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	1. Esquema de Corresponsabilidades  en el Componente Salud
PROSPERA Programa de Inclusión Social
Septiembre de 2016.
 


	2. El Programa Nacional
de  Solidaridad Social
fue creado por Carlos
Salinas de Gortari
(1988-1994) para
“revertir la baja en
los niveles de vida”
de los mexicanos.
En 1997, Ernesto
Zedillo Ponce de León
(1994-2000) cambió
Solidaridad por el
Programa de
Educación, Salud y
Alimentación; ya que
los índices de pobreza
se dispararon un año
antes al 69%.
En 2002, Vicente Fox
Quesada (2000-
2006), cambió
Progresa por el
Programa de
Desarrollo Humano
Oportunidades.
Felipe Calderón
Hinojosa (2006-
2012), adopta el
Programa
Oportunidades y lo
refuerza en 2007.
En 2014, el
presidente Enrique
Peña Nieto anunció
la transición de
Oportunidades a
PROSPERA Programa
de Inclusión Social
En 1994 el porcentaje
de pobreza patrimonial
era de 52.4%
Al final del sexenio el
índice de pobreza era de
53.6%
Al final del sexenio el
índice de pobreza era
de 42.9%
Al final del sexenio los
niveles de pobreza se
situaron en 53.3%
Transformaciones hacia
la inclusión productiva
y financiera
Acciones en el Combate a la Pobreza
Línea Histórica del Programa
 


	3. “… mecanismo por  el cual
el Estado garantizará el
acceso efectivo, oportuno,
de calidad, sin
desembolso al momento
de su utilización y sin
discriminación a los
servicios médico-
quirúrgicos, farmacéuticos
y hospitalarios que
satisfagan de manera
integral las necesidades
de salud …”
Sistema de Protección
Social en Salud
Seguro Popular
287 intervenciones de 1er. y 2do. niveles
de atención (Catálogo Universal de
Servicios de Salud, CAUSES)
Seguro Médico Siglo XXI
149 intervenciones específicas para
menores de cinco años.
Componente de Salud
de PROSPERA Programa de
Inclusión Social
Fondo de Protección Contra
Gastos Catastróficos
59 intervenciones de atención a
padecimientos de alta especialidad.
Embarazo Saludable
Intervenciones de atención médica
durante el embarazo y hasta el parto.
Materializar el derecho a
la protección de la salud.
 Paquete Básico / 27 Intervenciones
de Salud Pública del CAUSES
 Acciones de promoción de la salud
para prevención de enfermedades
 Promover una mejor nutrición
 Fomentar y mejorar el autocuidado
de la salud
 Estrategia Integral de Atención a la
Nutrición (EsIAN)
 Estrategia de Desarrollo Infantil y
Estimulación Temprana
 Talleres para el Autocuidado de la
Salud
 Plan de Comunicación Indígena
Acciones del Componente de
Salud de PROSPERA
647 Claves de medicamentos
asociadas al CAUSES
Sistema de Protección Social en Salud
 


	4. Universo de Acción
En  Pobreza
En Pobreza Extrema
Total de Habitantes 119.9
55.3
11.4
Población en Pobreza (millones)
Población con Cobertura (millones)
54.9 5.5 25.2
Seguro Popular: 54,921,928
PROSPERA: 25,224,135
Seguro Médico Siglo XXI: 5,513,074
Fuentes: CONEVAL, 2014.
Padrón de Afiliados al Seguro Popular, Julio de 2016.
Padrón Activo de PROSPERA, Mayo-Junio 2016.
Unidades de Salud
de Primer Nivel
Total: 18,025
PROSPERA:
1,678 Seguro
Popular y
PROSPERA:
15,087
Seguro Popular:
1,260
 


	5. PROSPERA Programa de  Inclusión Social
Objetivo y Componentes
Contribuir a fortalecer el
cumplimiento efectivo de los
derechos sociales que potencien
las capacidades de las personas en
situación de pobreza a través de
acciones que amplían el desarrollo
de sus capacidades en alimentación,
salud y educación y el acceso a
otras dimensiones de bienestar.
Objetivo
Acciones de promoción de la salud para la
prevención de enfermedades y el impulso para
el acceso a servicios de salud de calidad.
Componentes
Educación
Vinculación
Salud
Alimentación
 


	6. Proporcionar de manera
gratuita  el Paquete Básico
Garantizado de Salud
(migración progresiva a
las 27 intervenciones de
salud pública del
CAUSES).
Promover la mejor
nutrición de la población
beneficiaria, en especial
para prevenir y atender la
mala nutrición
(desnutrición y obesidad)
desde la etapa de
gestación.
Fomentar y mejorar el
autocuidado de la salud
de las familias
beneficiarias y de la
comunidad, mediante la
comunicación educativa
en salud.
Componente de Salud
Estrategias
 


	7. Recepción de Medios
Orientación  y recepción del Formato
S1-CRUS
Registro en Unidad de Salud
Recepción y Sello del Formato S1-
CRUS
Programación de Citas
Entrega del Documento “Citas para la
Familia (Rural o Urbana)”
Entrega del CRUS a la DEP*
CRUS sellado por la
Unidad de Salud
* DEP: Delegación Estatal de PROSPERA.
Asistencia a la Unidad de Salud
Entrega del Documento “Citas para la
Familia (Rural o Urbana)”
Componente de Salud
Registro y Asistencia a la Unidad de Salud
 


	8. Componente de Salud
Derechos
Las  familias beneficiarias del Programa tienen,
entre otros, derecho a:
 Recibir información y orientación clara,
sencilla y oportuna sobre la operación del
Programa.
 Recibir oportuna y gratuitamente los
apoyos y beneficios del Programa.
 Solicitar a las autoridades del sector salud
su afiliación al Seguro Popular.
 Recibir gratuitamente las acciones del
Paquete Básico Garantizado de Salud y la
ampliación progresiva a las 27
intervenciones de Salud Pública del CAUSES.
 Recibir gratuita y oportunamente el
suplemento alimenticio, considerando el
área geográfica, la edad de los niños y niñas
de 6 a 59 meses de edad y mujeres
embarazadas y en periodo de lactancia.
 Recibir la Cartilla Nacional de Salud
correspondiente al grupo de edad y sexo,
para cada integrante de la familia
beneficiaria.
 


	9. El componente de
salud  aplica para las
familias asignadas
al esquema de
apoyos con
corresponsabilidad.
Acciones en el componente de
salud que las familias
beneficiarias se comprometen
a realizar al ser incorporadas al
Programa.
Componente de Salud
Corresponsabilidades en Salud
Corresponsabilidad
Los apoyos monetarios se emiten
a las familias beneficiarias con
base en el cumplimiento de su
corresponsabilidad.
 


	10. El cumplimiento de  las corresponsabilidades es
esencial para el logro de los objetivos de PROSPERA
y requisito indispensable para que las familias
reciban sus apoyos monetarios.
Registrarse oportunamente en la
unidad de salud.
Todos los integrantes de la familia
beneficiaria deben asistir a sus citas
programadas en los servicios de salud,
incluyendo los adultos mayores.
Participar en los Talleres
Comunitarios para el Autocuidado de
la Salud, de acuerdo al modelo rural
o urbano del componente de salud
que recibe la familia.
Si algún integrante de la familia
cumple con alguna acción de
salud, se podrá considerar
como válida para certificar el
cumplimiento de su asistencia
al siguiente Taller programado.
Componente de Salud
Corresponsabilidades en Salud
 


	11. Acciones del Componente  de Salud de
PROSPERA Programa de Inclusión Social
 


	12.  Desde 1997  no se habían
incrementado las acciones del
Paquete Básico Garantizado de
Salud (PBGS)
 El PBGS se proporciona en el 1er.
nivel de atención
 El PBGS considera 13 intervenciones
 Incrementar el PBGS
significa la mejora
continua del Componente
de Salud
 Acciones de Prevención
vs. Curación
1. Saneamiento básico a nivel familiar y comunitario
2. Planificación familiar
3. Atención prenatal, del parto y puerperio y del recién
nacido
4. Vigilancia de la nutrición y el crecimiento y desarrollo
infantil
5. Inmunizaciones
6. Manejo de casos de diarrea en el hogar
7. Tratamiento antiparasitario a las familias
8. Manejo de infecciones respiratorias agudas
9. Prevención y control de la tuberculosis pulmonar
10. Prevención y control de la hipertensión arterial y la
diabetes mellitus
11. Prevención de accidentes y manejo inicial de lesiones
12. Capacitación comunitaria para el autocuidado de la
salud
13. Prevención y detección del cáncer cérvico-uterino
1. Vacunación contra Tuberculosis (BCG)
2. Vacunación contra Hepatitis B (HB) menores de 14
años
3. Administración de vacuna pentavalente (DPT, HB,
HIB)
4. Vacunación contra Rotavirus
5. Vacunación contra Neumococo Conjugado
(heptavalente)
6. Vacunación profiláctica contra Influenza (gripe
estacional) menores de 14 años y grupos de riesgo
7. Vacunación contra Sarampión, Parotiditis y
Rubéola (SRP)
8. Vacunación contra Difteria, Tosferina y Tétanos
(DPT)
9. Vacunación contra Poliomielitis (SABIN)
10. Vacunación contra el Virus del Papiloma Humano
(VPH)
11. Vacunación contra Hepatitis B (HB) mayores de 14
años
12. Vacunación contra Sarampión y Rubéola (SR)
13. Vacunación contra Tétanos y Difteria (TD)
14. Vacunación contra el Neumococo para el adulto
mayor
15. Vacunación profiláctica contra Influenza (gripe
estacional) para mayores de 60 años sin
patologías asociadas
16. Acciones preventivas para el recién nacido
17. Acciones preventivas para menores de 5 años
18. Acciones preventivas para niñas y niños de 5 a 9
años
19. Detección precoz de los trastornos de la
conducta alimentaria
20. Acciones preventivas para adolescentes de 10 a
19 años
21. Acciones preventivas para mujeres de 20 a 59
años
22. Acciones preventivas para hombre de 20 a 59
años
23. Examen médico completo para mujeres de 40 a
59 años
24. Examen médico completo para hombres de 40 a
59 años
25. Prevención y atención a violencia familiar y de
género
26. Acciones preventivas para adultos mayores de
60 años en adelante
27. Otras acciones de promoción a la salud y
prevención de riesgos
Migración del Básico Garantizado de Salud a las 27
Intervenciones de Salud Pública del CAUSES
 


	13. Distribución de
suplementos
alimenticios para:
  Todas las niñas y niños
de 6 a 59 meses de
edad
 Mujeres embarazadas
y en periodo de
lactancia
En áreas rurales:
Nutrisano (papilla)
Bebida Láctea Nutrisano
(leche fortificada)
Vitaniño (micronutrimentos
en polvo)
Nutrivida tabletas
En áreas urbanas
Vitaniño (micronutrimentos
en polvo)
Nutrivida tabletas
En Control Nacional
Niñas y niños 1,318,518
Mujeres 273,939
Fuente: Servicios Estatales de Salud e IMSS-PROSPERA.
Al bimestre Mayo-Junio de 2016.
Población Dosis*
Para niñas y niños de 6 a 59 meses de edad 377.1
Para mujeres embarazadas y en lactancia 69.5
Total 446.6
* Al bimestre Julio-Agosto de 2016.
Las dosis adquiridas para enero-febrero y marzo-abril, fueron adquiridas con presupuesto 2015.
Suplementos Alimenticios a Grupos Vulnerables,
beneficiarios del Programa PROSPERA
 


	14. Área Rural (Niños)  Área Urbana (Niños)
 Prevalencia de Anemia: Reducción de 16.3
puntos porcentuales, cifra que representa un
40% del universo considerado como muestra
 Prevalencia de Anemia: Reducción de 2.4
puntos porcentuales, lo que representa el
9.2% de la muestra seleccionada
 Disminución de Prevalencia de Anemia con
Consumo de Suplemento Vitaniño: Reducción
de 23.6 puntos porcentuales
 Prevalencia de Anemia: Disminución
de 11.5 puntos porcentuales, lo que
representa el 15.6% de la muestra
seleccionada
 Prevalencia de Anemia: Disminución de
5.1 puntos porcentuales, lo que
representa el 30.6% de la muestra
seleccionada
Área Rural (Mujeres)
Área Urbana (Mujeres)
Objetivo: Evaluar los cambios en el consumo de suplementos y en las
prevalencias de anemia y estado de nutrición en niños y niñas de 6 a 59 meses
de edad, en mujeres embarazadas y en periodo de lactancia, beneficiarios de
PROSPERA, durante un lapso de 4.4 meses; así como su aceptación
Incremento de la concentración de
hemoglobina del 2.2% en niños y
mujeres (rural y urbano)
Estudio sobre los Beneficios de los Nuevos Suplementos
Alimenticios para Población Beneficiaria de PROSPERA
 


	15. Sesiones de talleres  (Ene-Jun 2016)
Nacional: 799,370
Impulsar temas que permitan el desarrollo de habilidades para un Plan de
Vida Saludable, generar y afirmar una cultura de cuidado de la salud y el
uso óptimo de los servicios.
Concertación
Interinstitucional
Potenciar los temas de Alimentación
y Salud; Adolescencia y Sexualidad;
Sobrepeso y obesidad; Prevención de
Adicciones; Detección de Cáncer de
Mama y Desarrollo Infantil.
Transición de 12 a 6 sesiones
en áreas rurales
Fortalecer aptitudes y favorecer
el cumplimiento de
corresponsabilidades
Determinantes:
Alimentación, Salud sexual y
reproductiva, Entornos físicos saludables;
Entornos psicosociales saludables,
Crecimiento y Desarrollo Infantil,
Diversidad, equidad y género, Actividad
física, Derecho a la salud y participación
social.
Modificación a la frecuencia y contenido de los Talleres para el Autocuidado de la
Salud, fortaleciendo aptitudes y favoreciendo el cumplimiento de corresponsabilidades
 


	16. “Desarrollo Infantil,
proceso de  cambio en que el niño o niña aprende a dominar niveles
siempre más complejos de movimiento, pensamiento, sentimientos
y relaciones con los demás. Se produce cuando interactúa con las
personas, los objetos y otros estímulos en su ambiente biofísico y
social, y aprende de ellos”. (Myers R, 2013)
“Por cada dólar que se invierta en la etapa prenatal y primera
infancia, el Estado ahorrará hasta 8 dólares por disminución en el
crimen e infracciones penales”
James Heckman, Premio Nobel de Economía 2000.
Los primeros 5 años:
Detectar Problemas: Evaluar el Desarrollo:
 Permite el bienestar de los
niños, las niñas y sus familias,
así como acceder a un
diagnóstico y tratamiento
oportunos.
 Conocer y cuantificar el nivel
de maduración alcanzado de
acuerdo con la edad
 Establecer un perfil sobre
fortalezas y debilidades de los
niveles evaluados
 Constituyen un periodo crítico
para aprender e interactuar con
el entorno
 Permiten la conceptualización de
lo necesario para ser
independientes.
Esta etapa brinda la oportunidad de:
Desarrollo Infantil Temprano
 


	17. 1
Incrementar en los  padres el conocimiento y la
aplicación de las mejores prácticas de crianza e
identificación de señales de alarma.
2
Mejorar el desarrollo de los niños en
los ámbitos motor (motor grueso y
motor fino), cognitivo (cognición y
lenguaje), socio-emocional (apego y
conductas adaptativas).
3
Fortalecer las acciones de los
programas embarazo saludable y
control del niño sano.
4 Identificar y atender oportunamente a los
niños y niñas con problemas de desarrollo.
Avance Nacional 2013-2016:
* Al corte de junio de 2016. Pruebas que ya se registran en el
Sistema de Información en Salud (SIS).
1,551 Pruebas Batelle (2016)
Total: 1,272,220
Riesgo de
Retraso
Rezago
Normal
3%
11%
87%
Pruebas EDI Aplicadas (Avance Nacional)
2013 2014 2015*
2016*
(ene-jun)
137,224 452,860 438,854 243,282
Estrategia de Desarrollo Infantil y Estimulación Temprana
“Moviendo a México desde la Infancia”
 


	18. Unidades de Atención  con funciones relativas a realización de diagnósticos, planes de
manejo, referencia, investigación y capacitación, así como la coordinación de la Estrategia
de Desarrollo Infantil.
1ª Etapa
• Aguascalientes
• Coahuila
• Chiapas
• Chihuahua
• Guanajuato
• Guerrero
• Hidalgo
• Jalisco
• México
• Michoacán
• Nayarit
• Nuevo León
• San Luis Potosí
• Sinaloa
• Veracruz
• Yucatán
2ª Etapa
• Baja California
• Baja C. Sur
• Campeche
• Colima
• Durango
• Morelos
• Oaxaca
• Puebla
• Querétaro
• Quintana Roo
• Sonora
• Tabasco
• Tamaulipas
• Tlaxcala
• Zacatecas
• IMSS-PROSPERA
1
2
3
Facultados para
operar los
componentes de la
Estrategia
Detección y
Atención Oportuna
de Problemas de
Desarrollo y
Referenciación
Impartición de
Talleres de
Estimulación
Temprana
2014 2015 2016
94,591,020.69 177,412,105.83 200,943,175.04
Centros Regionales de Desarrollo Infantil y Estimulación Temprana
 


	19. Beneficiarios de
PROSPERA1_/:
25,404,008
Afiliados al
Seguro  Popular
(Dic. 2015)
A
Con
Derechoha-
biencia
(IMSS, ISSSTE u
otros) B
Suma
A+B
18,028,306 2,985,861 21,014,167
Avance
Afiliación y
Reafiliación
Julio 2016
Total y
Porcentaje de
Avance en
Afiliación al SP
2,428,271
20,457,221
80.5%
Beneficiarios de
65 y Más 2_/:
5,701,662
Afiliados al Seguro Popular, IMSS, ISSSTE u otros
2,133,796
Avance
Afiliación y
Reafiliación
Julio 2016
Total y
Porcentaje de
Avance en
Afiliación al SP
1,445,638
3,579,434
62.7%
1_/ Padrón PROSPERA, Enero-Febrero 2016.
2_/ SEDESOL, Cuarto Informe Trimestral 2015. www.sedesol.gob.mx
3_/ De acuerdo a datos del Sistema de Focalización para el Desarrollo (SIFODE).
Acceso al Seguro Popular, al Seguro Médico Siglo XXI y beneficios
que incluye el Sistema de Protección Social en Salud
Resultados en el Proceso de Afiliación al
Seguro Popular
 


	20. Nuevos
Suplementos
Alimenticios
Equipamiento
específico en
las unidades  de
primer nivel
Plan de
Comunicación y
Capacitación
Intervenciones
• Capacitación
• Distribución de Materiales
de Comunicación
• Evaluación
• Supervisión Capacitante
Proceso de Implementación
Nacional y continuidad de
Acciones para 2016:
 Contribuir al mejoramiento del
estado de nutrición y de salud
de la población beneficiaria, a
través de una alimentación
correcta y de la promoción de
la actividad física.
 Instrumentación de acciones operativas
en las Unidades de Salud que apoyen la
resolución del estado de mala nutrición
entre los niños menores de cinco años,
las mujeres embarazadas y en período
de lactancia.
Objetivo General: Objetivo Específico:
Mecanismo para enfrentar la problemática asociada a la
mala nutrición de la población beneficiaria, con enfoque
específico en los grupos vulnerables de PROSPERA.
Estrategia Integral de Atención a la
Nutrición (EsIAN)
 


	21. Alentar la
participación social
desde  distintos
niveles; vecinal,
municipal, estatal;
en forma individual
o colectiva, con el
propósito de hacer
partícipes a los
ciudadanos en el
seguimiento
acciones y asuntos
públicos, mediante
mecanismos de
trasparencia en la
aplicación de los
recursos públicos.
PROPÓSITO
Presidente
Representar a la comunidad
Coordinar permanentemente a
los integrantes
Convocar y reunir
periódicamente a los miembros
Auxiliar a los miembros del
Comité
Secretario
Auxiliar al presidente en sus
actividades
Emitir las convocatorias
Llevar el control de los acuerdos
y archivos documentales
Levantar las actas y acuerdos
Vocal 1
Ser Enlace de Salud PROSPERA
en Tu Casa
Promover la participación y
orientar a la población
Apoyar la vigilancia y
coordinación del presidente
Presentar informes periódicos
al presidente del Comité
Convocar a la población en las
campañas, ferias y eventos
Vocal 2
Dar Seguimiento a la Afiliación
y Reafiliación de la Comunidad
PROPERA al Seguro Popular
Promover la participación y
orientar a la población
Apoyar la vigilancia y
coordinación del presidente
Presentar informes periódicos
al presidente del Comité
Convocar a la población en las
campañas, ferias y eventos
Vocal 3
Dar Seguimiento a la
participación de la Comunidad
PROPERA en el INEA
Promover la participación y
orientar a la población
Apoyar la vigilancia y
coordinación del presidente
Presentar informes periódicos
al presidente del Comité
Convocar a la población en las
campañas, ferias y eventos
Comités Ciudadanos de Seguimiento
 


	22. Registro nominal del
seguimiento  nutricional
a menores de 5 años
Registro nominal de las
mujeres embarazadas
Registro nominal de las
mujeres en lactancia
Mejor
registro
Seguimiento puntual
en el tiempo
Indicadores
precisos
Registro y seguimiento del estado nutricional de los grupos vulnerables beneficiarios
Prueba Piloto del INSAPRO en Tabasco, cuyos resultados
perfilarán su diseño e implementación a nivel nacional.
Sistema de Información del Componente de
Salud PROSPERA (INSAPRO)
 


	23. Protección Social en  Salud – Comunidades Indígenas
Fortalecer la difusión de mensajes en
diversas lenguas indígenas para
favorecer la compresión y
participación comunitaria en el
cuidado de la salud, apoyados en
las radiodifusoras de la CDI.
Objetivo:
 Fortalecer las actitudes y aptitudes de
los beneficiarios del Programa
PROSPERA en torno al cuidado de la
salud, personal, familiar y
comunitario, bajo un esquema de
sensibilidad intercultural, equidad y
respeto a los usos y costumbres.
Se desarrolla en 20 entidades
federativas, en 23 lenguas y 8 variantes
dialectales. Los principales temas son:
 Cuidados del menor de un año
 Cuidado del menor de 5 años
 Alimentación correcta
 Uso del suplemento alimenticio
 Embarazo parto y puerperio
 Signos de alarma durante el
embarazo
 Alacranismo
 Planificación Familiar
 Infecciones de Transmisión Sexual
Materiales/Temas CNPSS
2014-2015:
 Prevención de
adicciones
 Adolescencia y
Sexualidad
 Violencia  Desarrollo Infantil
 Planificación
Familiar
 Sobrepeso y
Obesidad
Náhuatl, Maya, Purépecha, Mixteco,
Wixárica, Rarámuri
 Elaboración de materiales (carteles,
audios y videos); Equipamiento de
unidades con TV, Soporte de Tv,
DVD, Radiograbadora
 Capacitación
 Seguimiento
Plan de Comunicación Indígena (PCI)
 


	24.  Estrategia Integral  de Atención a
la Nutrición (EsIAN)
Materiales de Protección Social en Salud
 


	25.  Estrategia Integral  de Atención a
la Nutrición (EsIAN)
Materiales de Protección Social en Salud
 


	26. Guías de Talleres  Comunitarios
Rotafolios
DVD en las lenguas Náhuatl, Maya,
Purépecha, Mixteco, Wixarika, Rarámuri
Ejemplares de cada historieta
Balones de activación física
(imponchables)
Cuerdas para saltar
Materiales de Protección Social en Salud
 


	27.  Estrategia de  Desarrollo Infantil
 Radionovelas para difusión masiva
Kits para Desarrollo
Infantil
Colgante Desarrollo Infantil
Radionovelas PROSPERA
Rotafolio Desarrollo Infantil
Materiales de Protección Social en Salud
 


	28. En el contexto  de PROSPERA
Programa de Inclusión Social
Número de Auxiliares
de Salud Comunitaria1/
Presupuesto Total
ASC 2016
15,369 215,166,000
1/ Con base a los Programas Operativos Anuales de los Servicios Estatales de Salud, 2016.
Incremento del apoyo de 500 a 1,000 pesos, que
fueron retroactivos al mes de enero de 2014
Promueve
las 27
Intervenciones
de Salud
Pública del
CAUSES
Otorga atención
preventiva y
curativa de bajo
riesgo
Referencia
a la población
beneficiaria a la
Unidad de
Salud si es
necesario
Apoya y
promueve la
participación de
la población en
los Talleres
Comunitarios
Fortalecimiento de la Auxiliar de Salud Comunitaria (ASC)
 


	29. Comisión Nacional de
Protección  Social en Salud
Acciones en los 1,012
municipios de la CNCH
Garantizar la protección de la salud, condición
necesaria para superar la pobreza
Unidades de Primer Nivel
de Atención
Cumplen con condiciones
mínimas para asegurar:
• Fortalecimiento de la
prevención
• Acceso efectivo a la salud
Distintivo de
Acceso Efectivo
Infraestructura
Imagen institucional
Recursos Humanos
Medicamentos
Equipamiento
Promoción de la Salud
Criterios para la obtención del
“Distintivo”
 El Distintivo se otorga a las unidades de salud de primer nivel que cumplan con
los parámetros mínimos indispensables, con base en la Cédula correspondiente
que será avalada por un comité ciudadano y la autoridad municipal
3,687 Distintivos
otorgados
Distintivo de Acceso Efectivo de Protección Social en Salud en el
marco de la Cruzada Nacional Contra el Hambre (CNCH)
 


	30.  Línea de  acción del PND 2013-2018:
Controlar las enfermedades de
transmisión sexual, y promover una
salud reproductiva satisfactoria y
responsable.
 Estrategia 1.5 del Programa Sectorial
de Salud 2013-2018: Incrementar el
acceso a la salud sexual y reproductiva,
con especial énfasis en adolescentes y
poblaciones vulnerables.
 Acciones a través de las consultas
médicas preventivas y los Talleres
Comunitarios.
 Orientación y provisión de métodos
anticonceptivos (temporales y
permanentes).
Se dispone de directorio nacional de entidades
para coordinación de acciones
Trabajo conjunto con
el CNEGySR para
fortalecimiento de
acciones
Recursos etiquetados en
POA para fortalecer el
abasto (anticonceptivos
y materiales para
Talleres)
Consolidar la información
en los Talleres, a través de
Guías y Rotafolios
Fortalecer las
acciones con la
participación
social
Reforzar las acciones de com.
educativa a través de
audiovisuales en español y 6
lenguas indígenas
Incrementar el impacto en
com. educativa a través de
las Historietas sobre temas
de salud
Reforzar la
participación de la
Auxiliar de Salud
Comunitaria
Seguimiento
2016
Acciones de Planificación Familiar en el Componente de Salud de
PROSPERA Programa de Inclusión Social
 


	31. Disminución de la  prevalencia nacional de
baja talla en menores de 5 años, al pasar
de 33.7% a 21.4%.
Disminución de la prevalencia nacional de
bajo peso en menores de 5 años, al pasar
de 6.9% a 4.3%.
Disminución de la prevalencia de anemia
en prescolares beneficiarios, al pasar de
32.0% a 25.1%.
Disminución de la prevalencia de anemia
en mujeres beneficiarias no embarazadas
(de 12 a 49 años), al pasar de 16.4% a
12.3% en 2012.
Disminución de la prevalencia de anemia en
mujeres beneficiarias embarazadas (de 12 a
49 años), al pasar de 25.1% a 22.4% en
2012.
Disminución de la prevalencia de anemia en
mujeres beneficiarias lactantes (de 12 a 49
años), al pasar de 22.7% a 19.5% en 2012.
El apego al consumo del suplemento de
PROSPERA en niños de 1 a 5 años es
elevado (92%).
Fuentes:
Ensanut 2006. Resultados del Módulo de Oportunidades( PROSPERA) en,
https://prospera.gob.mx/EVALUACION/es/wersd53465sdg1/docs/2006/insp_2006_ensanut.pdf
Bases de datos de la Ensanut 2006 en, https://prospera.gob.mx/EVALUACION/es/eval_cuant/bases_cuanti.php
Ensanut 2012. Resultados del Módulo de Oportunidades (PROSPERA) en,
https://prospera.gob.mx/EVALUACION/es/wersd53465sdg1/docs/2012/ensanut_2012_informe_resultados.pdf
Bases de datos 2012 en https://prospera.gob.mx/EVALUACION/es/eval_cuant/bases_cuanti.php
Principales Logros
Encuesta Nacional de Salud y Nutrición
(ENSANUT) Comparativo 2006 - 2012
 


	32. Conocer cuál es  el estado de salud y las condiciones
nutricionales de los diversos grupos que forman la
población mexicana.
ENSANUT de Medio Camino
Dar seguimiento e identificar oportunamente el
estado de salud y nutrición de la población y reforzar
o ajustar las acciones necesarias para frenarlos.
PROGRAMAS DE NUTRICIÓN Y
DISTRIBUCIÓN DE ALIMENTOS
Sección PROSPERA,
Componente de Salud:
 Generalidades.
 Uso y consumo de suplemento alimenticio para
niños y niñas.
 Uso y consumo de suplemento alimenticio para
mujeres embarazadas y en lactancia.
 Vigilancia del estado de nutrición.
ENSANUT de Medio Camino
Aplicación entre Mayo y Agosto, 2016
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