con base en el Consejo de Evaluacion de Desarrollo Social de la Ciudad de México. Aviso por
el cual se dan a conocer los Lineamientos para la Evaluacion Interna 2018 de los Programas Sociales de la Ciudad de
México, publicados en la GOCDMX. No. 306, 23 de abril de 2018.

VII1.3. COMENTARIOS FINALES

El Programa de Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de
Rehabilitacién es un programa con mas de 17 afios en funcionamiento. En los que ha
buscado acercar servicios de rehabilitacion integral (fisica, psicolégica y de inclusion
social) a las personas con discapacidad permanente o temporal residentes en la Ciudad
de México (antes Distrito Federal).

Cuenta con una buena imagen entre la comunidad especializada en servicios de
rehabilitacion. Las personas que han recibido los servicios que se proporcionan los
califican como bueno y la satisfaccion que se produce en ellos es elevada. Ademas,
segun el dicho de las personas encuestadas, los tratamientos que han recibido, han
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contribuido a mejorar sus relaciones familiares, al reconocimiento de sus derechos, la
reincorporacion en actividades fisicas y a mejorar, al menos, su salud fisica y emocional.

El programa esta consolidado. A pesar de contar con poco presupuesto ha contribuido al
acceso al derecho a la habilitacién y rehabilitacién de las personas con discapacidad en la
Ciudad de México. Entre sus retos pendientes queda la ampliacion de la cobertura y
acercar, aun mas, los servicios de rehabilitacion integral a las personas con discapacidad
residentes en la ciudad de México.
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ANEXO |. PERFIL DE PUESTOS DEL PERSONAL QUE OPERO EL PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON
DISCAPACIDAD EN UNIDADES BASICAS DE REHABILITACION DURANTE EL EJERCICIO 2017.

Formacion

., . . . Experiencia
Formac_|on Experle_nma Funciones Edad preiEsiEnl ol de la persona Observaciones
requerida @ requerida la persona ocupante
ocupante
e * Comision
Direccion * Planear po"tlcfsi plgnes, Nacional de
1 los Derechos | Licenciatura 5 goce auton%mia y ejercicio de Hombre 54 Lic. en Humanos Baja en 2017
de las Titulado los dérechos de las personas Derecho * CONADIS
Personas con . . * Presidencia
Discapacidad Ic:on dlscapgmd;d, pon base en de la
a perspectiva de género. Repiblica
9 afios
Subdirector de
Sistemas,
Evaluacion y
Control
(DIF CDMX)
Direccion * Planear politicas, plgnes, Directpr_de
Ejecutiva de programas y estrategias Estgq istica,
los Derechos | Licenciatura necesarios para alca_nza_r _eI Lic. en Analisis y
2 de las Titulado 5 goce, autonomia y ejercicio de Hombre 44 Ecé)nomia Prospectiva Alta en 2017
Personas con los dgrechos _de las personas (Jefatura de la
Discapacidad con dlscapgudad, con base en Guberngtura
la perspectiva de género. del Gobierno
de Oaxaca)
Subdirector de
Manifestacion
de Impacto
Regulatorio
(COFEMER)
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Direccion de
Programas de
Educacion y
Rehabilitacion

X

Formacion | Experiencia

requerida

Licenciatura
Titulado

requerida

Funciones

* Optimizar los servicios de
prevencion y rehabilitacion a
través de las Unidades Bésicas
y Mdviles de Rehabilitacion
dirigidas a la poblacion en
riesgo, con discapacidad y sus
familias.

* Asegurar la coordinacion con
demas dependencias del
Gobierno del Ciudad de México
para fortalecer servicios
integrales en beneficio de las
personas con discapacidad.

* Diagnosticar las necesidades
de la poblacién con
discapacidad que acude a
solicitar servicios o apoyos
técnicos con la finalidad de
proporcionarles opciones
integrales de atencién.

Mujer

Edad

34

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

Maestria en
Ciencias de la
Familia

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

16 afios

* Supervisor
Paramedico en
Area
Normativa

* Subdirectora
de Unidades
Operativas en
los Estados

* Jefatura de
Unidad
Departamental
de Deteccién
Temprana

Baja en 2017
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Subdireccién
de Prevencién
y Enlace con
Programas de
Gobierno

X

Formacion | Experiencia

requerida

Licenciatura
Titulado

Funciones

* Verificar que la planeacién de
los programas y actividades
institucionales considere los
objetivos y metas planteados
en los instrumentos de politica
publica aplicable, asi como el
impulso de los derechos
humanos, el enfoque de
género y la no discriminacion
de las personas con
discapacidad.

* Dar seguimiento a las
acciones establecidas en el
programa de trabajo de la
Direccion Ejecutiva.

* Coordinar la difusién de
informacion y orientacion sobre
los programas y actividades
institucionales de la Direccion
Ejecutiva.

* Coordinar la implementacion
de acciones en las Areas
Operativas de la Direccién
Ejecutiva, a fin de atender las
Lineas de Accion establecidas
en el Programa de Derechos
Humanos del Distrito Federal,
el Programa para la Integracion
al Desarrollo de las Personas
con Discapacidad del Distrito
Federal, y de otros que
establezcan responsabilidades
competentes a la Direccion
Ejecutiva.

Mujer

Edad

32

Formacion
profesional de
la persona

ocupante

Lic. En
Psicologia
Especialidad
en Gestion
Publica

Experiencia

de la persona Observaciones

ocupante

7 afios

* Lider
Coordinador
de Proyectos
"A"en la
Direccion de
Programas
Especiales de
Asistencia
Social (DIF
DF)

* Homologo a
Enlace en la
Direccion de
Planeacion
(DIF DF)

* Homologo a
Jefe de Unidad
Departamental
(Fideicomiso
Educacion
Garantizada
GDF)

* Capacitadora
(UNAM)
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Subdireccién
de Educacion

X

Formacion | Experiencia

requerida

Licenciatura
Titulado

requerida

Funciones

* Coordinar la atencion integral
a personas con discapacidad
en las Unidades Basicas y
Moviles de Rehabilitaciéon a
través de diferentes acciones
de inclusion social
encaminadas a la autonomia
de las personas con
discapacidad.

* Realizar talleres informativos
sobre orientacién familiar en
las Unidades Basicas de
Rehabilitacion, el Centro de
Atencién para Personas con
Discapacidad y las Unidades
Moviles de Rehabilitacion.

* Impulsar la participacion
comunitaria de los
derechohabientes, sus familias
y/o cuidadores primarios para
fortalecer la formacién de
redes sociales de apoyo.

* Desarrollar estrategias de
promocion de los servicios que
se proporcionan en las
Unidades Bésicas de
Rehabilitacion, el Centro de
Atencion para Personas con
Discapacidad y las Unidades
Moviles de Rehabilitacién.

* Coordinar grupos de trabajo
con el personal de las
Unidades y Centro para la
elaboracién de cuadernillos
informativos sobre los servicios
gue se imparten.

* Supervisar la operacién de
las Unidades Basicas y Mdviles
de Rehabilitacion para la
optimizacion de recursos.

Mujer

Edad

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

Lic. en
Psicologia

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

4 afos
DIF CDMX
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Formacion .
Formacion | Experiencia . profesional de SIS .
‘ . Funciones Edad de la persona Observaciones
requerida  requerida la persona
ocupante
ocupante
* Integrar la informacién de los
reportes mensuales, 4 1/2 afios
trimestrales y anuales de cada * Coordinadora
Unidad y Centro. de la Unidad
* Establecer medidas para Bésica de
asegurar el acceso de las Rehabilitacion
personas con discapacidad a Villa Olimpica -
servicios integrales de Tlalpan
rehabilitacion. (Direccion de
* Supervisar la operacién de Desarrollo
las Unidades Basicas de Social -
Rehabilitacién y Centro de Tlalpan).
Atencion a Personas con 2 afios
Discapacidad, en funcion de *Coordinadora
sus actividades y de las 3
Jefatura de productividad. Unidades
Unidad * Coordinar reuniones Basicas de
Departamental |, . . periédicas con los . Rehabilitacion
6 | de Operacion _II:!cenC|atura 1-2 responsables del Centro de Mujer 40 Lic. en . - Iztapalapa
de Unidades itulado Atencién a Personas con Psicologia (Direccion
Basicas de Discapacidad, las Unidades General de
Rehabilitacion Bésicas y Moviles de Desarrollo
Rehabilitacion para la Social
deteccién de necesidades de Iztapalapa).
equipamiento, mantenimiento, 2 afos
recursos materiales y recursos * Jefa de
humanos. Unidad
* Elaborar diagnosticos de la Departamental
poblacién derechohabiente que de Atencion a
acude al Centro de Atencion a Grupos
Personas con Discapacidad, Vulnerables y
Unidades Bésicas de Discapacidad
Rehabilitacion y Unidades — Iztapalapa
Méviles de Rehabilitacion. (Direccién de
* Implementar mejores Desarrollo
practicas de atencion en Social-
materia de rehabilitacion Iztapalapa)
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Formacion
Formac_i(’)n Experie_ncia Funciones Edad profesional de
requerida @ requerida la persona

ocupante

aprovechando experiencias a * Actualmente
nivel nacional e internacional. JUD de
Operacion de
Unidades
Bésicas de
Rehabilitacion
en el DIF
CDMX (3
afios)

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante
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SOTEEE Experiencia
Formacién Experiencia 3 profesional de P .
‘ . Funciones de la persona Observaciones
requerida  requerida la persona
ocupante
ocupante
* Lic. En
1 *
* Coordinar las actividades y Eplfermerla.
funciones de las diferentes Di p°m,ad° en
Areas Atencion a las
Técnico * Elaboracion de reportes e P(_ersonas.gog
Operativo . . informes a la JUD de Dls_capam ad. o
. Licenciatura ! - . * Diplomado en 11 afios
Coordinador Titulado 1-2 Operacion de Unidades Mujer 43 Lenqua de DIE CDMX
de la UBR Bésicas de Rehabilitacion. Seﬁgs
Azcapotzalco * Elaboracion del plan de Mexicanas
trabajo interno de la UBR. * Di Iomad.o en
* Participacion en jornadas de P loqi
servicios en la comunidad Ge’?“to ogla
) Social y
Comunitaria
* Coordinar las actividades y
funciones de las diferentes
areas.
Prestador de * Elaboracion de reportes e
Servicios . . informes a la JUD de . ~
Coordinador _||__IitCL(19II;(élgtUI’a 1-2 Operacion de Unidades Mujer 38 Ilglgdgno ia DI|7: %HS:AX
de la UBR Basicas de Rehabilitacion. 909
Xochimilco * Elaboracion del plan de
trabajo interno de la UBR.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Coordinar las actividades y
Técnico funciones de las diferentes
Operativo . . f relai. i6n d . bai ~
Coordinador L!cenC|atura 1-2 ’ Elaboracion de reportes e Mujer 58 Lic. en Trabajo 11 afos
de la UBR Titulado informes a la JUD de Social DIF CDMX
Miloa Alta Operacion de Unidades
P Basicas de Rehabilitacion.
* Elaboracion del plan de
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X

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Funciones

trabajo interno de la UBR.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Edad

Formacioén

profesional de

la persona
ocupante

Experiencia

de la persona Observaciones

ocupante

Prestador de

* Coordinar las actividades y
funciones de las diferentes
areas.

* Elaboracion de reportes e

Servicios . . informes a la JUD de . . ~
10 | Coordinador _II__lifLir;ggtura 1-2 Operacion de Unidades Mujer 51 gg(':iea? Trabajo DI|5: %:nglf/lx
de la UBR Bésicas de Rehabilitacion.
Ajusco * Elaboracion del plan de
trabajo interno de la UBR.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Coordinar las actividades y
funciones de las diferentes
_— areas.
Tecnico * Elaboracion de reportes e
Operativo informes a la JUD de Lic. en
Coordinador Licenciatura ht - . : . 12 afios
11 de la UBR Titulado 1-2 Opgrauon de Unlqa}deg. Mujer 46 Enferr_nerla y DIE CDMX
Ti4h Basicas de Rehabilitacion. en Psicologia
anuac * Elaboracion del plan de
Tlaltenco g
trabajo interno de la UBR.
* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.
Técnico * Coordinar las actividades y
Operativo funciones de las diferentes
Coordinador areas.
12 del Centro de | Licenciatura 12 * Elaboracion de reportes e Mujer 56 Lic. en Trabajo 11 afios
Atencion a Titulado informes a la JUD de Social DIF CDMX

Personas con
Discapacidad
Cuautepec

Operacion de Unidades
Bésicas de Rehabilitacion.
* Elaboracion del plan de
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Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Funciones

trabajo interno de la UBR.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Edad

Formacioén

profesional de

la persona
ocupante

Experiencia

de la persona Observaciones

ocupante

* Coordinar las actividades y
funciones de las diferentes
areas.

(T)T)Zr:;?vo * Elaboracién de reportes e
13 Coordinador Licenciatura 1-2 g;oégg% 2 (Ija;JGJrI‘? dg(cajes Mujer 57 Licenciada en 16 afios
de la UBR Titulado o N Enfermeria DIF CDMX
Gustavo A. Béasicas de ’Rehabllltaqon.
Madero * Elat_)orauon del plan de
trabajo interno de la UBR.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Coordinar las actividades y
funciones de las diferentes
Técnico areas.
Operativo * Elaboracion de reportes e
Coordinador . . informes a la JUD de - o
14 |dela UBR _Il:litcl:algglgtura 1-2 Operacion de Unidades Mujer 43 #;tr)]:glseoncial DI|7: %HS:AX
Tldhuac-San Bésicas de Rehabilitacion. !
Juan * Elaboracion del plan de
Ixtayopan trabajo interno de la UBR.
* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Elaborar oficios de solicitud y
respuesta.
Prestador de Bachillerato * Recibir documentacion en la
15 Servicios o Carrera No aplica Direccion Ejecutiva. Mujer o8 Técnico. en 8 afios
Auxiliar Técnica * Integrar los expedientes de Trabajo Social DIF CDMX
Administrativo | Concluido los derechohabientes.

* Archivar la documentacion
referente a los expedientes de
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Formacioén

. Experiencia
profesional de P

Formacion Experiencia .
P de la persona Observaciones

Edad

Funciones

requerida

requerida

los derechohabientes.

la persona
ocupante

ocupante

* Elaborar oficios de solicitud y
respuesta.
* Recibir documentacion en la

g(raer\s/itg(ézr @ 5 a(é::rllfrr:to . E)lrecmén Ejecutiva. . Técnico. en 9 afios
16 Auxiliar Técnica No aplica | Intjegrarhloz el;(_pedlentes de Mujer 4l Trabajo Social DIF CDMX
Administrativo | Concluido *0; erechohabientes. -
rchivar la documentacion
referente a los expedientes de
los derechohabientes.
* Elaborar oficios de solicitud y
respuesta.
. * Recibir documentacion en la
Pres_ta_dor de Bachillerato Direccion Ejecutiva. i
17 Ser\./'.C'OS ° Ca'frera No aplica |* Integrar los expedientes de Hombre 39 Preparatoria 6 afios
Auxiliar Técnica los derechohabientes DIF CDMX
Administrativo | Concluido % Archi s
rchivar la documentacion
referente a los expedientes de
los derechohabientes.
* Elaborar oficios de solicitud y
Técnico respuesta. .
- . * Recibir documentacion en la
Operativo Bachillerato Direccién Ejecutiva
18 Prequdor de o Carrera No aplica | * Integrar los exped.ientes de Hombre 47 Preparatoria 6 afos
Servicios Técnica los derechohabientes DIF CDMX
Auxiliar Concluido :

Administrativo

* Archivar la documentacion
referente a los expedientes de
los derechohabientes.
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Formacioén
Formacién Experiencia . rofesional de
‘ P . Funciones Edad P
requerida @ requerida la persona
ocupante

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

* Elaborar oficios de solicitud y
respuesta.

* Recibir documentacion en la
Direccion Ejecutiva.

No aplica | * Integrar los expedientes de Hombre 60
los derechohabientes.

* Archivar la documentacion
referente a los expedientes de
los derechohabientes.

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
programa. Bachillerato
* Recabar la documentacion de con

No aplica |los solicitantes. Mujer 38 especialidad
* Agendar citas de primera vez en recursos
para valoraciones médicas y humanos
subsecuentes en caso de que
la persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

Técnico
Operativo Bachillerato
Prestador de o Carrera
Servicios Técnica
Auxiliar Concluido
Administrativo

Lic. en 6 afios

19 Administracion DIF CDMX

Prestador de Bachillerato
Servicios de o Carrera
Atencion Técnica
Ciudadana Concluido

5 afios

20 DIF CDMX
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Eventual de
Atencién
Ciudadana

X

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Bachillerato
o Carrera
Técnica
Concluido

No aplica

Funciones

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
programa.

* Recabar la documentacion de
los solicitantes.

* Agendar citas de primera vez
para valoraciones médicas y
subsecuentes en caso de que
la persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

Mujer

Edad

30

Formacioén

profesional de

la persona
ocupante

Lic.
Hidrobiologia
.Lic.
Administraciéon

Experiencia
de la persona Observaciones

ocupante

5 afios
DIF CDMX

22

Eventual de
Atencién
Ciudadana

Bachillerato
o Carrera
Técnica
Concluido

No aplica

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
programa.

* Recabar la documentacion de
los solicitantes.

* Agendar citas de primera vez
para valoraciones médicas y
subsecuentes en caso de que
la persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

Mujer

48

Tecnico en
Trabajo Social

3 afios

DIE CDMX Baja en 2017
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CIUDAD DE MEXICO

Técnico
Operativo de
Atencién
Ciudadana

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Bachillerato
o Carrera
Técnica
Concluido

No aplica

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

Funciones

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
programa.

* Recabar la documentacion de
los solicitantes. Mujer 43 Bachillerato
* Agendar citas de primera vez
para valoraciones médicas y
subsecuentes en caso de que
la persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

7 afos
DIF CDMX

24

Eventual de
Atencién
Ciudadana

Bachillerato
o Carrera
Técnica
Concluido

No aplica

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
programa.

* Recabar la documentacion de
los solicitantes. Mujer 41
* Agendar citas de primera vez
para valoraciones médicas y
subsecuentes en caso de que
la persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

Técnico en 12 afios
Trabajo Social DIF CDMX
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CIUDAD DE MEXICO

Formacioén
Formacién Experiencia . rofesional de
‘ P . Funciones Edad P
requerida @ requerida la persona
ocupante

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.
* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
Técnico Bachillerato Erograma. .
Operativo de | o Carrera . Recapgr la documentacion de . Técnico en 8 afios
25 Atencién Técnica No aplica | los sohmtanyes. . Mujer 51 Trabajo Social DIF CDMX
Ciudadana Concluido * Agendar citas de primera vez
para valoraciones médicas y
subsecuentes en caso de que
la persona con discapacidad
haya sido candidato.
* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.
* Carrera
* Proporcionar informacion a técnica en
los solicitantes de Trabajo Social
incorporacion a los programas * Diplomado
sociales. En Educacion
* Proporcionar apoyo a los Sexual
solicitantes en su registro al * Diplomado en
. . programa. Psicoterapia
E%Zr;;?vo de S%::rl:frr;uo _ * Recapgr la documentacion de . Gestal Terapia 27 afios
26 - e No aplica | los solicitantes. Mujer 52 de Pareja
Atencion Tecnica * Agendar citas de primera vez * Diplomado en DIF CDMX
Ciudadana Concluido 9 . prim PK
para valoraciones médicas y Manejo de
subsecuentes en caso de que Emociones.
la persona con discapacidad * Diplomado en
haya sido candidato. tanatologia.
* Apertura de expedientes, * Diplomado en
notas de evolucion y Atencion de las
seguimiento. Personas con
Discapacidad
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Prestador de
Servicios de
Atencion
Ciudadana

DMX

CIUDAD DE MEXICO

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Bachillerato
o Carrera
Técnica
Concluido

No aplica

Funciones

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al
programa.

* Recabar la documentacion de
los solicitantes.

* Agendar citas de primera vez
para valoracién médica y
subsecuente en caso de que la
persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

Hombre

29

Formacioén

profesional de

la persona
ocupante

Técnico

pasante en
Trabajo Social

Experiencia
de la persona Observaciones

ocupante

6 afios
DIF CDMX

28

Prestador de
Servicios
Psico6logo

Licenciatura
Titulado

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

41

Lic. en
Psicologia

14 afios
DIF CDMX

Baja en 2017

29

Prestador de
Servicios
Psicélogo

Licenciatura
Titulado

* Atencién Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

41

18 afios
DIF CDMX
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DM

CIUDAD DE MEXICO

Prestador de
Servicios
Psicélogo

X

Formacion | Experiencia

requerida

Licenciatura
Titulado

requerida

Funciones

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

Edad

33

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

*Lic. en
Psicologia

* Diplomado en
Psicoterapia

Experiencia

de la persona Observaciones

ocupante

11 afos
DIF CDMX

31

Prestador de
Servicios
Psicélogo

Licenciatura
Titulado

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

25

Lic. en
Psicologia

3 afios
DIF CDMX

32

Prestador de
Servicios
Psicologo

Licenciatura
Titulado

1-2

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

34

Lic. en
Psicologia
Especialista en
Intervencion
Clinica

2 afios
DIF CDMX

Baja en 2017
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CIUDAD DE MEXICO

X

Formacion . .
Formacion | Experiencia . profesional de SIS .
‘ . Funciones de la persona Observaciones
requerida @ requerida la persona ocupante
ocupante
*Lic. en
Psicologia
* Diplomado
enfoque
* Atencion Psicoldgica de gg?stgiio enla
primera vez y subsecuentes a * Di Iomédo en
los derechohabientes y sus plo
L Terapia de
Prestador de Li . iagr'“t?s de_ !a U?R' icion d Reconstruccion 8 afos
33 | Servicios Tl_cenC|atura 1-2 ~laboracion e Imparticion de Mujer 41 Experiencial * DIF CDMX Baja en 2017
Psicologo itulado platicas con perspectl\{a de * Diplomado en * DIE
derechos humanos, género y S
salud. Atencion de Tlalnepantla
* Participacion en jornadas de t’:losnPersonas
servicios en la comunidad. Di .
iscapacidad
* Diplomado en
Estimulacion e
Intervencion
Temprana
* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
Prestador de Li iat Ialrzrrili;ls de. !a U?R' ticion d Li 3 af
g icenciatura aboracion e Imparticion de ic. en afios .
34 gg{:é%%so Titulado 12 platicas con perspectiva de Hombre 25 Psicologia DIF CDMX Baja en 2017
derechos humanos, género y
salud.
* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Atencién Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
Prestador de _ _ los _Qerechohabientes y sus _ .
35 | Servicios L!cenC|atura 1-3 familias de. !a UBR. _ Hombre 35 L'C.' en 2 afo Baja en 2017
Psicologo Titulado * Elaboracion e Imparticion de Psicologia DIF CDMX

platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Funciones

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Edad

Formacioén

profesional de

la persona
ocupante

Experiencia
de la persona Observaciones

ocupante

Prestador de

« Valoracion Médica,
diagndstico y tratamiento.
*Seguimiento y evolucion del

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

en Medicina de

Rehabilitacién

36 | Servicios _II__li;:L(jelgglgtura 1-2 derechohabiente en su proceso | Hombre 49 gﬁg;gﬁo le': %:ngl?/lx Baja en 2017
Médico de rehabilitacion.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Valoracion Médica,
diagndstico y tratamiento. -
. - - Especialidad
Pres_ta_dor de Licenciatura Segwmlent_o y evolucién del . en Medicina 8 afos
37 | Servicios Titulado 1-2 derechohabiente en su proceso Mujer 66 Fisica DIE CDMX
Médico de rehabilitacion. Rehabiitacion
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
« Valoracion Médica, « Médico
diagndstico y tratamiento. ciruiano
Prestador de . . *Seguimiento y evolucion del | y ~
. Licenciatura : . partero 18 afos
38 | Servicios ) 1-2 derechohabiente en su proceso Mujer 50 o
. Titulado N * Especialidad DIF CDMX
Médico de rehabilitacion.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion . .
Formacion | Experiencia . profesional de SIS .
‘ . Funciones de la persona Observaciones
requerida @ requerida la persona
ocupante
ocupante
* Valoracion Médica,
diagndstico y tratamiento.
Prestador de . . *Seguimiento y evolucion del - o
e Licenciatura : . Médico 2 afios .
39 Sgry|C|os Titulado 1-2 derechoha_\ble_qte €en su proceso Mujer 50 General DIE CDMX Baja en 2017
Médico de rehabilitacion.
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Valoracion Médica,
diagndstico y tratamiento.
Prestador de Licenciatura *Seguimiento y evolucion del Médico 3 afios
40 | Servicios Titulado 1-2 derechohabiente en su proceso Mujer 40 General DIE CDMX
Médico de rehabilitacion.
* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.
19 afios
* DIF CDMX
L - * Centro
}/aloraqlon MEd'Ca'. Hospitalario
diagndstico y tratamiento. . p A .
L I Médico Jardin
Prestador de Licenciatura *Seguimiento y evolucion del Ciruiano * Clinica San
41 | Servicios Titulado 1-2 derechohabiente en su proceso Mujer 37 . Dijlomédo en | José
Médico de rehabilitacion. plomado en |.Jose
. S . rehabilitacion Clinica
Participacion en jornadas de )
servicios en la comunidad Micaela
) * Centro de
Especialidades
Médicas
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CIUDAD DE MEXICO

X

Formacion . .
Formacion Experiencia . profesional de SR :
‘ . Funciones de la persona Observaciones
requerida  requerida la persona
ocupante
ocupante
 Valoracion Médica,
diagndstico y tratamiento. * Médico
Técnico . . *Seguimiento y evolucion del cirujano ~
42 | Operativo L!cenC|atura 1-2 derechohabiente en su proceso | Hombre 52 * Especialidad 24 afios
. Titulado s L DIF CDMX
Médico de rehabilitacion. en Medicina
* Participacion en jornadas de del Deporte
servicios en la comunidad.
* Médico
« Valoracion Médica, cirujano ~
diagndstico y tratamiento : Dlplqmado en 23 afios
Prestador de *Seguimiento evoluci(’)n.del Medicina de * DIF CDMX
43 | Servicios Licenciatura 1-2 dergchohabierz,te en su proceso | Hombre 61 urgencias * Hospital
- Titulado I P Médico- General
Médico de rehabilitacion. LirGraicas Cuautlixco
* Participacion en jornadas de qu Iorgado en Morelos
servicios en la comunidad. pom
medicina
ortopédica
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
Licenciatura medlcp, en sus dlferer_wte§ _
modalidades de terapia fisica .
Trunco : ; Lic. en
Prestador de |, (masoterapia, termoterapia, . o
S ; : . . Enfermeria y 9 afios
44 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 61 o
A Bachillerato . . Técnico en DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia Terapia Fisica
Técni ocupacional, estimulacion P
écnica
Concluido temprgpa). . .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion . .
Formacion | Experiencia . profesional de SIS .
‘ . Funciones Edad de la persona Observaciones
requerida  requerida la persona
ocupante
ocupante
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
Licenciatura medlcp, en sus dlferer_1te§ _
Trunco modalldade_s de terapia f|_5|ca
Prestador de . (masoterapia, termoterapia, . . o
S . H : . Lic. en Terapia 4 afios
45 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 37 o
A Bachillerato . . Fisica DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura - o
modalidades de terapia fisica
Trunco : ;
Prestador de . (masoterapia, termoterapia,
46 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 57 Vocacional 20 afios
. Bachillerato ; .
Terapista masoterapia, terapia
o Carrera . ; .
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido temprgpa). L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacioén

. Experiencia
profesional de P

de la persona Observaciones
ocupante

Formacion Experiencia .
Funciones

requerida @ requerida la persona
ocupante

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el
médico, en sus diferentes

modalidades de terapia fisica

*

Licenciatura

Trunco Certificacion en

Prestador de . (masoterapia, termoterapia, L . o
47 | Servicios Bachillerato 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 64 E:tlwoatgirlziitzgéyn DI?:aCngl?/IX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia Fisica
P ocupacional, estimulacion '
Técnica temprana)
Concluido )

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacioén

. Experiencia
profesional de P

de la persona Observaciones
ocupante

Formacion | Experiencia

‘ : Funciones
requerida @ requerida la persona

ocupante

* Lic. en
Acupuntura
Médica y
Rehabilitacion
Integral
*Diplomado en
vendaje
neuromuscular
*Diplomado en

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el
médico, en sus diferentes

modalidades de terapia fisica

*

Licenciatura

Trunco . ; Atencion 10 afios
Prestador de . (masoterapia, termoterapia, . lal * DIF-CDMX
48 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia Mujer 35 Integral a la '
Terapista Bachillerato masotera ia{ terapia ! salud de las * DIF Estado
P o Carrera rapia, terapia - personas con de México
P ocupacional, estimulacion ) >
Técnica discapacidad
Concluido ‘empr?“.‘a)- . . *Diplomado
* Participacion en jornadas de ara la
servicios en la comunidad. R o
tencion

integral de las
personas con
discapacidad y
de la tercera
edad
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

*

Licenciatura

Funciones

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el
médico, en sus diferentes

modalidades de terapia fisica

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

Edad

Trunco : ;
Prestador de . (masoterapia, termoterapia,
49 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 44 19 afios Baja en 2017
. Bachillerato ; ;
Terapista masoterapia, terapia
o Carrera . ; .
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura - s
modalidades de terapia fisica
Trunco : ;
Prestador de . (masoterapia, termoterapia,
50 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 50 Terapista 11 afios
. Bachillerato ; .
Terapista masoterapia, terapia
o Carrera . ; .
Técni ocupacional, estimulacion
ecnica temprana)
Concluido )

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion . .
Formacion | Experiencia . profesional de SIS .
‘ . Funciones Edad de la persona Observaciones
requerida @ requerida la persona
ocupante ocupante
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
Licenciatura medlcp, en sus dlferer_1te§ _
Trunco modalldade_s de terapia f|_5|ca
Prestador de . (masoterapia, termoterapia, Lic. En Terapia
51 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 32 T P 8 afios Baja en 2017
. Bachillerato . - fisica
Terapista masoterapia, terapia
o Carrera . ; .
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura : P
o Trunco modalldade_s de terapia f|_5|ca
Técnico . (masoterapia, termoterapia, . ~
52 | Operativo . 1-2 hidroterapia, electroterapia Mujer 51 Lic. en . 4 afos
. Bachillerato o : ’ Pedagogia DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido temprgpa). L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacioén

Formacion | Experiencia . profesional de SpEEmEE .
‘ . Funciones de la persona Observaciones
requerida @ requerida la persona
ocupante
ocupante
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
Licenciatura medlcp, en sus dlferer_1te§ _
modalidades de terapia fisica
Trunco : ; .
Prestador de . (masoterapia, termoterapia, Lic. 3 af
S . H ) . S afios
53 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 26 Comunicacion
. Bachillerato . . DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia Humana
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura modalidades de terapia fisica
Prestador de Trunco (masoterapia termotrt,arapia
Servicios * ; R L . Lic. en 7 afos .
54 Terapista (en | Bachillerato 1-3 hldroterapla, electrpterapla, Mujer 41 Pedagogia DIE CDMX Baja en 2017
Lenguaje) o Carrera masote.r apia, tergpla o
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido temprgpa). L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacioén

. Experiencia
profesional de P

Formacién Experiencia .
P de la persona Observaciones

Funciones Edad

requerida

*

Licenciatura

requerida

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el
médico, en sus diferentes

modalidades de terapia fisica

la persona
ocupante

ocupante

Trunco : ;
Prestadorde |, (masoterapia, termoterapia, P ~
S . H : Técnico en 17 afos
55 | Servicios Bachillerato 1-2 hidroterapia, electroterapia, Hombre 52 masoterapia DIE CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia P
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura : P
Trunco modalldade_s de terapia f|_5|ca
Prestador de |, (masoterapia, termoterapia, P o
56 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia Hombre 30 Tecnico en 3 afios
. Bachillerato o : ’ Masoterapia DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia
Técni ocupacional, estimulacion
ecnica temprana)
Concluido )

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion | Experiencia
requerida

requerida

*

Funciones

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

Experiencia

de la persona Observaciones

ocupante

Adi 1 *
Licenciatura medlcp, en sus dlferer_1te§ _ ’Ca_rrera
Trunco modalldade_s de terapia f|_5|ca técnica en
Prestador de . (masoterapia, termoterapia, fisioterapia. o
S ; : : . A 13 afios
57 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Mujer 40 Diplomado en
. Bachillerato . . ; o DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia Estimulacion e
Técni ocupacional, estimulacion Intervencién
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L . Temprana
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura - o
modalidades de terapia fisica
Trunco : ; .
Prestador de . (masoterapia, termoterapia, Técnico o
58 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia Hombre 35 Profesional en 9 aros
. Bachillerato o : ’ . DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia masoterapia
Técni ocupacional, estimulacion
ecnica temprana)
Concluido )

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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CIUDAD DE MEXICO

Formacion . .
Formacion | Experiencia . profesional de SIS .
‘ . Funciones Edad de la persona Observaciones
requerida @ requerida la persona
ocupante
ocupante
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
Licenciatura medlcp, en sus dlferer_1te§ _
modalidades de terapia fisica
Trunco : ;
Eventual de . (masoterapia, termoterapia, 1 afio
59 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia, Hombre 22 Baja en 2017
A Bachillerato . . DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido ‘empr?“.‘a)- L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
* Llevar a cabo el tratamiento
. rehabilitatorio indicado por el
. . médico, en sus diferentes
Licenciatura : N
Trunco modalldade_s de terapia f|_5|ca o
Eventual de . (masoterapia, termoterapia, Técnico o
60 | Servicios . 1-2 hidroterapia, electroterapia Hombre 30 Profesional en 4 anos
. Bachillerato o : ’ . DIF CDMX
Terapista o Carrera masoterapia, terapia Masoterapia
Técni ocupacional, estimulacion
écnica
Concluido temprgpa). L .
* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.
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Formacion
profesional de
la persona

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

Formacion | Experiencia

: Funciones Edad
requerida

requerida

61

Prestador de
Servicios
Terapista

*

Licenciatura
Trunco

*
Bachillerato
o Carrera
Técnica
Concluido

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el
médico, en sus diferentes
modalidades de terapia fisica
(masoterapia, termoterapia,
hidroterapia, electroterapia,
masoterapia, terapia
ocupacional, estimulacion
temprana).

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Hombre

37

ocupante

* Bachillerato
* Terapista
Fisico

4 afios

DIF CDMX Baja en 2017

62

Prestador de
Servicios
Psicologo

Licenciatura
Titulado

1-2

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacién en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

24

Lic. en
Psicologia

lafios

DIE CDMX Alta en 2017

63

Prestador de
Servicios
Psicologo

Licenciatura
Titulado

1-2

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

40

Lic. en
Psicologia

8 meses

DIE CDMX Alta en 2017
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Prestador de
Servicios
Psicologo
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Formacion | Experiencia
requerida

requerida

Licenciatura
Titulado

1-2

Funciones

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

26

Formacion
profesional de
la persona
ocupante

Lic. en
Psicologia

Experiencia
de la persona Observaciones

ocupante

1 afios
DIF CDMX

Alta en 2017

65

Prestador de
Servicios
Psicélogo

Licenciatura
Titulado

1-2

* Atencion Psicoldgica de
primera vez y subsecuentes a
los derechohabientes y sus
familias de la UBR.

* Elaboracion e Imparticion de
platicas con perspectiva de
derechos humanos, género y
salud.

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Mujer

34

Lic. en
Psicologia

2 afios

DIE CDMX Alta en 2017

66

Prestador de
Servicios
Terapista

*

Licenciatura
Titulado

* Llevar a cabo el tratamiento
rehabilitatorio indicado por el
médico, en sus diferentes
modalidades de terapia fisica
(masoterapia, termoterapia,
hidroterapia, electroterapia,
masoterapia, terapia
ocupacional, estimulaciéon
temprana).

* Participacion en jornadas de
servicios en la comunidad.

Hombre

25

Lic. en Terapia
Fisica

7 meses

DIE CDMX Alta en 2017
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Formacioén
Formacién Experiencia . rofesional de
‘ P ; Funciones Edad P
requerida @ requerida la persona
ocupante

Experiencia
de la persona Observaciones
ocupante

* Proporcionar informacion a
los solicitantes de
incorporacion a los programas
sociales.

* Proporcionar apoyo a los
solicitantes en su registro al

A programa.
-(r)i)(g::a(\:t?vo de *. . . . Re"a.b?“ la documentacion de . Licenciatura en 7 mese
67 Atencion Licenciatura| No aplica | los solicitantes. Mujer 40 Trabaio Social DIF CDMX Alta en 2017
Ciudadana Titulado * Agendar citas de primera vez |

para valoracion médica y
subsecuente en caso de que la
persona con discapacidad
haya sido candidato.

* Apertura de expedientes,
notas de evolucion y
seguimiento.

Pagina | 194



CDMX

CIUDAD DE MEXICO

ANEXO Il. CUESTIONARIO DE LEVANTAMIENTO DE LINEA BASE 2017

Fecha:

Encuesta al Programa "Atencion a Personas con Discapacidad en Unidades
Basicas de Rehabilitacion".

Presentacién Folio:

Buenos dias/tardes, mi nombre es :
y trabajo para el Sistema
para el Desarrollo Integral de la Familia de la Ciudad de México (DIF-CDMX), estamos llevando a
cabo una encuesta sobre el programa "Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Basicas
de Rehabilitacién", y nos gustaria contar su colaboracidn. ¢ Me permitiria hacerle unas preguntas?

Folio
1 Ingrese otra vez el nimero de Folio, respetando la misma nomenclatura.

I. Identificacion del usuario y sus caracteristicas

generales
1.1. Sexo

Masculino Femenino

1.2. ¢Cual es su edad?

1.3. ¢En qué delegacion vive?

Alvaro Obregén
Azcapotzalco
Benito Judrez
Coyoacan
Cuajimalpa
Cuauhtémoc
Gustavo A. Madero
Iztacalco

1.4. ¢Cudl es su estado civil?
Soltero (a)
Casado (a)
Unién libre

1.5. ¢Cual es su ultimo grado de estudios?

Iztapalapa
Magdalena Contreras
Miguel Hidalgo

Milpa Alta

Tldhuac

Tlalpan

Venustiano Carranza
Xochimilco

Divorciado (a)
Viudo (a)
Separado (a)
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No estudid Carrera Técnica
Primaria Licenciatura
Secundaria Maestria
Bachillerato o Preparatoria Doctorado
1.6. ¢Habla una lengua
indigena?
Si No

1.7. Cuando tiene problemas de salud, éen ddénde se

atiende?
Seguro Popular Hospitales PEMEX
IMSS Médico Particular
ISSSTE No cuenta con servicios de salud

Centro de Salud CDMX

1.8. ¢Con cual de las siguientes dificultades ha sido diagnosticado?
Dificultad para caminar, moverse, subir o bajar
Dificultad para ver, aun usando lentes
Dificultad para hablar, comunicarse o conversar
Dificultad para oir, aun usando aparato auditivo
Dificultad para vestirse, bafiarse o comer
Dificultad para poner atencién o aprender cosas sencillas
Tiene alguna discapacidad intelectual

1. Caracteristicas
Socioecondmicas

2.1. Incluyéndolo a Usted ¢Cudntas personas viven en su
hogar?

2.2. Lacasadonde vive es:
Propia pagada
Propia, pero se esta pagando
Rentada
Prestada
Otro:

2.3. Aparte del servicio que recibe del DIF-CDMX, ¢Usted u otro miembro de la
familia recibe algin apoyo del gobierno?
Si (Pase a la pregunta 2.4.)

No (Pase a la pregunta 2.5.)

Otro
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Programa
2.4. ¢Qué otro programa recibe?

PROSPERA
De su escuela publica o de gobierno
Un organismo de gobierno
Una institucion privada
Nifios Talento
Educacién inicial y preescolar
Programa de Desayunos Escolares

Programa de uniformes escolares gratuitos

Bienes y Servicios

Va Seguro

Educacién Garantizada

Programa de Transporte Escolar

Programa de Comedores Publicos

Programa de Comedores Populares del DIF-CDMX
Escuela sin Violencia

Programa de Exencion de pago de tarifa de nifios
menores de 5 afios

Otro:

2.5. Por favor de la siguiente lista, indique los bienes y servicios con los que cuenta. (Marque una opcién para

cada bien o servicio).

Lo tiene No lo tiene
Agua

Luz

Tinaco Cisterna

Internet

Lo tiene No lo tiene
TV de paga

Linea Telefdnica

Personal

de servicio

2.6. Aproximadamente ¢qué porcentaje de su ingreso gastd el mes pasado en los siguientes rubros?

(La suma de todos los
conceptos no debe exceder el 100%).

2.6.1. Alimentacién %
2.6.2. Transporte %
2.6.3. Salud %

2.6.4. Educaciéon %

2.6.5. Diversion (uso del tiempo libre) %
2.6.6. Vivienda %
2.6.7. Vestido %

2.7. Considerando a todas las personas que aportan dinero al hogar ¢A qué cantidad asciende el ingreso

mensual
de la familia?

lll. Desempeiio del Programa
3.1. ¢Como se enterd del Programa de UBR?

Portal de internet del DIF CDMX
Eventos DIF CDMX

Television

Redes sociales institucionales del
CDMX

Cartel

Triptico

Familiares o conocidos
Otro:

3.2. ¢Como califica la claridad de la informaciéon que recibié en la Unidad Basica de Rehabilitacién o el Centro

de Atencidn a Personas con Discapacidad que le atiende?

Muy Clara

Clara

Ni clara, ni confusa
Confusa

Muy confusa
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3.3. ¢éEn su opinidn los requisitos y procedimientos para acceder al apoyo que brinda el
Programa son claros?
Totalmente de acuerdo

De acuerdo
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

3.4. ¢Cdédmo califica la atencidn recibida en la Unidad Basica de Rehabilitacién o en el Centro de Atencidn
a Personas
con Discapacidad?

Muy buena
Buena

Ni buena, ni mala
Mala

Muy mala

3.5. ¢En qué medida se encuentra satisfecha(o) con los servicios que otorga
el Programa?
Muy satisfecho(a)

Satisfecho(a)

Ni satisfecho(a), ni insatisfecho(a)
Insatisfecho(a)

Muy Insatisfecho(a)

3.6. ¢éHa reportado quejas del programa a la Direccidn Ejecutiva de los Derechos de las Personas con
Discapacidad
o a la Contraloria Interna?

Si (Pase a la pregunta 3.7.)
No (Pase a la pregunta 3.9.)

Quejas
3.7. ¢Como califica el trato que le dieron para la solucién de las quejas que reporto?
Muy bueno
Bueno
Regular

Malo
Muy malo

3.8. iCémo califica el tiempo de respuesta que le dieron para resolver su

queja?
Muy bueno Malo
Bueno Muy malo
Regular

Servicios Recibidos
3.9. ¢Qué servicio de rehabilitacidn ha recibidé en las Unidades Basicas de Rehabilitaciéon?

Selecciona todos los que correspondan.
Terapia fisica Electroterapia
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3.10.

3.11.

Mecanoterapia Estimulacidon temprana
Mesoterapia Terapia Ocupacional
Hidroterapia Terapia del Lenguaje

Termoterapia

¢De no haber ingresado al programa, usted habria tomado algun tipo
de rehabilitacién?
Muy probable

Probablemente

Ni probable, niimprobable
Improbable

Muy improbable

¢Cudles fueron los motivos por lo que eligio rehabilitarse en las Unidades Basicas de

Rehabilitacién?
Queda cerca de mi hogar
No hago ningun tipo de gasto
Cuenta con los especialistas que necesito
La atencidn es buena
Otro:

V. Efectos del

Programa
4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

¢Como era su calidad de vida, antes de que recibiera el apoyo de rehabilitacién que brinda el programa?

Muy buena
Buena

Ni buena, ni mala
Mala

Muy mala

¢En su opinidn la rehabilitacion recibida ha contribuido a mejorar su
calidad de vida?
Totalmente de acuerdo

De acuerdo
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

¢En qué aspecto ha notado una mejora a partir del apoyo que recibe
del Programa?
Mejora en mi salud fisica

Mejora en mi salud emocional

Mejora en mi autonomia e independencia
Mejora en mi confianza

Mejora en mi estado de dnimo

No ha tenido mejora

Otro:

¢A qué tipo de actividades se ha reintegrado después de su rehabilitacién? (Puede marcar mas de una

opcidn)
Sociales o Recreativas
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Deportivas
Laborales
Familiares
Educativas
Ninguna
Otro:

4.5, ¢Como califica el servicio de rehabilitacidon que recibio?
Muy bueno
Bueno
Ni bueno, ni malo
Malo
Muy malo

4.6. ¢Ha recibido servicios de atencion psicolégica en la UBR?
Si (Pase a la pregunta 4.7.)
No (Pase a la pregunta 4.8.)

Atencién Psicoldégica

4.7. ¢Como califica los servicios de atencidn psicoldgica que
recibié?
Sélo una opcién
Muy bueno
Bueno
Ni bueno, ni malo
Malo
Muy malo

Servicios  Inclusién
Social
4.8. iComo califica los servicios (inclusidn social): platicas informativas, talleres y eventos con enfoque
de derechos
humanos y género?

Muy bueno Malo
Bueno Muy malo
Ni bueno, ni malo

4.9. iSobre qué temas le gustaria recibir platicas o talleres?

V. Expectativa de los
Derechohabientes
5.1. ¢éEnsu opinidn, si no contara con el apoyo que brinda el Programa, su calidad de vida disminuiria?
Si

Probablemente
Ni probablemente, ni poco probable
Poco probable
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5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

No

¢En su opinidn, el programa influye en su autonomia y/o
rehabilitacion?

Si

Probablemente

Ni probablemente, ni poco probable

Poco
probable
No

¢Qué recomendaciones haria para mejorar el desempefio del
Programa?

¢Qué espera de los servicios que brinda el programa?

En general ¢como califica el Programa?
Muy bueno
Bueno
Ni bueno, ni malo
Malo

Muy malo

VI. Cohesion Social

6.1.

6.2.

6.3.

Derivado de los servicios que le proporciona el programa, éen su opinion , cual ha sido la medida en la que
contribuyen ha mejorar las relaciones en su familia?
Ha mejorado considerablemente

Ha mejorado

Ni mejorado, ni empeorado

Ha empeorado

Ha empeorado considerablemente

Derivado de los servicios que le proporciona el programa écudl ha sido la
medida en la que contribuyen ha mejorar su comunidad?
Ha mejorado considerablemente

Ha mejorado
Ni mejorado, ni empeorado
Ha empeorado

Ha empeorado considerablemente

Derivado de la experiencia que ha tenido como derechohabiente, ¢qué probabilidad existe de que
participe en actividades para la mejora de su comunidad?
Muy probable

Probablemente
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Ni probable, niimprobable
Improbable
Muy improbable

Terminar
Registro
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ANEXO Ill. CUESTIONARIO DE PANEL 2018

Fecha:

Encuesta al Programa "Atencién a Personas con Discapacidad en Unidades Béasicas de
Rehabilitacion”.

Presentacion: Folio:

Buenos dias/tardes, mi nombre es :

y trabajo para el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia de la Ciudad de México
(DIF-CDMX), estamos llevando a cabo una encuesta sobre el programa "Atencion a
Personas con Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacion”, y nos gustaria
contar su colaboracién. ¢ Me permitiria hacerle unas preguntas?

Folio:

1 Ingrese otra vez el nimero de Folio, respetando la misma nomenclatura.

I. Identificacion del usuario y sus caracteristicas generales
1.1. Sexo

1 Hombre
2 Mujer

1.2. (Cual es su edad?

1.3 ¢ En qué delegacion vive?

1 Alvaro Obregén

2 Azcapotzalco

3 Benito Juarez

4 Coyoacan

5 Cuajimalpa

6 Cuauhtémoc

7 Gustavo A. Madero

8 Iztacalco

9 Iztapalapa

10 Magdalena Contreras
11 Miguel Hidalgo

12 Milpa Alta

13 Tlahuac

14 Tlalpan

15 Venustiano Carranza
16 Xochimilco
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1.4 ¢ Cual es su estado civil?

1 Soltero (a)

2 Casado (a)

3 Divorciado (a)
4 Union libre

5 Separado (a)
6 Viudo (a)

1.5 ¢ Cual es su ultimo grado de estudios?

1 No estudié

2 Primaria

3 Secundaria

4 Bachillerato o Preparatoria
5 Carrera Técnica

6 Licenciatura

7 Maestria

8 Doctorado

1.6. ¢Habla una lengua indigena?

1Si
2 No

1.7 Cuando tiene problemas de salud, ¢en dénde se atiende?

1 Seguro Popular

2 IMSS

3 ISSSTE

4 Centro de Salud CDMX

5 Hospitales PEMEX

6 Médico Particular

7 No cuenta con servicios de salud
8 Hospitales de la marina

9 Hospital de la defensa

1.8 ¢ Con cudl de las siguientes dificultades ha sido diagnosticado?

1 Dificultad para caminar, moverse, subir o bajar

2 Dificultad para ver, aun usando lentes

3 Dificultad para hablar, comunicarse o conversar

4 Dificultad para oir, aun usando aparato auditivo

5 Dificultad para vestirse, bafiarse o comer

6 Dificultad para poner atencién o aprender cosas sencillas
7 Tiene alguna discapacidad intelectual

[l. Caracteristicas Socioeconémicas
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2.1 Incluyéndolo a Usted ¢ Cuantas personas viven en su hogar?

2.2 La casa donde vive es:

1 Propia pagada

2 Propia, pero se esta pagando
3 Rentada

4 Prestada

5 Otro:

2.3 ¢ Con cudl de los siguientes bienes o servicios cuenta?

Lo tiene | No lo tiene
2.6.1 | ¢Agua entubada? 1
2.6.2  ¢Luz?
2.6.3  ¢Tinaco o Cisterna?
2.6.4 | ¢lInternet?
2.6.5 ¢Television de paga?
2.6.6 ¢ Personal de servicio?
2.6.7  ¢Linea telefénica?

RRRRRR
NN ININININ N

2.4 Considerando a todas las personas que aportan dinero al hogar ¢a qué cantidad
asciende el ingreso mensual de la familia?

El mes pasado ¢ cuanto dinero gasté en los siguientes rubros?
2.7.1 Alimentacion:

2.7.2 Transporte:
2.7.3 Salud:
2.7.4 Educacion:
2.7.5 Vivienda:
2.7.6 Vestido:
2.7.7 Diversion (uso del tiempo libre):
2.7.8 Otras cosas:

2.5 Aparte del servicio que recibe del DIF-CDMX, ¢Usted u otro miembro de la familia
recibe algun apoyo del gobierno?

1 Si (Pase a la pregunta 2.6)
2 No (Pase a la pregunta 3.1)

2.6 ¢Qué otro programa recibe?

1 PROSPERA

Pagina | 205



CDMX

CIUDAD DE MEXICO

2 Nifos talento

3 Programa de Uniformes Escolares Gratuitos

4 Programa de Desayunos Escolares

5 Va Seguro

6 Educacion Garantizada

7 Programa de Transporte Escolar

8 Programa de Comedores Publicos

9 Programa de Comedores Populares del DIF-CDMX
10 Escuela sin violencia

11 Programa de Exencién de pago de tarifa

12 Apoyo Econdmico a Personas con Discapacidad Permanente
13 Seguro de desempleo

14 Programa delegacional

15 Otro:

lll. Imagen del Programa
3.1 ¢ Como se enterd del Programa de UBR?

1 Portal de internet del DIF CDMX

2 Redes sociales institucionales del DIF-CDMX
3 Eventos DIF CDMX

4 Television

5 Cartel

6 Triptico

7 Familiares o conocidos

8 Otro:

3.2 ¢ Conoce los derechos que tiene al ser derechohabiente del programa?

1Si
2 No

3.3 ¢ Conoce los compromisos que adquirié al ser derechohabiente del programa?

1Si

2 No

3.4 ¢ Qué tan clara fue la informacion con la que se enter6 del programa?
5 Muy clara

4 Clara

3 Ni clara, ni confusa

2 Confusa

1 Muy confusa

IV. Expectativas
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4.1 ;Cbdmo era su calidad de vida, antes de que recibiera el apoyo de rehabilitacién que
brinda el programa?

5 Muy buena

4 Buena

3 Ni buena, ni mala

2 Mala

1 Muy mala

4.2 Antes de ser atendido (a) en las Unidades Basicas de Rehabilitacion o el Centro de
Atencién a Personas con Discapacidad ¢en qué medida pensaba que recibir los servicios
de rehabilitacion mejoraria su calidad de vida?

3 Mucho
2 Poco
1 Nada

4.3 ¢De no haber ingresado al programa, usted habria tomado algun tipo de
rehabilitacion?

5 Muy probable

4 Probablemente

3 Ni probable, ni improbable
2 Improbable

1 Muy improbable

4.4 ¢ Cuales fueron los motivos por lo que eligio rehabilitarse en las Unidades Basicas de
Rehabilitacién?

1 Queda cerca de mi hogar

2 No hago ningun tipo de gasto

3 Cuenta con los especialistas que necesito
4 La atencion es buena

5 Otro:

4.5 En su opinion, ¢el programa influye en su autonomia, rehabilitacion y en el
reconocimiento de sus derechos como persona con discapacidad?

5 Muy probable

4 Algo probable

3 Ni probable, ni improbable
2 Poco probable

1 Improbable

4.6 ¢ Qué espera de los servicios que brinda el programa?

V. Cohesidon Social
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5.1 ¢ Qué tan de acuerdo esta con la siguiente afirmacion: El programa ha contribuido a su
inclusién en la comunidad?

5 Totalmente de acuerdo

4 De acuerdo

3 Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
2 En desacuerdo

1 Totalmente en desacuerdo

5.2 Derivado de los servicios que le proporciona el programa, en su opinién, ¢,cual ha sido
la medida en la que contribuyen a mejorar las relaciones en su familia?

5 Ha mejorado considerablemente
4 Ha mejorado

3 Ni mejorado, ni empeorado

2 Ha empeorado

1 Ha empeorado considerablemente

5.3 Derivado de los servicios que le proporciona el programa ¢.cudl ha sido la medida en
la que contribuyen a mejorar su comunidad?

5 Ha mejorado considerablemente
4 Ha mejorado

3 Ni mejorado, ni empeorado

2 Ha empeorado

1 Ha empeorado considerablemente

5.4 Derivado de la experiencia que ha tenido como derechohabiente ¢qué probabilidad
existe de que participe en actividades para la mejora de su comunidad?

5 Muy probable

4 Algo probable

3 Ni probable, ni improbable
2 Poco probable

1 Improbable

5.5 ¢ Como califica la organizacion de los miembros de su comunidad para resolver un
problema comin?

5 Muy buena

4 Buena

3 Ni buena, ni mala
2 Mala

1 Muy mala

VI. Calidad de la gestion
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6.1 ¢En su opinién los requisitos y procedimientos para acceder al apoyo que brinda el
programa son claros?

5 Totalmente de acuerdo

4 De acuerdo

3 Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
2 En desacuerdo

1 Totalmente en desacuerdo

6.2 ¢/Como califica la atencién recibida en la Unidad Basica de Rehabilitaciéon o en el
Centro de Atencién a Personas con Discapacidad?

5 Muy buena

4 Buena

3 Ni buena, ni mala
2 Mala

1 Muy mala

6.3 ¢Conoce los mecanismos para presentar una queja o inconformidad ciudadana
relacionada con el programa?

1Si
2 No

6.4 ¢Alguna vez presentd una queja o inconformidad ciudadana relacionada con el
programa?

1 Si (Pase a la pregunta 6.5)
2 No (Pase a la pregunta 7.1)

6.5 ¢ Cémo califica el trato que le dieron para la solucién de las quejas que reporto?

5 Muy bueno
4 Bueno

3 Regular

2 Malo

1 Muy malo

6.6 ¢ Como califica el tiempo de respuesta que le dieron para resolver su queja?
5 Muy rapido

4 Muy lento

3 Ni rapido, ni lento

2 Lento

1 Muy lento

VII. Calidad del beneficio que otorga el programa
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7.1 ¢Qué servicio de rehabilitacion ha recibido en las Unidades

Rehabilitacion?
Selecciona todos los que correspondan.

1 Terapia fisica

2 Mecanoterapia

3 Mesoterapia

4 Hidroterapia

5 Termoterapia

6 Electroterapia

7 Estimulacion temprana
8 Terapia Ocupacional

9 Terapia del Lenguaje

7.2 ¢ Como califica el servicio de rehabilitacién que recibi6?

5 Muy bueno

4 Bueno

3 Ni bueno, ni malo

2 Malo

1 Muy malo

7.3 ¢ Ha recibido servicios de atencion psicolégica en la UBR?

1 Si (Pase a la pregunta 7.4)
2 No (Pase a la pregunta 7.5)

Atencion Psicolégica

7.4 ¢ Como califica los servicios de atencion psicolégica que recibio?

S6lo una opcion

Muy bueno
Bueno

Ni bueno, ni malo
Malo

Muy malo

Basicas de

7.5 ¢ Como califica los servicios (inclusion social): platicas informativas, talleres y eventos

con enfoque de derechos humanos y género?

5 Muy buenos

4 Buenos

3 Ni buenos, ni malos
2 Malos

1 Muy malos
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7.6 ¢ Sobre qué temas le gustaria recibir platicas o talleres?

7.7 ¢Como califica la claridad de la informacién que recibié en la Unidad Basica de
Rehabilitacion o el Centro de Atencion a Personas con Discapacidad que le atiende?

5 Muy Clara

4 Clara

3 Ni clara, ni confusa
2 Confusa

1 Muy confusa

7.8 ¢ En qué medida se encuentra satisfecha(o) con los servicios que otorga el Programa?

Muy satisfecho(a)

Satisfecho(a)

Ni satisfecho(a), ni insatisfecho(a)
Insatisfecho(a)

Muy Insatisfecho(a)

RN WkA~O

7.9 ¢En su opinién, si no contara con el apoyo que brinda el Programa, su calidad de vida
disminuiria?

5 Muy probable

4 Algo probable

3 Ni probable, ni improbable
2 Poco probable

1 Improbable

VIII. Contraprestacion
8.1 ¢ Con qué frecuencia acude a realizar actividades relacionadas con el programa?

1 Nunca
21a?2meses

33 a6 meses

4 Mas de 6 meses

8.2 ¢Cuénto tiempo invierte para trasladarse a realizar actividades relacionadas con el
programa?

0 a 15 minutos

16 a 30 minutos
31 a 60 minutos
Mas de 60 minutos

A OWN P

8.3 Alguna vez ¢ ha faltado al trabajo para acudir a realizar actividades relacionadas con el
programa?
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1Si
2 No
3 No trabaja

IX. Satisfaccion de la persona derechohabiente
9.1 ¢ En su opinion la rehabilitacion recibida ha contribuido a mejorar su calidad de vida?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

R NWRAO

9.2 ¢ En qué aspecto ha notado una mejora a partir del apoyo que recibe del Programa?

1 Mejora en mi salud fisica

2 Mejora en mi salud emocional

3 Mejora en mi autonomia e independencia
4 Mejora en mi confianza

5 Mejora en mi estado de animo

6 No ha tenido mejora

7 Otro:

9.3 ¢ A qué tipo de actividades se ha reintegrado después de su rehabilitacion? (Puede
marcar mas de una opcion)

Sociales o Recreativas
Deportivas

Laborales

Familiares

Educativas

Ninguna

Otro:

No ok~ WwWNRE

9.4 En una escala del 1 al 10 ¢cémo califica al programa de Atencion a Personas con
Discapacidad en Unidades Basicas de Rehabilitacién?

P OO~NOUOITDWNE

o
P OO~NOOUITDWNE
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9.5 ¢Qué recomendaciones haria para mejorar el desempefio del Programa?
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