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SECRETARIA EJECUTIVA
ASUNTO: Seguimiento Anexo 10 Tercer trimestre

México, D.F., a 13 de diciembre de 2011.

Lic. Laura Martinez Ampudia
Subsecretaria de Administracion y Finanzas de la Secretaria de Salud

Presente

En el proceso de seguimiento a la aplicacion y resultados obtenidos con las erogaciones
del presupuesto para la Igualdad entre Mujeres y Hombres (Anexo 10), y de conformidad
con lo establecido en el Articulo 27 del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el
Ejercicio Fiscal 2011 (PEF 2011), hago referencia al Tercer Informe Trimestral sobre la
Situacion Econdmica, las Finanzas Publicas y la Deuda Publica, integrado de manera
conjunta entre la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y el Instituto Nacional de las
Mujeres (apartado de equidad de género).

Al respecto me permito enviarle nuestras recomendaciones a las acciones realizadas por
su dependencia con el presupuesto etiquetado para la Igualdad entre Mujeres y Hombres
del Anexo 10 del PEF 2011. Con la finalidad de contar con su apoyo para que puedan ser
tomadas en cuenta en los proximos informes y con ello se contribuya a fortalecer el
seguimiento a los resultados obtenidos por la dependencia.

Con mi agradecimiento y la seguridad de que seguiremos conjuntando esfuerzos para

alcanzar la igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres, reciba mis cordiales
saludos.

Atentamente.

C.c.p. electrénica:

C. Maria del Rocio Garcia Gaytan.- Presidenta del Inmujeres.

C. Ménica Orozco Corona.- Directora General de Evaluacion y Desarrollo Estadistico del Inmujeres.

C. Gustavo Nicolas Kubli Albertini.- Titular de la Unidad de Politica y Control Presupuestario de la SHCP.

C. Javier Gonzélez Gémez.- Titular de la Unidad de Evaluacion de la Gestion y el Desempefio Gubernamental de la SFP.
C. Carlos Gracia Nava.- Director General de Programacién, Organizacion y Presupuesto de la Secretaria de Salud.

C. Emilio Rivas Cervantes.- Director de Integracién Programatica Presupuestaria de la Secretaria de Salud.

C. Margarita Gutiérrez Cuartero.- Subdirectora de Programacion y Presupuestacion de la Secretaria de Salud.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo10 Formacién de recursos humanos especializados para la salud (Hospitales)
UR. Instituto Nacional de Perinatologia “Isidro Espinosa de los Reyes” (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 35.62 mdp Modificado: 35.61 mdp

Acciones solicitadas por la CaAmara de Diputados (Justificacion).

Fortalecer la formacién de recursos humanos en la relacién entre la perspectiva de género y la salud con el objetivo de abordar las
problematicas de salud no sélo desde el punto de vista médico sino también social, comprender las desigualdades de género e impactar en
la reduccién de brechas.

Acciones realizadas y en proceso
Nuamero de especialistas formados en género y salud que cumplieron el programa de ensefianza desagregado por sexo

Se incluyen en este rubro a todas(os) las médicas y médicos que son aceptados para la realizacién de un curso de especializacidén en
medicina impartidos en el Instituto, que incluyen una especialidad trocal: Ginecologia y Obstetricia y cinco especialidades de rama: Biologia
de la Reproduccién Humana, Infectologia, Medicina Materno Fetal, Neonatologia y Urologia Ginecoldgica; asi como para 7 cursos de Alta
Especialidad en Medicina y que cuentan con beca para realizar sus estudios.

La meta establecida de 50 especialistas formados en género y salud que cumplieron el programa de ensefianza se refiere al nimero de
mujeres que se espera que concluyan su formacién en 2011 (formacién con una duracién de 4 afios) que sera reportada en el cuarto
trimestre de 2011 junto con el contenido de género de la formacién que se reporta dado el indicador acordado.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo22 Investigacién y Desarrollo Tecnolégico en Salud
UR Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 59.24 mdp Modificado: 59.23 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).
Fortalecer la investigacion dirigida y abordada desde la perspectiva de género considerando las variables contextuales que impactan en la
salud de las mujeres.

Acciones realizadas y en proceso
Niumero de proyectos de investigaciéon en proceso con PEG

Los proyectos reportados en el periodo tienen areas de oportunidad enfocadas a la prevencién y control de distintos padecimientos y el
control de los mismos, con el fin de mejorar la calidad de vida del paciente, cuya poblacién incluye a mujeres en edad reproductiva, sus
parejas, sus productos (femeninos y masculinos) asi como mujeres climatéricas. El 80% de los proyectos de investigacién desarrollados en
el Instituto se enfoca a estos grupos poblacionales, el resto de los proyectos son propios del area bésica y subclinica. La poblacién atendida
en investigacion reportada en el Anexo 1 para el tercer trimestre fue de 729 mujeres y 205 hombres.

Durante el tercer trimestre, en la Direccién de Investigacién se realiz6 el anilisis de la informacién disponible hasta el momento. Asimismo
se continuo el seguimiento de los diversos estudios por la comision de investigacion para la regularizacién de algunos procesos que afectan
el avance de proyectos de informacién.

Se informa sobre los estudios realizados en las Notas Adicionales. Se presenta a continuacion los temas generales de los mismos.

Respuesta Inmunolégica de la mujer embarazada y el neonato cuyo objetivo es profundizar en el entendimiento de la patologia
de origen infeccioso que puede resultar en complicaciones materno-fetales o materno-neonatales.

Neurodesarrollo neonatal es una investigacién que busca reforzar la evidencia epidemioldgica sobre la asociacién de las
concentraciones de plomo maternas en el embarazo y efectos negativos en el crecimiento y desarrollo de los nifios.

Aplicacion y optimizacion de modelos de control prenatal. Se desarrollan guias de andlisis para el uso del ultrasonido Doppler en
los embarazos de la semana 11 a la 13 con criterios ttiles para detectar patologia, asi como guias de practica clinica, ambas, con el objetivo
de tener seguimientos prenatales méas seguros y objetivos que detecten defectos de forma temprana, segura y especifica.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo22 Investigacion y Desarrollo Tecnologico en Salud
UR Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 59.24 mdp Modificado: 59.23 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacién).
Fortalecer la investigacién dirigida y abordada desde la perspectiva de género considerando las variables contextuales que impactan en la
salud de las mujeres.

Acciones realizadas y en proceso

Farmacologia Diversos temas. Informacién adicional en Notas adicionales.

Nutricién y embarazo Partiendo de que el cuidado prenatal adecuado favorece el control de peso durante la gestacién y puede disminuir
los resultados negativos asociados con el sobrepeso en la mayoria de las madres y recién nacidos, este estudio tiene como objetivo
monitorear de mejor manera a grupos de pacientes en riesgo de ser mayormente afectados por la obesidad durante esta etapa.
Enfermedad hipertensiva asociada al embarazo. Este estudio busca profundizar en la btisqueda de factores que participan en el
proceso patolbgico de la preeclampsia.

Alteraciones genéticas y embarazo. Informacion en Notas adicionales.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo22 Investigacion y Desarrollo Tecnolégico en Salud
UR Instituto Nacional de Salud Pablica (NDY)

Presupuesto Anexo 10 Original: 6.46 mdp Modificado: 6.03 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion).

Implementar acciones preventivas para detener el incremento del cancer de mama y cérvico uterino.

Acciones realizadas y en proceso
Porcentaje de avance del proyecto «investigaciéon epidemiolégica sobre cancer mamario »

El objeto del proyecto «investigacién epidemioldgica sobre cancer mamario» consiste en evaluar la prevalencia y los factores de riesgo
asociados al cancer de mama de acuerdo con la clasificacién de subtipos moleculares en mujeres mexicanas. Las determinaciones de los
receptores para la clasificacién de subtipo molecular objeto del presente estudio, se llevaran a cabo en una submuestra de las mujeres que
participaron en el proyecto “Factores de riesgo de cincer de mama en México: patrones mamograficos, péptido Cy factores de crecimiento,
un estudio multicéntrico.” Dicho proyecto corresponde a un estudio multicéntrico de casos y controles con base poblacional que se disefié
para determinar los factores de riesgo de cancer de mama (CM) en mujeres mexicanas. Se reclutaron un total de 1000 casos y 1074
controles pareados por quinquenio de edad, estado de residencia e institucién de salud. El estudio se llevé a cabo en 3 estados: México,
Nuevo Ledn y Veracruz en hospitales del Instituto Mexicano de Seguro Social (IMSS 3 hospitales) Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE, 2 hospitales) y la Secretaria de Salud (SS, 3 hospitales).

El objetivo del proyecto es contribuir con el conocimiento sobre las caracteristicas moleculares del cdncer de mama en mujeres mexicanas.

En el tercer trimestre del presente proyecto, se establecié una colaboracion con el Centro Médico Nacional Siglo XXI, en donde se llevaran a
cabo las determinaciones de los biomarcadores para llevar a cabo la clasificacién molecular de los tumores mamarios. Se someti¢ el
protocolo a la Comisién Nacional de Investigacién Cientifica del IMSS en conjunto con la Jefa del Departamento de Patologia del Centro
Médico Nacional Siglo XXI. Se establecié comunicacién con los hospitales para obtener los bloques de tumor en los que se realizaré la
determinaciéon de biomarcadores en los estados de Nuevo Ledn, Veracruz y Distrito Federal. Asi mismo se esta desarrollando un sistema de
captura de informacién inteligente. Se estén llevando a cabo las revisiones de los reportes de patologia enviados por los hospitales y se est4
generando una base de datos con dicha informacién.

Se omite el Anexo “Poblacion atendida”, ya que el beneficio del proyecto es indirecto, es decir, no se prestari atencién de salud a las
mujeres.




Ramo 12 Salud

(Informacioén acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo23 Prestacién de servicios en los diferentes niveles de atenci6n a la salud
UR Hospital General "Dr. Manuel Gea Gonzélez« (NBB)

Presupuesto Anexo 10 Original: 103.0 mdp Modificado: 96.92 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacién).

Elevar la calidad, seguridad y trato digno en los servicios, de manera que sean claramente percibidos por la poblacién.

Acciones realizadas y en proceso
Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoria en mujeres

Durante el tercer trimestre del afio de 2011, el Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzélez”, egresé de las diferentes especialidades del 4rea
de hospitalizacién 2,912 pacientes, de los cuales 1,726 pacientes mujeres fueron egresadas por mejoria, lo que significa el 59.3% con
respecto al total de egresos y el 92.4% con respecto a las 1,868 pacientes mujeres egresadas.

Las pacientes mujeres que egresaron por mejoria fueron de los siguientes servicios: 692 de Cirugia, 158 de Pediatria, 103 de Medicina
Interna y 773 de Ginecobstetricia.

Durante el tercer trimestre se alcanzé el 98.8 por ciento de cumplimiento con respecto a la meta programada, en virtud de que se alcanzb
un indicador de 59.3 por ciento, ligeramente inferior al 60 por ciento programado. Se registraron menos egresos hospitalarios que los
programados, en virtud a que se conté con 181 camas en promedio en lugar de las 190 programadas, repercutiendo en que se registraron un
menor nimero de pacientes mujeres egresadas que las programadas y consecuentemente se generd un menor nimero de egresos por
mejoria de pacientes mujeres que los programados.

Recomendacion
En el Anexo 1 Poblacién atendida se reportan 22,108 mujeres atendidas, 12,405 hombres, lo que corresponde a un total de 34,513 personas.

Es importante especificar a qué tipo de atencién corresponden esta cifras y su relacién con las reportadas en el Anexo 2 informacién
cualitativa que se presentan mas arriba.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo023 Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud
UR Instituto Nacional de Cancerologia (NBV)

Presupuesto Anexo 10 Original: 27.0 mdp Modificado: 27.0 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).

Fortalecer al Instituto Nacional de Cancerologia para que cuente con tecnologia de punta para optimizar el manejo y la educacién en
oncologia, en particular en el tema de cancer mamario y cérvico uterino que son las neoplasias mas frecuentes en la mujer y requieren de
tecnologia de vanguardia para su deteccién, diagnostico tratamiento, seguimiento y rehabilitacién.

Acciones realizadas y en proceso
Nuamero de equipos adquiridos para cubrir el Programa institucional

El propésito de este programa es contar con el equipo médico necesario para seguir brindando un servicio de calidad a los pacientes que
acuden al Instituto; de acuerdo con los avances tecnolégicos de la medicina moderna, beneficiando asi a la poblacién demandante de
servicios oncolégicos.

El recurso destinado para este programa se utilizard en la adquisicién de los siguientes equipos médicos con el uso potencial sefialado:
Actualizacion del PET-CT a Ultra Alta Resolucion (4,212 estudios), Equipe RX Portatil Digital (43,000 estudios), Irradiador de Células
Sanguineas (12,883 estudios), Maquina de Anestesia Compatible para Angiografia (936 estudios), Neuro Navegador (Sistema de Imagen
Transoperatorio) (500 estudios), Poligrafo para Medicién y Registro de Signos Vitales (648 pacientes), Sistema de Infusién de FDG (3,240
estudios), Software Avanzado de Planeacién (4,316 cirugias) Modulo Universal de Importacién y un Ultrasonido Portatil (7,758 estudios).

La poblacién potencial que se beneficiara por la adquisicién de los equipos arriba mencionados, serd de 20,543 personas susceptibles de
atender en la institucién en base a su capacidad instalada y los pacientes atendidos en afios previos.

En lo que respecta al proceso administrativo para la adquisicién de los equipos, en el tercer trimestre la Direccién General de
Programacion, Organizacién y Presupuesto de la Secretaria de Salud informé que el Oficio de Liberacién de Inversién cumple con la
normatividad establecida mediante oficio DGPOP-03/003986 con fecha 23 de septiembre de 2011. Por lo anterior, el Departamento de
Adquisiciones est4 actualmente realizando las gestiones correspondientes para la adquisicién de los equipos.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo23 Prestacién de servicios en los diferentes niveles de atenci6n a la salud
UR Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 420.95 mdp Modificado: 416.56 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).

Adquisicién de insumos para la atencién integral, salud materna, perinatal y reproductiva adecuada, con calidad y calidez de las mujeres
que acuden al servicio especializado del Instituto.

Acciones realizadas y en proceso
Numero de egresos hospitalarios por mejoria desagregado por sexo

Durante el tercer trimestre del afio 3,216 pacientes egresaron de los diversos servicios de atencién hospitalaria. Como resultado de la
calidad de la atencién recibida egresaron por mejoria 2,601 mujeres, mostrando el indicador trimestral un resultado alcanzado del 80.9%
con 0.4 décimas por arriba de la meta programada de 80.5%.

En relacién a los egresos por mejoria corresponden: Servicio de ginecologia y obstetricia en las pacientes hospitalizadas adultas 1,999
(76.9%), Alojamiento Conjunto 385 (14.8%), Terapias Neonatales como en UCIREN Iy II 99 (3.8%) v en UCIREN III 118 (4.5%), siendo
estos dos tltimos servicios los que ameritan una importante erogacién de recursos materiales dado el alto costo de sus insumos, para lograr
restablecer la salud del bebé.

Los demas motivos de egreso fueron: 11 defunciones (0.3%) de las cuales diez fueron en UCIN y 1 en UCIREN 1y IT, con 4 traslados (0.12%)
a otra institucién de salud.

Sobre los avance y los tiempos en los que se plantea terminar la obra de ampliacién y remodelacién de las terapias neonatales se informa lo
siguiente: se presentd el Convenio modificatorio al contrato de prestacién de servicios profesionales, para el tramite de prérroga de la
licencia de construccion, registro de planos de obras en proceso asi como terminadas, ante la Delegacién Miguel Hidalgo.

Se celebré el Convenio de colaboracién con la Facultad de Arquitectura de la Universidad Nacional Auténoma de México para la realizacién
del “Plan Maestro y Proyecto Integral Arquitectdnico Ejecutivo”. Avance de 30%, al 30 de junio de 2011.

Se present6 del Plan Inmobiliario a la Comisién Nacional de Proteccidon Social en Salud (Fideicomiso).




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo23 Prestacién de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud
UR Comisién Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad (160)

Presupuesto Anexo 10 Original: 60.0 mdp Modificado: 27.24 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).
Realizar acciones orientadas a la mejorar de las condiciones de vida relacionadas con los diversos problemas de salud que aquejan a las
mujeres.

Acciones realizadas y en proceso
Numero de consultas en mujeres respecto a consultas totales

La meta programada en el periodo fue de 44,521 consultas totales, con alcance acumulado realizado de 40,417 con un porcentaje de avance
del 90.8 con respecto a la meta anual, el 62.8 consultas fueron otorgadas a mujeres, solo el 37.2 se otorgd a hombres identificados
principalmente en las consultas de seguimiento en los recién nacidos del sexo masculino.

El Hospital de la Mujer trabaja en fomentar el autocuidado a través de platicas y conferencias dirigidas al ptblico que acude a sus servicios
con el objetivo de contribuir a mejorar las condiciones de salud de la poblacién concluir exitosamente el embarazo asi como detectar a
tiempo el cancer cérvico uterino y mamario a través de la realizacién de la pruebas de tamizaje necesarias.

Asimismo se dio seguimiento a los procedimientos administrativos que marca la normatividad para que en los préximos meses se agilice la
conclusién de la obra del Bunker para la instalacién del Acelerador Lineal lo que permitird proporcionar la atencién de manera integral a
las pacientes oncolégicas que asisten al Hospital de la Mujer, asi como ser un centro de referencia para atender a este tipo de pacientes.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Eo25 Prevencion y atencion contra las adicciones
UR Secretariado Técnico del Consejo Nacional Contra las Adicciones (312)

Presupuesto Anexo 10 Original: 30.0 mdp Modificado: 0.0 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacién).
Desarrollar un estudio cualitativo sobre las adicciones con perspectiva de género, que permita plantear estrategias de prevencién y atencién y la
elaboracién de protocolos y manuales de sensibilizacion, para los prestadores de servicios que desarrollan sus actividades en este 4&mbito.

Acciones realizadas y en proceso
Consultas de primera vez para la prevencion y tratamiento de las adicciones en los Centros Nueva Vida. Se reporta en el Anexo 1
poblacién atendida acumulada al tercer trimestre (ene-sept 2011) 53,967 mujeres y 55,083 hombres (un total de 109,050 personas) que recibieron
consultas de primera vez para la prevencioén y tratamiento de las adicciones en los Centros Nueva Vida. Se reporta 22.42% de avance al tercer
trimestre y un avance acumulado de 89.7% sobre un universo de 128,400 personas con consultas de primera vez (meta anual).

Participacion de adolescentes en acciones de prevencion de las adicciones. Se reporta en el Anexo 1 poblacién atendida acumulada al
tercer trimestre (ene-sept 2011) 1,640386 mujeres y 1,581,814 hombres, sumando un total de 3,222,200 adolecentes en acciones de prevencién de
las adicciones. Se reporta 8.13% de avance al tercer trimestre y un avance acumulado de 32.5% sobre un universo de 1,252,232 adolescentes (meta
anual).

Porcentaje del alumnado con pruebas de tamizaje del afio en curso respecto del alumnado con pruebas de tamizaje
programado. Se reporta en el Anexo 1 poblacién atendida acumulada al tercer trimestre (ene-sept 2011) 188,729 mujeres y 195,438 hombres,
sumando un total de 384,167 alumnos con pruebas de tamizaje. Se reporta 17.48% de avance al tercer trimestre y un avance acumulado de 69.9%
sobre un universo de 600,000 alumnos (meta anual).

Porcentaje de Establecimientos especializados en adicciones en modalidad residencial con registro en STCONADIC conforme a
lo establecido en la NOM-028-SSA2-2009 para la Prevencién, Tratamiento y Control de las Adicciones. Se reportan 277
establecimientos especializados con registro en STCONADIC para el tercer trimestre de una meta anual de 143. Recomendacién: Se recomienda
reportar la razén por la que en este indicador se supera con un margen tan amplio la meta anual en el 1ero, 2do y 3er trimestres.

Recomendaciones generales: Nuevamente en el tercer trimestre reiteramos que es necesario reportar el Anexo 1 Poblacién
atendida en los formatos determinados para este fin en el portal del PASH (sin realizar modificaciones al mismo) uno por cada
indicador y adjuntarlos en el sistema en formato Excel para su integracion en el reporte general. Asi como reportar informacién en
el Anexo 2 que describa los resultados obtenidos en el periodo y que complemente directamente lo reportado en el Anexo 1. Sobre las acciones
solicitadas por la Camara de Diputados se recomienda especificar cudl es status del estudio cualitativo sobre las adicciones con perspectiva de
género. Se recomienda reportar la razén por la que aparece un presupuesto modificado de 0.0 mdp.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Ko11 Proyectos de infraestructura social en salud
UR Instituto Nacional de Cancerologia (NBV)

Presupuesto Anexo 10 Original: 200.0 mdp Modificado:190.31 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacién).
Asegurar recursos humanos, equipamiento, infraestructura y tecnologias de la salud suficientes, oportunas y acordes con las necesidades de
salud de la poblacién.

Acciones realizadas y en proceso

Porcentaje de avance fisico del Proyecto Construcciéon de la Nueva Torre de Hospitalizacién del INCAN

Durante el tercer trimestre del ejercicio 2011 se derribaron 28 4rboles sobre la avenida San Fernando, el camellén correspondiente y la calle
Enoch Cancino para permitir los accesos proyectados de la obra y la construccién del puente proyectado. Se continué con la excavacién para
cimentacién, colocacién de muros precolados y perforacién, armado y colado de pilas restantes para cimentacién del edificio y la cisterna y
colado de trabes de cimentacion. Se inici6 con el montaje de estructura metélica, columnas para los tres sétanos, edificio principal y casa de
maquinas.

Se reporta un avance al periodo del 50.2 % y un avance acumulado al tercer trimestre de 28.71%.

Para este trimestre se tiene programado casi el 60 por ciento de avance de la construccién de la torre y se registra sélo el 30 por ciento.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po12 Calidad en Salud e Innovacién
UR Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 14.41 mdp Modificado: 14.4 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).

Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencion a la salud, mismos que serdn la base para la adquisicién de insumos para la
atencién integral, salud materna, perinatal y reproductiva adecuada y con calidad y calidez de las mujeres que acuden al servicio
especializado del Instituto.

Acciones realizadas y en proceso
Numero de pacientes atendidas por primera vez por padecimientos ginecoldgicos u obstétricos

El nimero de mujeres atendidas por primera vez en el periodo fue de 1,528 que determina un cumplimiento de 100.2% producto de 1,415
consultas ginecoldgicas y obstétricas en pacientes adultas atendidas en forma ambulatoria y las 113 atendidas en la Clinica de la
Adolescencia.

En relacién a las pacientes adultas en este tercer trimestre se atendieron 638 (45.08%) pacientes obstétricas dentro de las cuales destacan
problemas de salud de indole metabdlico como Diabetes Mellitus y Gestacional, asi como aquellas patologias circunscritas al embarazo
como es la Hipertension Arterial, la Preclampsia y las entidades patoldgicas degenerativas, cardiovasculares y de la coldgena que como
enfermedades crénicas complican el embarazo y determinan resultados perinatales adversos sino se realizan acciones de intervencion
terapéutica.

Por otra parte se atendieron 777 consultas ginecoldgicas (54.9%), en las cuales se han relacionado neoplasias benignas de titero, infertilidad
factor endécrino-oviarico, incontinencia urinaria, infertilidad factor tubo-peritoneal y sindrome climatérico.

Recomendaciones: Se sugiere detallar si existe un procedimiento para monitorear y dar seguimiento a las mujeres que son diagnosticadas
con un padecimientos ginecolbgico u obstétrico.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po14 Promocién de la salud, prevencién y control de enfermedades crénico degenerativas y
transmisibles y lesiones
UR Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia (Roo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 6.0 mdp Modificado: 5.6 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion).

Asegurar el derecho a la salud a las y los, nifios y la juventud mediante el disefio de una estrategia para la deteccién temprana de
alteraciones congénitas sexuales ligadas a cromosomas, asi como el desarrollo de servicios de atencién quirtrgica, médica y psicolégica,
para las y los individuos con problemas de identidad sexual relacionadas con sus caracteristicas genotipicas y fenotipicas.

Acciones realizadas y en proceso

Registro Nacional de pacientes con Sindrome de Turner
Namero de materiales de difusién distribuidos

Ntmero de Talleres de capacitaciéon

Campaifia de Difusion Social

Durante el tercer trimestre se realizé un curso de capacitacién y integraron al sistema de registro a 17 pacientes con Sindrome de Turner .
Se trabajé en los Gltimos detalles para la impresién de material y la campafia de difusién que se llevara a cabo el cuarto trimestre.

Se reporta que para el segundo trimestre se realizaron también dos cursos de capacitacién y se integraron al sistema de registro a 16
pacientes con Sindrome de Turner.

Recomendaciones

Es necesario reportar la informacién complementaria de los avances en los cuatro indicadores comprometidos. No se reporta informacién
en el Anexo 1, Anexo 2 ni Notas adicionales. Se solicita informacion sobre las caracteristicas, objetivos, poblacién objetivo de los cursos de
capacitacién y también de la campafia de difusién y materiales a distribuir. Asi como la descripcién y objetivos del Registro Nacional de

pacientes con Sindrome de Turner.

Se sugiere también incorporar un reporte final sobre los avances en la materia en 2010.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po16 Prevencién y atencién de VIH/SIDA y otras ITS
UR Centro Nacional para la Prevencién y el Control del VIH/SIDA (Koo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 20.0 mdp Modificado: 19.96 mdp

Fortalecer las estrategias de prevencién de la feminizacién del VIH.

Acciones realizadas y en proceso
Porcentaje de distribucién de impresos (pdsters y folletos), sobre la estrategia de transmisién perinatal por VIH
La meta programada para el tercer trimestre es la de distribuir los folletos y pésters en las 32 entidades federativas. Esta distribucién se
reprogramo para el cuarto trimestre de 2011, porque hasta el momento no se tiene el total de las reimpresiones
Distribucion de prevenkits a mujeres usuarias drogas inyectables, para la prevencion de la transmisién del VIH
La compra de los paquetes de Prevenkits se encuentra en proceso de licitacién, por lo que se tiene contemplado realizar la distribucién hasta el
4to. Trimestre.

Proyectos de prevencion dirigidos a Mujeres en Alta Vulnerabilidad

Sin informacién para el tercer trimestre Recomendacion: Se sugiere reportar el seguimiento a los resultados de la convocatoria para otorgar
becas a mujeres para desarrollar proyectos sobre prevencién, atencién, y otros temas relacionados con VIH/Sida y sobre los proyectos que
actualmente se desarrollan en todo el pais (28 proyectos de VIH/Sida/ITS) que fueron reportados en el segundo trimestre.

Reunién con mujeres con VIH/SIDA

La Reunién con Mujeres viviendo con VIH/Sida se llevé a cabo en Tabasco con la asistencia de mujeres de varias entidades federativas. Esta
reunion tuvo como objetivo fortalecer el liderazgo politico de 121 mujeres en la respuesta al VIH-SIDA en México. En este foro se dio a conocer a
las mujeres lideres, la agenda politica en materia de VIH/SIDA en Mujeres “Liderazgos en accién” con el objetivo de incidir en el fortalecimiento
de politicas pablicas en materia de VIH/SIDA, en el marco de los derechos humanos y enfoque de género.

Becas otorgadas a mujeres en eventos sobre prevenciéon de VIH/SIDA/ITS

Se otorgaron 121 becas a mujeres (superando la meta de 100 becas) para acudir al XI Congreso Nacional de VIH y el Foro de Mujeres realizados
en la ciudad de Villahermosa Tabasco con el objetivo de fortalecer la respuesta de las mujeres que trabajan en México sobre incidencia politica,
trabajo de pares y trabajo comunitario. Se mencionan como oportunidades de estos eventos el intercambio de perspectivas de trabajo
comunitario, alianzas entre organizaciones de la sociedad civil con trabajo de prevencién en VIH y otras ITS en mujeres indigenas, usuarias de
drogas inyectables, jovenes, transgénero, transexuales, trabajadoras sexuales, embarazadas y mujeres en general.
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Ramo 12 Salud

(Informacioén acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario P016 Prevencién y atencién de VIH/SIDA y otras ITS
UR Centro Nacional para la Prevencién y el Control del VIH/SIDA (Koo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 20.0 mdp Modificado: 19.96 mdp

Fortalecer las estrategias de prevencién de la feminizaciéon del VIH.

Acciones realizadas y en proceso

Campafia de comunicacién social relacionada con VIH/SIDA/ITS

En el mes de febrero del presente afio, present6 una serie de propuestas de campafias dirigida a la prevencién de la transmisién perinatal del
VIH/Sida, a la oficina de imagen presidencial. En el mes de junio se recibi6 la propuesta elegida junto con las observaciones a la misma, las cuales
fueron atendidas y la propuesta final reenviada para su aprobacion final. En el tercer trimestre se reporta que no se han realizado atin todos los
cambios y se continda el proceso para obtener la versién definitiva de la campafia en el cuarto trimestre de 2011.

Recomendaciones

Como se solicité el trimestre pasado es importante reportar informacién adicional sobre todo de los primeros dos indicadores aqui mencionados.
Es necesario definir el contexto de las acciones a implementarse. Dénde se distribuirdn los impresos, en qué entidades, dénde se distribuiran los
«prevenkits», a qué grupos de mujeres de alta vulnerabilidad se dirigen los proyectos. Se sugiere también describir la distribucién en el territorio
nacional de los proyectos aprobados con la convocatoria pablica dirigida a Mujeres en mayor vulnerabilidad, asi como el presupuesto aprobado en
los mismos.

Se sugiere adjuntar listado de los proyectos aprobados en esta convocatoria o informar una direccion electrénica en la que se pueda consultar.
Dado que la campafia programada ya ha sido difundida, se sugiere presentar informacién sobre el impacto.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario P016 Prevencién y atencién de VIH/SIDA y otras ITS
UR Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias Ismael Cosio Villegas (NCD)

Presupuesto Anexo 10 Original: 55.72 mdp Modificado: 31.53 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).
Apoyar la operacion del Centro de Investigacion en el INER para el desarrollo de investigaciones sobre la epidemia de VIH/SIDA en México

a nivel clinico , epidemiolégico y molecular y conocer las tendencias de evolucién de la epidemia en grupos vulnerables, especialmente en
las mujeres.

Acciones realizadas y en proceso
Promedio de estudios procesados en el CIENI por paciente.
El resultado de este indicador en el tercer trimestre fue 1.3y se encuentra por debajo de la meta programada (1.9). Esto debido al término
del convenio con CENSIDA y las entidades que conforman el convenio INER-CENSIDA. Se espera que para el siguiente trimestre se
incremente la cifra.

Nuamero de mujeres que asistieron al taller de apoyo psicolégico.

Durante el tercer trimestre se atendié a 10 mujeres, lo cual representa una variacién del 66.7% por arriba de lo programado (meta al
periodo 6 mujeres), esto debido a que el area de Trabajo Social del CIENI ha implementado un programa de control y seguimiento a
mujeres afectadas por la infeccién del VIH. Este programa ha permitido mantener la asistencia de los pacientes con el objetivo de mejorar
el apego del tratamiento.

Porcentaje de egresos por mejoria de pacientes con VIH/SIDA desagregado por sexo.- Durante el presente trimestre el
resultado porcentual obtenido reportado fue de 100.0%.

Porcentaje de pacientes con VIH/SIDA que no cuentan con Seguridad Social desagregado por sexo.- El resultado del
indicador al tercer trimestre de 2011 fue 74.5%, por lo que este indicador est4 un 15.9 por debajo de lo programado. Esta situacién se debe a
que el CIENI ha establecido politicas y lineamientos internos para la atencién de personas con VIH/SIDA, que permitiran tener un mejor
control de la poblacién en estudio y evitar la saturaciéon de los servicios proporcionados por el CIENI.

Ntmero de pacientes hospitalizados con VIH/SIDA desagregado por sexo.- Durante el presente trimestre el resultado
porcentual obtenido fue de 9.2%.

Porcentaje de personas con VIH/SIDA atendidas en los servicios de Consulta Externa, Urgencias, Hospitalizacién y
CIENI desagregado por sexo.- Durante el presente trimestre el resultado porcentual obtenido fue de 6.7%.

En el Anexo 1 se reporta 1,105 personas atendidas en el periodo julio septiembre 2011.
Recomendaciones: Es necesario presentar los resultados desglosados por sexo, para dar cuamplimiento a los indicadores que solicitan la
informacién de esa manera.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario P016 Prevencién y atencién de VIH/SIDA y otras ITS
UR Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién Salvador Zubiran (NCG)

Presupuesto Anexo 10 Original: 2.0 mdp Modificado: 2.0 mdp

Dar atencion integral a pacientes con VIH/SIDA

Acciones realizadas y en proceso
Mujeres beneficiadas

La deteccién y seguimiento a pacientes con VIH/SIDA, es una actividad permanente que el Instituto ofrece a todas las personas mayores de
edad que no cuentan con un servicio de Seguridad Social alterno. La mayoria de los pacientes que atiende son de género masculino y en el
tercer trimestre del afio 2011 correspondieron el 86.93% de las personas que asistieron a recibir servicios (n=972). De ellos, el 51.12%
correspondi6 al grupo de edad comprendido entre los 30 a 44 afios, que constituye la mayor poblacién de control de seguimiento, seguido
del grupo de edad comprendido entre los 45 a 59 afios con el 27.57%. La relevancia del programa institucional es dar atencién, informacién
y prevencion a la comunidad desprotegida de sexo femenino sana, que se encuentra en alto riesgo de contagio ya que la enfermedad es
transmitida en su mayor porcentaje por la pareja.

Durante el tercer trimestre del 2011 se realizaron un total de 663 estudios de carga viral y de ellos 286 fueron en hombres de 30 a 44 afios
(el 43.13%), seguido por hombres de 45 a 59 afios: 175 (26.39 %) y 70 (10.55%) correspondieron a hombres entre 15 a 29 afios de edad,
Siendo estos 3 grupos los més representativos.

También se realizaron 680 estudios de CD4, de los cuales 294 (43.23%) correspondieron a hombres entre 30 a 44 afios, 178 (26.17%)
correspondieron a hombres entre 45 a 59 afios y 72 (10.58%) correspondieron a hombres entre 15 a 29 afios de edad, siendo los grupos més
representativos.

Se realiz6 un total de 3,003 estudios de cargas virales y 2,834 estudios de CD4 a una poblacién, independientemente de su edad, no tienen
registro institucional.

El programa continda avanzando adecuadamente ya que a lo largo del afio se han realizado 2,005 estudios de carga viral, y 1,995 estudios
de CD4 a pacientes que reciben atencién médica en el Instituto. Actualmente se cuenta con una poblacidén activa de 1,312 pacientes
infectados que han recibido atencién médica en el Gltimo afio, de un total de 2,429 pacientes enrolados a la Clinica de VIH.

Recomendaciones. Es importante mostrar como se hace en el caso de los hombres el perfil de edad del grupo de mujeres a los que se
realizan los estudios mencionados. Ademés es necesario aportar informacién complementaria sobre la informacion reportada en el sistema
en referencia a las 310 mujeres beneficiadas en el periodo y el avance anual del 25.83%.

Es recomendable usar la palabra “hombres”, en lugar de “género masculino” y “mujeres” en lugar de “sexo femenino” Se recomienda
mencionar qué tipo de servicios fueron otorgados por las personas registradas.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario P016 Prevenci6n y atencién de VIH/SIDA y otras ITS
Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 16.62 mdp Modificado: 12.82 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).

Evitar el contagio del VIH SIDA via perinatal. El Instituto de Perinatologia debera acceder con estos recursos a los mecanismo suficientes
para erradicar este tipo de contagio.

Acciones realizadas y en proceso
Namero de examenes realizados a mujeres para deteccion de VIH

Se realizaron en el tercer trimestre 856 estudios (meta al periodo 819, meta anual 3,275.00) de los cuales 729 corresponden al Laboratorio
de Infectologia e Inmunologia Perinatal y 127 en donadoras reportadas por Banco de Sangre, lo que determina que el indicador tenga un
grado de cumplimiento del 104.5%. Los estudios por parte del Laboratorio de Infectologia e Inmunologia Perinatal se realizan para evitar
riesgos de Transmisién Vertical en las pacientes obstétricas hacia su progenie, asi como en aquellas pacientes ginecoldgicas que ameritan
una evaluacién integral dada los factores de riesgos observados durante su evaluacién clinica. Por otra parte se reporta se ha
instrumentado en Banco de Sangre la realizacién de estudios serolégicos de VIH/SIDA en los donadores de sangre que acuden para
fortalecer "el Programa de Sangre Segura” para nuestras pacientes usuarias de los servicios hospitalarios debido a la necesidad de un
manejo quirargico dando un total de 505 estudios en donadores, de los cuales el 25% corresponde a mujeres (127 estudios).

Obstaculos

El desconocimiento de los factores de riesgo, la falta de conocimientos y/o el miedo de la paciente usuaria para permitirnos la realizacién de
la Prueba de VIH/SIDA hace necesario que el equipo de salud realice estrategias y acciones para saber informar y sensibilizar con un trato
célido v digno a nuestra poblacién usuaria, con el objeto de lograr su Consentimiento Informado por Escrito previo a la realizacién del
estudio.

Recomendaciones
Se recomienda reportar también el avance en las en la aplicacién de pruebas rapidas orales como se hizo en trimestres anteriores.
Se sugiere mencionar el mecanismo a utilizar para dar seguimiento a las personas que dan positivo en los examenes.
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Ramo 12 Salud

(Informacion acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po1y Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion). Igualdad de Género en Salud
El Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva como 6rgano normativo de la politica de equidad de género dentro del

sector salud debera encargarse de que los programas, proyectos y servicios de salud se disefien, presupuesten y evalden incluyendo el
enfoque de género.

Acciones realizadas y en proceso

Nuamero de capacitadoras/es formados en materia de género y salud en el marco de los derechos humanos: 144 (tercer
trimestre).

De julio a septiembre se realizaron 5 cursos de los 6 programados este afio (el primer curso se realiz6 en el mes de junio) en los estados de
Chiapas y Guanajuato en julio; Baja California Sur y Quintana Roo en agosto y Nuevo Le6n en septiembre.

En el tercer trimestre también se inici6 el proyecto en convenio con el INSP para el seguimiento a las Cuentas en Salud Reproductiva y
Equidad de Género 2010.

Se realizé el curso de verano en el mes de agosto en instalaciones del INSP de Tlalpan, actualizando a 37 profesionales de la salud (29
mujeres y 8 hombres de 15 entidades federativas).

Se trabaj6 directamente o en colaboracién con el Instituto Nacional de las Mujeres, con autoridades de programas como salud mental,
salud alimentaria, VIH/SIDA, cdncer de mama y cérvico-uterino, adicciones, y personal del Instituto Nacional de Perinatologia, a quienes
se les entregb propuestas para incorporar la perspectiva de género en sus acciones de promocién de la salud, prevencién y atencién, asi
como en la capacitacién al personal de salud.

Se realizaron las gestiones administrativas y académicas para el curso de actualizacién sobre Perspectiva de género en salud que se
impartira a todos los mandos medios del CNEGSR en los préximos meses de octubre y noviembre.

Se trabajé para obtener la certificacién del CNEGSR en la Norma Mexicana de Igualdad Laboral entre Mujeres y Hombres, (certificacion
obtenida el 1ero de julio de 2011), asi como el las acciones del Programa de Cultura Institucional.

Recomendaciones

Se sugiere desagregar por sexo el nlimero de trabajadores/as que laboran en el CNEGSR y son beneficiados/as por la certificacién en la
Norma Mexicana de Igualdad Laboral entre Mujeres y Hombres.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion). Igualdad de Género en Salud
El Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva como érgano normativo de la politica de equidad de género dentro del

sector salud debera encargarse de que los programas, proyectos y servicios de salud se disefien, presupuesten y evaltien incluyendo el
enfoque de género.

Acciones realizadas y en proceso

Obstaculos y oportunidades

Para 2011, la falta de recursos también ha limitado la realizacién de los 8 cursos inicialmente programados y la formacién de 200
capacitadores/as al aflo seglin las metas establecidas en el Programa de Accién Especifico de Igualdad de Género en Salud. Este obstaculo
sigue reproduciéndose en los Servicios Estatales de Salud en donde en la mayoria de las entidades federativas no se ha asignado recursos
para este programa. En las 32 entidades federativas cuentan con un responsable estatal de género y salud. Sin embargo, actualmente s6lo
en 12 estados se trata de una persona exclusiva para este programa.

En cuanto a las oportunidades para la operacién, cabe destacar que se est incorporando la tematica de género y salud como parte de las
acciones de capacitacién de otros programas prioritarios verticales. Tal es el caso del programa 5 pasos por la salud, asi como la estrategia
de salud alimentaria, Planificacién Familiar, Salud Mental y APV. Asimismo, se ha trabajado de manera colaborativa con la Direccién de
Medicina Tradicional y Desarrollo Intercultural de la Direccién General de Planeacion y Desarrollo para que las capacitaciones en
interculturalidad integren el tema de perspectiva de género en salud y se trabajen ambas tematicas transversales, la interculturalidad y el
enfoque de género, en la atencidn a la salud.

Recomendaciones

Se sugiere se informe el programa temético abordado en el curso de verano reportado en este trimestre.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacién). Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y
de Género. Operacién, monitoreo, supervisién y evaluacion del Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género,
incluyendo refugios y capacitacién a todas las instituciones pablicas del sector salud para la aplicacién de la NOM 046-SSA2-2005.

Acciones realizadas y en proceso
Ntumero de Centros de Atenciéon Externa apoyados por el programa de fortalecimiento: 31
Durante el periodo julio-septiembre, se realizaron gestiones para la segunda transferencia de recursos comprometidos de los 31 proyectos
de CAER’s aprobados, que representaba un monto global total de $20°000,000.00.
Se efectuaron 7 vistas de asesoria-supervisién a igual ntimero de organizaciones de la sociedad civil con los cuales se tiene Convenios de
Concertacién de Acciones. Las visitas se realizaron en los estados de Yucatan, Quintana Roo, Baja California, San Luis Potos{ y Chihuahua
(8 visitas). Se realizaron acciones de integraciéon de informacién operativa y de gestién administrativa, generada por los CAER’s, para el
seguimiento de los 31 Convenios.
Durante el periodo enero septiembre del afio en curso, se otorgaron 8,429 servicios a mujeres, 2,377 a nifias y 2,532 a nifios. Asimismo se
registré que 742 mujeres fueron referidas a refugio para recibir atencién por encontrarse en situacién de violencia extrema. También
destaca que el 4rea de psicologia de los CAER’s otorgaron 11,740 consultas a mujeres y 5,545 a nifias y nifios; el 4rea de atenci6n legal
imparti6 8,432 intervenciones; en tanto que el area de trabajo social realizé 8,432 atenciones a usuarias.
Se ha cumplido y superado la meta programada de 30 Centros de Atencién Externa apoyados.
Nimero de mujeres que ingresan a refugios y son atendidas por violencia extrema:466
Durante el tercer trimestre del afio 2011 se realizé la gesti6n para la transferencia de recursos comprometidos en los 41 Convenios con
instituciones y organizaciones que otorgan servicios de refugio(33 organizaciones de la sociedad civil y 8 instituciones piiblicas), que
amparan un monto total de $47,500,000.
Se realizaron 11 visitas de asesoria-supervision a los refugios ubicados en las entidades de Distrito Federal, Yucatin, Quintana Roo, Baja
California, San Luis Potosi, Coahuila y Chihuahua (5 visitas). De éstas visitas 3 se realizaron en instituciones piblicas y 8 en organizaciones
de la sociedad civil. Se realizaron acciones de integracién de informacién operativa y de gestién administrativa, generada por los 41 refugios
para el seguimiento de sus convenios.
La meta considerada para el tercer trimestre del afio 2011 es de 680 mujeres que ingresan a refugios para la atencién de la violencia
extrema. En el tercer trimestre se reportan 466 ingresos y la diferencia se explica porque la informacién disponible corresponde
Ginicamente al periodo julio y agosto. Con los datos definitivos se pretende alcanzar tanto la meta trimestral como anual.
Recomendaciones

Es importante incorporar para el 4° trimestre la informacién de los entidades federativas faltantes, para poder dar cumplimiento a la meta
programada.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion). Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y
de Género. Operacion, monitoreo, supervisién y evaluacién del Programa de Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género,
incluyendo refugios y capacitacién a todas las instituciones piblicas del sector salud para la aplicacién de la NOM 046-SSA2-2005.

Acciones realizadas y en proceso

Ntmero de mujeres de 15 afios y mas a las que se les aplica la Herramienta de Deteccion de Violencia Familiar y de
Género: 222,557

Existe un subregistro de la informacién captada entre el SIS 17P e IGA”s con respecto de las mujeres a las que se les aplica la herramienta
de deteccién de violencia familiar y de género; ya que de las 486,297 mujeres programadas en la aplicaciéon de la herramienta de deteccién
para el tercer trimestre solo se han reportado 222,557 (46%) lo anterior debido fundamentalmente a que 1 entidad federativa no han
reportado en julio, 3 no han reportado en agosto y se esta en espera del cierre el dia de 20 de octubre para el reporte del mes de septiembre
de las 32 entidades federativas. Por otra parte, en el SIS no se estan registrando el total de las acciones de Tamizaje. Sin embargo, se
considera que con el cierre definitivo se pueda alcanzar la meta comprometida con la informacién faltante de este trimestre.

En la implantacién de la Intervenciéon de Reeducaciéon de Victimas y Agresores de Violencia de Pareja destaca que de los 20 programas
estatales programados para 2011, ésta ya se encuentra implementada en 14 (Aguascalientes, Baja California, Campeche, Colima,
Chihuahua, Nuevo Lebn, Oaxaca, Querétaro, San Luis potosi, Sonora, Tabasco, Veracruz, Yucatin y Zacatecas). Al cierre del mes de
septiembre del 2011, se han formado 333 grupos de reeducacion de los cuales 204 son de mujeres victimas y 129 de agresores de pareja.

Recomendaciones

Es importante incorporar para el 4° trimestre la informacién de los entidades federativas faltantes, para poder dar cumplimiento a ala
meta programada.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1mdp

Acciones solicitadas por la Cadmara de Diputados (Justificacion). Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y
de Género. Operacioén, monitoreo, supervisiéon y evaluacién del Programa de Prevencién y Atenci6én de la Violencia Familiar y de Género,
incluyendo refugios y capacitacién a todas las instituciones piiblicas del sector salud para la aplicacién de la NOM 046-SSA2-2005.

Acciones realizadas y en proceso
Numero de mujeres victimas de violencia familiar severa atendidas en los servicios especializados: 22,882
Existe un subregistro de la informacién captada entre el SIS 17P e IGA”S con respecto a la informacién de las mujeres que viven violencia
familiar severa que fueron atendidas; ya que de las 45,835 mujeres programadas para atencién especializada para el tercer trimestre solo se
han reportado 22,882 (50%) lo anterior debido fundamentalmente a que 1 entidad federativa no han reportado en julio, 3 no han reportado
en agosto y se esta en espera del cierre el dia de 20 de octubre para reporte del mes de septiembre de las 32 entidades federativas. Por otra
parte, en el SIS no se estdn registrando el total de las acciones de atencién especializada. Sin embargo, se considera que con el cierre
definitivo se pueda alcanzar la meta comprometida con la informacién de este trimestre
Asimismo se revisaron los programas anuales de trabajo 2011 para su validacién y respectiva firma de las 32 entidades federativas.
Se supervis6 la operacion del Programa en los Servicios Estatales de Salud de Veracruz, Durango y Chiapas. Se dio seguimiento a la
implementacién de los Protocolos de Atencién Psicolbgica en las entidades federativas de Estado de México y Querétaro.

Nuamero de cursos de capacitacion a Instituciones Ptblicas del Sistema Nacional de Salud para la aplicacion de la NOM-
046-SSA2-2005: 74

Para el gjercicio 2011 se da continuidad a la estrategia de sensibilizacién y capacitacién de personal médico operativo en la aplicacién de la
NOM 046. Se tiene considerado un total de 350 talleres. Se realizaron 3 visitas de seguimiento a las Entidades de Chihuahua, Nayarit y
Coahuila. Se difundi6 via electrénica y oficio los Lineamientos de Operacioén para el afio 2011 de los cursos-taller. Durante el tercer
trimestre se realizaron las gestiones para la transferencia acordada en los Acuerdos para el Fortalecimientos de Acciones es Salud Pablica
en los Estados 2011 (AFASPE 2011) para la aplicacion de esta estrategia, que cubre un monto total de $4,000,000.

La meta programada para el tercer trimestre fue de 105 cursos-taller; en tanto que los cursos reportados fueron 74, ello se debe a que la
transferencia de recursos presupuestales se realiza a las Secretarias de Finanzas o su equivalentes de las entidades federativas, lo que
implica su demora en la disposicién de recursos para su ejercicio. La capacitacién inici6 en la mayoria de los programas estatales durante el
mes de septiembre.

Recomendacion

En el reporte del PASH se reportan 79 cursos mientras que en el Anexo 2 se reportan 74, es importante aclarar cudl es la cifra correcta.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacién). Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y
de Género. Operacién, monitoreo, supervisién y evaluacién del Programa de Prevencién y Atencion de la Violencia Familiar y de Género,
incluyendo refugios y capacitacién a todas las instituciones pablicas del sector salud para la aplicacién de la NOM 046-SSA2-2005.

Acciones realizadas y en proceso
Obstaculos

El retraso en la transferencia de los recursos via AFASPE, ademés de la falta de la adecuacién presupuestal oportuna entre las tesorerias y
los servicios estatales de salud. Inadecuada asignacién presupuestal para la operacién del programa en los SESA. Inoportuna asignacién de
recursos comprometidos para su ejercicio en el afio fiscal correspondiente. Falta de interés por parte de las autoridades estatales para
considerar el tema de la Violencia Familiar de Género como un problema de Salud Pablica.

Oportunidades

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

Recomendaciones

Nuevamente se recomienda agregar como documento anexo en el reporte del siguiente Trimestre los manuales correspondientes al SIS, SIS
17P e IGA para la unificacién de criterios de registro de informacién.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion). Prevencién del Cancer de mama
Brindar informacién y servicios de calidad en materia de prevencién y control del cAncer mamario, para contribuir a que todas las mexicanas
prolonguen su vida saludable y sin riesgos con absoluto respeto a su libre decisién.

Acciones realizadas y en proceso

Numero de mastografias para detecciéon de cancer de mama en mujeres de 50 a 69 afios registradas en el SICAM: acumulado al tercer
trimestre 229,591. Meta anual: 498,036. La poblacién objetivo se encuentra en el grupo de 50 a 69 afios de edad que corresponde a 3°074,297 mujeres sin
seguridad social y la meta de cobertura es de 16.2% que representa 498,036 detecciones con mastografia en el afio 2011.

La meta de mastografias de enero a septiembre en la Secretaria de Salud a nivel nacional es de 298,822 estudios y se reportaron como realizadas por los estados
356,224 de los cuales 229,591 corresponden a mujeres de 50 a 69 afios, consideradas en la meta. Por lo anterior la cobertura alcanzada es de 7.47% con un logro
de meta del 77%. Estas cifras son preliminares ya que a la fecha de corte de este informe, la mayoria de las detecciones del Gltimo mes no se han capturado.
Recomendacion: Se sugiere reportar los datos definitivos en cuanto estén disponibles. También es importante especificar, como también se sefialé en
trimestres anteriores si la informacién reportada comprende las mastografias realizadas por el Instituto Nacional de Cancerologia y el Instituto Nacional de
Ciencias Médicas y Nutricién Salvador Zubiran que también se reportan como indicadores en Anexo para la igualdad entre mujeres y hombres.

Namero de trabajadores de la salud capacitados en temas relacionados con la detecciéon, diagnéstico y tratamiento del cancer de mama:
254 en el tercer trimestre. Meta anual 700.

Radiélogos y técnicos radidlogos capacitados en la toma y lectura de mastografias: 15 en el tercer trimestre.

Obstaculos. Existe una insuficiente promocién de la deteccién dirigida al grupo de 50 a 69 afios, por lo que la demanda de atencién preventiva de las mujeres
mayores de 50 afios es baja. Falta de contratacién de radiélogos, oncélogos, enfermeras y técnicas radiblogas que garantice la oferta permanente del servicio en
los diferentes turnos y mayor formacién de estos recursos humanos. Falta de mantenimiento preventivo y correctivo de mastdgrafos y reveladoras. No hay una
estructura y organizacién dedicada a la deteccién y diagnéstico del cAncer de mama en las instituciones del Sistema Nacional de Salud, lo que ocasiona retraso en
el diagnéstico. Hay un subregistro importante de las acciones de mastografia debido a la falta de equipo de computo y de personal para la captura en la mayoria
de los estados.

Recomendaciones. Como se sefial el trimestre pasado es importante presentar informacién cualitativa de las actividades realizadas o en proceso con respecto
a los siguientes indicadores: Ntimero de trabajadores de la salud capacitados en temas relacionados con la deteccién, diagnéstico y tratamiento del cancer de
mama; Radiologos y técnicos radiblogos capacitados en la toma y lectura de mastografias; Fortalecimiento de la Red de Lectura de Mastografias. Asi como
establecer el déficit numérico en los indicadores relevantes con la finalidad de prever estrategias. Para el tercer trimestre de 2011 se reporté la poblacién
beneficiada en el Anexo 1 para un indicador Gnicamente.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificaciéon). Prevencién del Cancer Cérvico Uterino
Prevencion del cdncer cérvico uterino: aplicacién de la vacuna contra el VPH, realizacién de citologias cervicales y pruebas de VPH, capacitacién de
personal para la atencién y prevencioén del cancer cérvico uterino.

Acciones realizadas y en proceso

Para mantener la tendencia descendente de la mortalidad por cancer cérvico uterino y, més atin, acelerar su disminucién, se requieren coberturas
de deteccion con citologia o Papanicolaou mayores al 85% entre la poblacién de 25 a 34 afios de edad, equivalente a 1’469,025 estudios, y 45% de
cobertura de deteccién con prueba del virus papiloma entre la poblacién femenina de 35 a 64 afios, equivalente a 1°654,599 pruebas.

Nuamero de pruebas de VPH realizadas a mujeres de 35 a 64 afios de edad, responsabilidad de la SSA

La meta de deteccién a mujeres de 35 a 64 afios de edad con la prueba del virus del papiloma de enero a septiembre 1,103,066. Se han realizado
550,116 pruebas con un avance en la meta de 50%. El retraso se debe a tres causas fundamentales 1) retraso en la captura de la informacién, 2)la
falta de recursos humanos y 3) carencia de insumos. La meta de deteccién a mujeres de 25 a 34 afios de edad con Papanicolaou de enero a
septiembre 1,123,216. Se han realizado 529,530 citologias, lo que representa un avance en la meta de 47.1%.

Ntmero de trabajadores de la Secretaria de Salud, capacitados en temas relacionados con la deteccién, diagnéstico y
tratamiento del cancer cérvico uterino: 309 al tercer trimestre.

Obstaculos

Derivado de las indicaciones del Organo Interno de Control al Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, se inhabilité al
Subcomité de Adquisiciones por lo que el proceso se tiene que llevar a cabo en el Comité de la SSA y este proceso atrasé la adquisicién de las
pruebas. La falta de una campafia nacional para dar a conocer las nuevas tecnologias de prevencioén y deteccién ha provocado la baja demanda de la
prueba de captura de hibridos en la poblacién blanco. La inseguridad latente en el pais provoca que no existan condiciones para realizar actividades
de promocion, jornadas de deteccién y seguimiento de pacientes.

Recomendaciones

Se recomienda corregir (tener en consideracion para 2012) la unidad de medida del indicador Ntimero de pruebas de VPH realizadas a
mujeres de 35 a 64 afios de edad, responsabilidad de la SSA actualmente la unidad de medida es: prueba y se reportan porcentajes de
cobertura. Se recomienda integrar la informacién de avance de los indicadores: Tasa de mortalidad por céncer cérvico uterino en mujeres mayores
de 25 afios (indicador del programa sectorial de la SSA); Ntimero de nifias de 9 afios de edad vacunadas contra la infeccién por VPH aunque tengan
periodicidad anual. Para el tercer trimestre de 2011 no se reporté la poblacién beneficiada en el Anexo 1 en ninguno de los indicadores acordados.

25



Ramo 12 Salud

(Informacioén acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion). Planificacién familiar y Salud Sexual y
Reproductiva para los adolescentes Brindar informacién y servicios para garantizar en la poblacién su desarrollo en materia de la
salud reproductiva planificacion familiar y salud sexual y reproductiva para los adolescentes.

Acciones realizadas y en proceso

Usuarias activas de métodos anticonceptivos modernos en menores de 20 afios.
No se reporté informacién relativa al tercer trimestre de 2011

Ntumero de usuarias/os activas/os de métodos modernos de planificacién familiar de la poblacién responsabilidad de la
SSA: 3,554,332.

Cabe destacar que la informacién que se reporta de este indicador son estimaciones debido a que la solicitud de la informacién no
concuerda con el calendario de disponibilidad de la misma establecida por la Direccién General de Informacién en Salud para el Sistema de
Informaci6n en Salud (SIS). Recomendacion: Es importante precisar la definicién del numerador y del denominador de este indicador,
que a pesar de representar un nmero absoluto de acuerdo con la definicién, se reporta en porcentaje: 3,541,797 de un universo de
7,888,190. Valor reportado: 45%. Meta anual comprometida 45.2%.

Nuamero de trabajadores de la salud capacitados en diversos temas de planificacion familiar, salud sexual y
reproductiva de los adolescentes: 318 al 3er trimestre (Meta anual: 750).

En el tercer trimestre se realizaron tres cursos para formacién de consejeros y consejeras en planificacion familiar: Aguascalientes, Tabasco
v San Luis Potosi, tres talleres de herramientas para la toma de decisiones en planificacién familiar en los estados de Yucatan, Colima y
Sonora, con un promedio de 35 asistentes por evento. En materia de seguimiento se han llevado a cabo 12 seguimientos en el afio. En
capacitacién se lleva un cumplimiento de meta del 60% y en materia de seguimiento el 66% de cumplimiento de meta. Se realizaron en el
periodo, una capacitacién en Logistica de Anticonceptivos con énfasis en Anticoncepcién Postevento Obstétrico (APEO) (Puebla), una
Reunidén de Trabajo para el Desarrollo de Estrategias de Capacitacién en Planificacién Familiar y dos Talleres Regionales de Capacitacién
para Fortalecer el Primer Nivel de Atencibn.

Recomendacién. No se reporté informacién en el Anexo 1y Anexo 2 informacién sobre los indicadores acordados para el programa
Salud Sexual y Reproductiva para adolescentes.
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‘Ramo 12 Salud

(Informaci6én acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n de la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 1,248.71 mdp Modificado: 1,215.1 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion). Arranque Parejo en la Vida (Salud Materna y
Perinatal)

Acciones realizadas y en proceso
Niamero de recién nacidos que se le realiza la prueba de tamiz para hipotiroidismo congénito: 271,107

Recomendacidn: Especificar correctamente la unidad de medida de este indicador pues se reportan porcentajes. Es importante definir el
numerador y denominador considerados. En el tercer trimestre se reporta un resultado de 25%.

Es necesario reportar informacién sobre el indicador Estrategia para aumentar la accesibilidad a los servicios de atencién
obstétrica para mujeres embarazadas en situacién de calle.

Para el tercer trimestre de 2011 no se reporté informacién en el Anexo 2 en el caso de Salud materna y perinatal.




Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Mufiiz (M7F)

Presupuesto Anexo 10 Original: 2.02 mdp Modificado: 1.98 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacién).

Apoyar la realizacién de proyectos de investigacién experimental, clinica y psicosocial para la atencién de problemas de salud mental y
adicciones de hombres y mujeres; proyectos de capacitacién para personal que atiende a hombres y mujeres con problemas de salud mental
y adicciones en instituciones gubernamentales y organizaciones sociales en el pais; y proyectos de psicoeducacion para pacientes hombres y
mujeres con trastornos mentales y sus familiares.

Acciones realizadas y en proceso

Numero de proyectos de investigacion, capacitacién y psicoeducaciéon para la atencién de problemas de salud mental y
adicciones con perspectiva de género

Se realizaron avances en los siguientes proyectos:

Redes de orientadores en intervenciones para hombres y mujeres en adicciones y salud mental. Se realiz6 la convocatoria a
instituciones gubernamentales y organizaciones sociales del DF y 4rea metropolitana que estdn en contacto con poblaciones vulnerables para
la capacitaci6én en intervenciones y salud mental. Se organizé e impartieron 3 cursos de capacitacién en los temas de: 1) Mujeres y depresion,
2) Prostitucion y drogas, 3) Estrés y salud mental y 4) Trastornos externalizados en adolescentes. Se elaboraron las evaluaciones iniciales y
finales de los cursos impartidos por parte de tutores y profesores.

Capacitacion de 109 personas en 4 cursos de capacitacion:

20 profesionales de la salud capacitados en el curso: Estrés y salud mental.

16 profesionales de la salud capacitados en el curso: Trastornos externalizados en adolescentes.

25 profesionales de la salud capacitados en el curso: Mujeres y depresién

48 profesionales de la salud capacitados en el curso: Prostitucién y drogas

La equidad en la salud mental. Una perspectiva de género. Psicoeducaciéon para hombres y mujeres con trastornos
mentales y sus familiares. Psicoeducacién a 23 familiares de pacientes con trastornos mentales.

Salud mental y violencia en mujeres y hombres. Psicoeducacién y sensibilizacién sobre la Violencia Escolar: Buylling, para
poblacién abierta y pacientes del Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Muiiiz a 25 personas.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR. Instituto Nacional de Psiquiatria Ramon de la Fuente Mufliz (M7F)

Presupuesto Anexo 10 Original: 2.02 mdp Modificado: 1.98 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacién).

Apoyar la realizacion de proyectos de investigacién experimental, clinica y psicosocial para la atencién de problemas de salud mental y
adicciones de hombres y mujeres; proyectos de capacitacién para personal que atiende a hombres y mujeres con problemas de salud mental
y adicciones en instituciones gubernamentales y organizaciones sociales en el pafs; y proyectos de psicoeducacién para pacientes hombres y
mujeres con trastornos mentales y sus familiares.

Acciones realizadas y en proceso

Numero de proyectos de investigacién, capacitaciéon y psicoeducacién para la atencién de problemas de salud mental y
adicciones con perspectiva de género

También se reportaron avances en los siguientes proyectos:

* Efecto de los olores corporales de mujeres en la concentracién masculina de testosterona y cortisol

* Estudio de los efectos psicoactivos de los 17 beta-aminoestrégenos en un modelo de perimenopausia .

* Evaluacién de la interaccién entre el eje hipotalamo hipéfisis glandula adrenal y el eje hipotdlamo hipéfisis génada en un modelo
animal de trastorno disférico premenstrual en roedores.

+ Frente Parental Unido en Familias Mexicanas

* Evaluacién de una campaiia anti-estigma hacia las personas con esquizofrenia en hombres y mujeres estudiantes de medicina

* Intervencion en zonas rurales Seguimiento al proyecto de atencién a las mujeres que padecen por vivir con un consumidor excesivo de
alcohol para ayudarles a enfrentar dicha situacién de manera mas benéfica para toda la familia

+ Consumo de drogas y conductas problemdticas en escolares hombres y mujeres

+ Consumo de tabaco y exposicién al humo de tabaco durante el embarazo

Recomendaciones: Se sugiere desglosar por sexo el niimero de profesionales de la salud capacitados/as.
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Ramo 12 Salud

(Informacion acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR Instituto Nacional de Cancerologia (NBV)

Presupuesto Anexo 10 Original: 15.09 mdp Modificado: 13.5 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).
Fomentar y desarrollar politicas en materia de atencién de la salud de las mujeres, en particular sobre el problema de cancer cérvico
uterino y de mama, asi como fomentar y desarrollar investigacién y promover la prevencién del cancer de ovario.

Acciones realizadas y en proceso
Numero de consultas otorgadas en el servicio de displasias.

Durante el periodo enero-septiembre de 2011 en la Clinica de Displasias del Instituto, se otorgaron un total de 9,352 consultas, de las cuales
8,568 fueron subsecuentes y 784 no programadas. Se llevaron a cabo actividades de deteccién oportuna mediante la valoracién de
papanicolaou anormal y con diagndstico de lesién premaligna y tratamiento de la lesién intraepitelial; asi como la inclusién al Seguro
Popular de todas las pacientes con carcinoma insitu diagnosticadas en el Instituto.

La Clinica de Displasias del Instituto también participa en el Programa de Deteccién Oportuna, incluyendo tipificaciéon VPH por el método
de captacién de hibridos para diagnosticar los grupos de alto riesgo.

Numero de mastografias para deteccién de cancer de mama en mujeres de 50 a 69 afios registradas en SICAM.

Se han incluido al Seguro Popular de Céncer de Mama a todas las pacientes del Instituto con diagnéstico confirmado. El Servicio de
Tumores Mamarios participa en un programa de detecciéon oportuna con mastografia a la poblacién abierta y tratando a las pacientes donde
se detecta la enfermedad. Durante el periodo enero-septiembre 2011 se han otorgado un total de 26,738 consultas de tumores mamarios,
de las cuales 24,431 fueron subsecuentes y 2,307 no programadas. Se realizaron 2,870 curaciones de mama durante el periodo. Del total de
consultas, 15,521 se otorgaron a mujeres de 50 a 69 afios.

Namero de casos atendidos por cancer de ovario.
En el trimestre julio-septiembre se tuvo un total de 74 pacientes distribuidas en 50 pacientes con tratamiento de 1a. linea y 24 pacientes en

recaida. Las pacientes en tratamiento de primera linea se increment6 debido a que hay un mayor conocimiento sobre el programa entre la
poblacién.
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Ramo 12 Salud

(Informacion acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR Instituto Nacional de Cancerologia (NBV)

Presupuesto Anexo 10 Original: 15.09 mdp Modificado: 13.5 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacién).
Fomentar y desarrollar politicas en materia de atencién de la salud de las mujeres, en particular sobre el problema de cincer cérvico
uterino y de mama, asf como fomentar y desarrollar investigaciéon y promover la prevencidn del cancer de ovario.

Acciones realizadas y en proceso

Numero de equipos adquiridos para cubrir el Programa institucional

El propoésito de este programa es contar con el equipo médico necesario para seguir brindando un servicio de calidad a los pacientes que
acuden al Instituto; de acuerdo a los avances tecnolégicos de la medicina moderna, beneficiando asi a la poblacién demandante de servicios
oncolégicos. Se adquirirdn los siguientes equipos: Equipo Base de Localizacién Espacial con Accesorios (4,316 cirugias) y
Ortopantomégrafo (4,243 estudios). La poblaciéon potencial que se beneficiara por la adquisicién de estos equipos ser4 de 20,543 personas
susceptibles de atender en la institucién con base en su capacidad instalada y los pacientes atendidos en afios previos.

Se est4 modificando el registro en cartera de inversién 1012NBVooo1 “Adquisicién de equipo e instrumental médico y de laboratorio para
el INCan, 2011”. Se estin incorporando a este registro los 30 millones de pesos. Mediante oficio DGPOP-03/003986 de fecha 23 de
septiembre de 2011, la Direccién General de Programacién, Organizacién y Presupuesto de la Secretaria de Salud informé que el Oficio de
Liberacién de Inversién cumple con la normatividad establecida. Por lo anterior, el Departamento de Adquisiciones esti realizando las
gestiones correspondientes para la adquisicién de los equipos.

Cancer de ovario
En cuanto a la atencion por cancer de ovario este altimo trimestre julio-septiembre se present6 un total de 74 pacientes distribuidas en 50
pacientes con tratamiento de 1a. linea y 24 pacientes en recaida. En el periodo enero — septiembre 2011 se han atendido 162 pacientes por
este tipo de cancer.

Cancer cérvico uterino

Durante el periodo enero-septiembre de 2011 en la Clinica de Displasias del Instituto, se otorgaron un total de 9,352 consultas, de las cuales
8,568 fueron subsecuentes y 784 no programadas. Se llevaron a cabo actividades de deteccién oportuna mediante la valoracién de
papanicolaou anormal v con diagndstico de lesién premaligna y tratamiento de la lesién intraepitelial; asi como la inclusién al Seguro
Popular de todas las pacientes con carcinoma insitu diagnosticadas en el Instituto.

La Clinica de Displasias del Instituto también participa en el Programa de Deteccién Oportuna, incluyendo tipificacién VPH por el método
de captacion de hibridos para diagnosticar los grupos de alto riesgo.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR Instituto Nacional de Cancerologia (NBV)

Presupuesto Anexo 10 Original: 15.09 mdp Modificado: 13.5 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).
Fomentar y desarrollar politicas en materia de atencién de la salud de las mujeres, en particular sobre el problema de céncer cérvico
uterino y de mama, asi como fomentar y desarrollar investigacioén y promover la prevencién del cancer de ovario.

Acciones realizadas y en proceso

Cancer de mama

Se han incluido al Seguro Popular de Cancer de Mama a todas las pacientes del Instituto con diagnéstico confirmado. El Servicio de
Tumores Mamarios participa en un programa de deteccién oportuna con mastografia a la poblacién abierta y tratando a las pacientes donde
se detecta la enfermedad. Durante el periodo enero-septiembre 2011 se han otorgado un total de 26,738 consultas de tumores mamarios,
de las cuales 24,431 fueron subsecuentes y 2,307 no programadas. Se realizaron 2,870 curaciones de mama durante el periodo. Del total de
consultas, 15,521 se otorgaron a mujeres de 50 a 69 afos.

Recomendaciones
Es importante relacionar la informacién reportada en el Anexo 1 Poblacién atendida con lo reportado en el Anexo 2. En el Anexo 1 se

mencionan 345 mujeres atendidas en cancer cérvico uterino y 524 por cancer de mama. Es importante mencionar especificamente a qué
corresponde lo reportado en el Anexo 1.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atenci6n a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién Salvador Zubirdn (NCG)

Presupuesto Anexo 10 Original: 75.0 mdp Modificado: 4.77 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion).
Brindar informacién y servicios de calidad en el marco de Programa de prevencién y atencién del cAncer mamario y cancer cérvico uterino.

Acciones realizadas y en proceso

Cobertura de detecciones para cancer cérvico uterino en mujeres de 25 a 64 afios de edad

Durante el tercer trimestre de 2011 se realizaron 1,986 citologias cérvico-vaginales, y de ellas 1,643 fueron en mujeres de 25 a 64 afios (el
82.7%). La cobertura correspondiente al trimestre en este grupo de edad se estima en 12.7%. El resto de citologias se efectuaron en mujeres
de =65 afios y <25 afios: 292 (14.7%) y 51(2.6%), respectivamente. Se detectaron 11 nuevos casos positivos, llamando la atencién que 4 de
ellos correspondieron a mujeres mayores de 65 afos. El programa continia avanzando adecuadamente ya que a lo largo del afio se han
realizado 5,527 citologias, que representan el 76.8% de la meta propuesta. La estimacién final de la cobertura de detecciones en el grupo de
25 a 64 afios podr4 hacerse al completarse el afio.

Cobertura de deteccion de cancer de mama por mastografia

Durante el periodo del informe se realizaron 1,668 mastografias. De éstas 1,207 (72.36%) se practicaron a mujeres entre 40 y 69 afios de
edad, 40 (2.4%) a mujeres de menos de 40 afios, 244 (14.63%) a mujeres de 70 o més aflos y 177 (10.61%) a mujeres de edad no registrada.
Del total de pacientes atendidas en el trimestre 8.6% se sometieron a mastografia. Adicionalmente se efectuaron 383 ultrasonidos
mamarios y otros 56 estudios diversos (biopsias, marcajes, etc.,). El total de estudios de mama fue de 2107. El grado de avance anual en la
realizacién de mastografias es de 72.9% ya que se han realizado 4,740 estudios (meta 2011 = 6,500).

Construccion de Unidad de Radio-Oncologia

El 5 de septiembre se firmé el contrato para la elaboracién del proyecto ejecutivo y construccién de la Unidad de Radio-oncologia primera
etapa por un monto de $ 62,629,096.00 por los trabajos antes mencionados. Asi mismo se firm6 el contrato de supervisién de obra del
proyecto ejecutivo y construccién de la Unidad Radio-oncologia primera etapa, por un monto de $ 2,460,302.74. Actualmente la obra tiene
un avance de 10%.

La poblacién beneficiada total reportada en el Anexo 1 asciende a 28,364 y corresponde al total de las mujeres que reciben atencién médica
en el Instituto por cualquier causa.

Cabe sefialar que el Instituto no reporta los indicadores de citologias cervicales y mastografias realizadas al Centro Nacional de Equidad y

Género de Salud Reproductiva, por lo que las cifras reportadas van directamente al Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito
Piablico.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién Salvador Zubirdn (NCG)

Presupuesto Anexo 10 Original: 75.0 mdp Modificado: 4.77 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion).
Brindar informacién y servicios de calidad en el marco de Programa de prevencién y atencién del cincer mamario y cincer cérvico uterino.

Acciones realizadas y en proceso

Obstaculos y Oportunidades

El principal obsticulo para ampliar las actividades de deteccién y control de los canceres ginecolégicos es la falta de recursos humanos
calificados que puedan ser asignados prioritariamente a las mismas.

El 22 de agosto se iniciaron las actividades clinicas en las instalaciones de la Unidad de Atencién de los Pacientes Ambulatorios. Ya estin en
uso los 8 consultorios equipados total o parcialmente con recursos del Programa, pero esti pendiente el inicio de servicios en el quiréfano
de minima invasién, debido en gran parte a falta de personal.

El Instituto se acredité ante el Fondo de Proteccién contra Gastos Catastréficos con el padecimiento de Cancer de mama, y se estin
realizando las gestiones necesarias para la acreditacién de los padecimientos de: cincer de prostata, cancer testicular, linfoma, neutropenia,
hemofilia y trasplante de médula 6sea, esto con la finalidad de ayudar a pacientes de escasos recursos que se beneficiardn directamente con
el Fondo.

Recomendaciones: Se sugiere registrar la entidad federativa o municipio de las personas detectadas en el primero y segundo indicador.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po17 Atencién a la Salud Reproductiva y la Igualdad de Género en Salud
UR Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes (NDE)

Presupuesto Anexo 10 Original: 14.09 mdp Modificado: 0.0 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion).

Prestacién de servicios en los diferentes niveles de atencion a la salud y adquisicién de insumos para la atencién integral a la salud materna,
perinatal y reproductiva adecuada con calidad y calidez de las mujeres que acuden al servicio especializado del Instituto.

Acciones realizadas y en proceso
Porcentaje de consultas otorgadas a mujeres respecto al total de consultas
En el tercer trimestre (julio — septiembre 2011) se superé el nimero de consultas externas en mujeres con 26,597 con respecto a la meta
original programada de 26,106. Se otorgaron un total de 34,741 consultas de urgencias y externas totales superando a las 33,515 de la meta
original dado los esfuerzos por brindar una atencién integral a toda paciente que requiere los servicios ambulatorios del INPer.
Es asi que en el tercer trimestre el grado de cumplimiento de la meta al periodo es del 98.3% con un porcentaje de consultas otorgadas con
respecto al total de consultas de 76.6% (meta programada: 77.9%). Para el calculo del porcentaje se toma como numerador las consultas
externas en mujeres (se sustraen las correspondientes a la Coordinacién de Andrologia y las mitad correspondiente a Seguimiento
Pediatrico). Asi mismo en el denominador se consideran las 5,029 consultas de urgencias y 29,712 consultas externas totales lo que resulta
en las 34,741 consultas contabilizadas.

En la Consulta Externa fueron otorgadas 5,343 consultas de seguimiento pedidtrico. Se otorgaron 5,152 consultas ginecolégicas, cuyos
principales motivos de atencién son: 2,692 (52.3%) consulta externa, 1,668 (32.4%) climaterio, 792 (15.4%) urologia ginecolégica
determinando entidades clinicas como: neoplasias benignas de ttero, atenciones por problemas de la peri y postmenopausia, infertilidad
multifactorial entre los principales. También se otorgaron 4,415 (14.9%) consultas obstétricas donde destacan entre los principales motivos
de consulta: edad materna extrema, embarazo en abortadora habitual y diabetes mellitus gestacional o preexistente, asf como problemas de
indole crénico que la mujer padece previo a su embarazo. Asimismo en la Preconsulta (Consulta de Valoracién) ascendi6 a 2,288 (7.7%), el
servicio de Oncologia a 2,074 (7.0%), asi como Materno Fetal 2,022 (6.8%) y Psicologia 1,620 (5.4%) entre los servicios con mayor
proporcién de consulta. Otros servicios fueron las consultas Diagndstico Prenatal, siendo necesaria la valoraciéon de mujeres por procesos
infecciosos y Medicina Interna. Por otra parte de las 5,029 consultas de urgencias 3,437 (88.5%) son obstétricas, 1,013 (20.14%)
ginecolégicas v 6 (0.11%) urgencias pediatricas, integrandose las 573 (11.4%) consultas de valoracién donde la paciente acude por percibir
una necesidad sentida de atencion y donde es menester evaluar si procede su ingreso a urgencias.

Recomendaciones: Verificar por qué aparece el presupuesto modificado en ceros.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario P018 Reduccién de la mortalidad materna
UR Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (Loo)

Presupuesto Anexo 10 Original: 298.49 mdp Modificado: 204.97 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificaciéon).
Reduccién de la mortalidad materna

Acciones realizadas y en proceso

Razo6n de mortalidad materna por entidad federativa; Razén de mortalidad materna en los 125 municipios con menor
IDH.

Se realizaron visitas de evaluacién de parteras tradicionales en Puebla y Tabasco (26 y 45 parteras respectivamente) y seguimiento a la
evaluacién de 19 parteras en Hidalgo. Se realizé la revisién de base de datos para la captura de las llamadas recibidas en la linea 01800 de
salud materna, que funcionard préximamente en el CNEGySR a través de un Call center. Se realizé la visita al Hospital General Aurelio
Valdivieso en Oaxaca para dar seguimiento a las acciones en relacién a la implantacién del Modelo de Atencién Intercultural Humanizado a
las Mujeres en el Trabajo de Parto. Se realiz6 la 28° Reuni6én Ordinaria del Subcomité de Evaluacién y Seguimiento del Programa
Arranque Parejo en la Vida el 3 de agosto, con la asistencia de los representantes de todas las instituciones del Sistema Nacional de Salud,
ademas de los programas que convergen en la atencién materna y perinatal. Del 3 al 5 de agosto se realizé en Cuernavaca, Mor. un curso
taller de Estrategias de Blisqueda Activa de las Defunciones Maternas para el personal de salud estatal y jurisdiccional. Se realizé la
capacitacién para promotoras/es contratadas/os para el seguimiento al proyecto Madrinas Comunitarias con sede en Oaxaca. Se realizaron
visita de supervisi6on para revisar y analizar las defunciones maternas a los estados de Jalisco, Campeche, Distrito Federal, Chihuahua,
Oaxaca y Veracruz, estos Gltimos fue la segunda visita de seguimiento.

Recomendaciones

Se reporta la captura en la pagina del SIAFASPE de talleres de sensibilizacién y/o actividades relacionadas con las Posadas AME. Se
recomienda profundizar las caracteristicas y objetivos de dichos talleres en el Anexo 2 para el proximo periodo, asi como aclarar su relacién
con las Posadas AME. También se recomienda describir las caracteristicas y objetivos del Sistema Informatico Perinatal sobre el que se
realizaron pruebas piloto y de la Guia para el continuo de atencién de la mujer y el recién nacido focalizadas en atencién primaria a la salud
también en el Anexo 2 destinado para este fin.

Indice de cesareas

Sobre el indice de cesareas se report6 en el Anexo 1 informacién preliminar (enero —abril 2011) sobre el porcentaje de operacién cesarea en
unidades de la Secretaria de Salud el cual alcanz6 el 34.53%.

Recomendacién. Es importante actualizar la informacion en cuanto esté disponible.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po19 Prevencién contra la obesidad
UR Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades (Oo0)

Presupuesto Anexo 10 Original: 259.84 mdp Modificado: 230.46 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificaciéon).
Desarrollar acciones especificas relacionadas con la problemética de la obesidad en la salud de las mujeres.

Acciones realizadas y en proceso
Numero de capacitaciones sobre la prevencién y control de la obesidad

En el tercer trimestre se realizaron la segunda de dos capacitaciones regionales programadas y 3 capacitaciones estatales en Puebla, Baja
California y Oaxaca dirigidas a nutrilogos y activadores fisicos jurisdiccionales, nutriélogos y médicos del deporte a nivel estatal.

Ntamero de proyectos «5 pasos por tu salud para vivir mejor» implementados en las entidades federativas
También se realiz6 el seguimiento de los proyectos 5 pasos por tu salud en las entidades federativas.

Recomendaciones

Es necesario incorporar los Anexos 1y 2 como se sefiald también en trimestres anteriores. Asimismo se recomienda reportar informacién
complementaria en el Anexo 2 sobre las caracteristicas de las capacitaciones mencionadas asi como identificar las acciones con enfoque de
género. No obstante la meta del indicador Namero de proyectos «5 pasos por tu salud para vivir mejor» implementados en las entidades
federativas es anual, se recomienda reportar los avances al periodo con algunos datos especificos disponibles en el periodo del reporte.

Se sugiere mencionar qué entidades federativas participaron en las capacitaciones regionales.
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Ramo 12 Salud

(Informacién acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario Po19 Prevenci6n contra la obesidad
UR Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Muiiiz (MF7)

Presupuesto Anexo 10 Original: 0.3 mdp Modificado: 0.29 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).

Desarrollar acciones especificas relacionadas con la problematica de la obesidad en la salud de las mujeres.

Acciones realizadas y en proceso
Nimero de prestadores de servicios capacitados en la prevencién y control de la obesidad
En el tercer trimestre se realizé la organizacién e imparticién de cursos de capacitacion para profesionales de la salud sobre la importancia
de las mediciones antropométricas y asi como de sesiones psicoeducativas sobre aspectos nutricionales para pacientes y familiares de
pacientes con trastornos psiquidtricos. Se brindé capacitacidén a 249 personas en educacion nutricional (182 mujeres y 67 hombres).

Recomendaciones

Se recomienda nuevamente para el proximo periodo destacar las acciones o contenidos con perspectiva de género en el marco de las
capacitaciones a personal de salud y a pacientes y familiares de pacientes hospitalizados en aspectos nutricionales.

Recomendaciones: Se sugiere mencionar el nimero de personal de salud capacitado, desglosado por sexo, asi como el niimero de pacientes
y familiares que asistieron a las sesiones psicoeducativas, como se informa en el Anexo 1.
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Ramo 12 Salud

(Informacion acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario S150 Programas de Atencién a Familias y Poblacién Vulnerable
UR Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (NHK)

Presupuesto Anexo 10 Original: 397.69 mdp Modificado: 98.81 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacién).
Prevenir la vulnerabilidad social, a través de acciones de desarrollo comunitario, orientacién juridica e integracién social, que permitan
elevar el nivel de vida de la poblacién mas desprotegida y asi lograr un desarrollo social incluyente.

Acciones realizadas y en proceso

Porcentaje de personas que mejoran sus condiciones de vida.

Subprograma Estrategia Integral de Desarrollo Comunitario “Comunidad DIFerente”. Poblacién atendida: 3,418 (612 mujeres, 2806
hombres). 12.7% (de un universo de 54,393 personas). Para el ejercicio 2011, 27 Sistemas Estatales DIF en sus Programas Anuales de
Trabajo informan que llevarén a cabo acciones para promover la equidad de género o incluir la perspectiva de género en el marco de
“Comunidad DIFerente”, a la fecha, 24 SEDIF reportan acciones de inclusién de perspectiva de género y 5 de ellos, reportan tener
vinculacion con los organismos gubernamentales de su entidad encargados del tema de equidad de género.

Numero de nifias, nifios y adolescentes que se encuentran bajo cuidado de los centros o albergues piublicos o privados
con presencia en las Entidades Federativas de las Procuradurias de la Defensa del Menor o Familia o instituciones
homeélogas de los Sistemas Estatales del DIF que mejoran sus condiciones de vida

Subprograma Fortalecimiento de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia. Al mes de septiembre de 2011 se tienen
celebrados 31 convenios de coordinacién con Sistemas Estatales DIF, mediante los cuales se implementaron proyectos tendentes a realizar
acciones de colaboracién a favor de nifias, nifios y adolescentes carentes de cuidados parentales que se encuentren bajo cuidado de los
centros o albergues piblicos o privados con presencia en las Entidades Federativas de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la
Familia o Instituciones homologas de los Sistemas Estatales DIF. Debido a que los recursos se radicaron a finales de junio, los SEDIF atin
se encuentran en proceso de implementacién de los proyectos aprobados, por lo que la informacién de beneficiarios se tendra hasta el mes
de diciembre de 2011.

Subprograma Atencién a Personas y Familias en Desamparo

Al mes de septiembre de 2011, se beneficiaron a 2,678 mujeres y 2,578 hombres, un total de 5,256 personas. Las acciones que se
desarrollan a través de este Subprograma, han permitido brindar apoyo a personas cuya economia se ha visto desequilibrada por presentar
problemas emergentes, principalmente enfocados a situaciones de salud. Los apoyos en especie, econémicos temporales y para atencién
especializada, ha permitido contribuir a mejorar las condiciones de vida de los beneficiarios.
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Ramo 12 Salud

(Informaci6én acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario S150 Programas de Atencién a Familias y Poblacién Vulnerable
UR Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (NHK)

Presupuesto Anexo 10 Original: 397.69 mdp Modificado: 98.81 mdp

Acciones solicitadas por la CAmara de Diputados (Justificacion).
Prevenir la vulnerabilidad social, a través de acciones de desarrollo comunitario, orientacién juridica e integracién social, que permitan
elevar el nivel de vida de la poblacién méas desprotegida y asi lograr un desarrollo social incluyente.

Acciones realizadas y en proceso

Sobre la construccién de los indicadores se informa lo siguiente: con respecto al primer Indicador: “Porcentaje de Personas que mejoran
sus condiciones de vida” el numerador corresponde al Total de poblacién atendida que mejoré sus condiciones de vida (en el Subprograma
EIDC son las personas que fueron capacitadas, de los Grupos de Desarrollo, para implementar proyectos de desarrollo comunitario) y el
denominador corresponde al Total de poblacién atendida (en el Subprograma EIDC son las personas que integran los Grupos de
Desarrollo). Para efectos del reporte de cifras se integran los datos del Subprograma EIDC y del Subprograma Atencién a Personas y
Familias en Desamparo (APFD).

Con respecto al segundo indicador “Ntimero de nifias, nifios y adolescentes, que se encuentren bajo cuidado de los centros o albergues
publicos o privados con presencia en las Entidades Federativas de las Procuradurias de la Defensa del Menor y la Familia o instituciones
homoélogas de los Sistemas Estatales DIF que mejoran sus condiciones de vida”, el numerador corresponde al “Ntmero de nifias, nifios y
adolescentes atendidos” y el denominador al “Ntmero de nifias, nifios y adolescentes programados para atender”, este tiltimo dato (6,400)
es el 25% aproximadamente de los menores albergados en Casas asistenciales a nivel nacional de acuerdo con informacién reportada por el
INEGI (Censo 2010).

Recomendaciones
Se recomienda aclarar si es correcto que los valores reportados en el Anexo 1 en relacién al indicador Personas que mejoran sus

condiciones de vida sean los mismos que los reportados el trimestre pasado.
Se sugiere detallar qué tipo de acciones han realizado para la inclusién de la perspectiva de género.
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Ramo 12 Salud

(Informacion acumulada al tercer trimestre de 2011)

Programa presupuestario S174 Programa de estancias infantiles para apoyar a madres trabajadoras
UR Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (NHK)

Presupuesto Anexo 10 Original: 202.4 mdp Modificado: 104.69 mdp

Acciones solicitadas por la Camara de Diputados (Justificacion).

Impulsar el servicio de estancias infantiles, con el objetivo de apoyar a las madres durante el tiempo que estén en el trabajo con el cuidado
de los nifios en una instancia segura, confiable y dispuesta a contribuir en el desarrollo del infante y de la familias.

Acciones realizadas y en proceso
Nuamero de personal responsable de las Estancias Infantiles que reciben capacitaciones complementarias

Se reportan 2,573 responsables de estancias convocadas que asistieron a las capacitaciones complementarias de un total de 10,000
responsables de estancias convocadas, por lo que el porcentaje de responsables de Estancias Infantiles que acuden a capacitaciones
convocadas por el DIF Nacional es 25.7%.

Al cierre de septiembre de 2011 se tienen registradas 9,036 estancias que representan 90.3% de avance de la meta planteada para el
presente afio de 10,000 estancias, en las cuales se atienden a 262,166 nifios lo que significa un avance de 87.4% respecto a la meta
planteada para 2011 de 300,000 nifios, beneficiando a 246,893 hogares. Cabe sefialar que a la fecha se han atendido a poco més de 9oo mil
nifios. El programa cuenta con presencia en 1,203 municipios a nivel nacional, de los cuales 375 son municipios con alto o muy alto grado
de marginacion de acuerdo con la clasificacién del CONAPO (375 estancias). Existen 57 estancias en 42 municipios de los 250 con menor
Indice de Desarrollo Humano, de los cuales 26 son municipios de la Estrategia 100 x 100 (125 estancias). Se cuenta con presencia en 423
municipios con poblacién predominantemente indigena de acuerdo con la Comisién para el Desarrollo de los Pueblos Indigenas (5,477
estancias). Se tiene presencia en 2,000 localidades a nivel nacional. Con las estancias que se encuentran actualmente registradas en
operacion, el programa ha generado aproximadamente 40 mil fuentes de ingreso entre responsables de estancias y sus asistentes, siendo el
98% mujeres. Actualmente 2,037 Estancias Infantiles atienden a 2,766 nifias y nifios con discapacidad, distribuidas en las 32 entidades
federativas.

Acciones SNDIF

Al cierre de septiembre se supervisé la operacién de 46,194 Estancias Infantiles Afiliadas a la Red, distribuidas en las 32 entidades
federativas, con el propésitc de corroborar el cumplimiento de las Reglas de Operacién vigentes, ademdas de observar y recomendar
acciones susceptibles de mejora para garantizar que las Estancias Infantiles brinden una atencién basada en la calidad y calidez a las nifias y
los nifios atendidos. Se llevaron a cabo 464 acciones de capacitacion Inicial en el estindar de competencia ECO 0024 Cuidado de las nifias
y los nifios en centros de y atencién infantil. Al tercer trimestre del presente afio se establecié la Coordinacién del Programa Estancias
Infantiles con la UNICEF y el INIDE, con el objetivo de realizar un estudio de Buenas Précticas en las Estancias Infantiles. A la fecha, se
visitaron 146 Estancias Infantiles en conjunto, entre los coordinadores del Programa de la SEDESOL y los subdirectores del SNDIF.
Recomendaciones: Se sugiere buscar mecanismos para lograr la meta programada del ntimero de personal que recibe capacitacion.
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