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INSTITUTO PARA LA ATENCION Y PREVENCION DE LAS ADICCIONES EN LA CIUDAD DE MEXICO
(IAPA)

PROFA. MARIA DEL ROSARIO TAPIA MEDINA, Directora General del Instituto para la Atencion y Prevencion de
las Adicciones en la Ciudad de México, en cumplimiento con las disposiciones que se establecen en los articulos 97 y 98 del
Estatuto de Gobierno del Distrito Federal; 2°, 3° fraccién 1V, 70, fraccion 1l 'y 71, fracciones I, I1 y X de la Ley Organica de
la Administracién Puablica del Distrito Federal, 10, 97 y 101 de la Ley de Presupuesto y Gasto Eficiente de la Ciudad de
México, 8, fraccion IX, 64, fraccion Ill, incisos c), d) y e), 71, fracciones II, VI y XII de la Ley para la Atencion Integral
del Consumo de Sustancias Psicoactivas del Distrito Federal; y 18 fracciones VII, X y XXIII del Estatuto Orgénico del
Instituto; emito el siguiente:

AVISO POR EL QUE SE DA A CONOCER EL ENLACE ELECTRONICO DONDE PODRAN SER
CONSULTADAS LAS REGLAS DE OPERACION Y CONVOCATORIA PARA PARTICIPAR EN EL
PROGRAMA DE OTORGAMIENTO DE AYUDAS PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
TRATAMIENTO CONTRA EL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS A ORGANIZACIONES DE LA
SOCIEDAD CIVIL, ORGANISMOS PUBLICOS Y PRIVADOS EN LA CIUDAD DE MEXICO (PROSUST) 2017,
CUYA CONTINUIDAD FUE APROBADA POR EL H. CONSEJO DIRECTIVO DEL INSTITUTO EN SU
CUARTA SESION ORDINARIA 2016.

La consulta de los documentos se podra realizar en la siguiente direccion electrénica:
http://www.iapa.cdmx.gob.mx/prosust

) Transitorio
Unico.- Publiquese el presente Aviso en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

Ciudad de México, a 26 de enero de 2017
(Firma)

Profa. Maria del Rosario Tapia Medina
Directora General




REGLAS DE OPERACION DEL PROGRAMA DE OTORGAMIENTO DE AYUDAS PARA LA PRESTACION
DE SERVICIOS DE TRATAMIENTO CONTRA EL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS A
ORGANIZACIONES DE LA SOCIEDAD CIVIL, ORGANISMOS PUBLICOS Y PRIVADOS EN LA CIUDAD DE
MEXICO (PROSUST) 2017

INTRODUCCION
a) Antecedentes

Con la finalidad de atender oportunamente y contribuir con la disminucién y erradicacion del consumo de sustancias
psicoactivas, el Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, a través de la entonces
Direccion de Tratamiento y Rehabilitacion, desde el 2012 disefid e implement6 el “Proyecto de Estimulos a Establecimientos
Especializados que sin Fines de Lucro ofrecen Servicios de Tratamiento para el Consumo de Sustancias Psicoactivas en el
D.F, el cual tiene como objetivo facilitar el acceso a servicios de tratamiento y rehabilitacion de calidad para usuarios de
sustancias psicoactivas en condiciones de vulnerabilidad social. En 2012 conté con un techo presupuestal de $ 17860,000.00
(Un millon ochocientos sesenta mil pesos 00/100 M.N.) en apoyo a 16 Centros y 273 personas beneficiadas.

Para el ejercicio 2013 el nombre se modificé a Otorgamiento de Subsidios para la Prestacion de Servicios de Tratamiento
contra el Consumo de Sustancias Psicoactivas a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Publicos y Privados en la
Ciudad de México (PROSUST), se apoy6 a diferentes Centros de Atencion de Adicciones (CAA's) para que brindaran de
manera eficaz y oportuna el tratamiento a los pacientes que asi lo requirieron y que por sus condiciones de vulnerabilidad no
podian costear su rehabilitacion, en ese afio se atendieron a 268 personas a través de 10 Centros de Atencién de Adicciones,
con un presupuesto de $2°000,000.00 (Dos millones de pesos 00/100 M.N.).

En 2014, se incrementd el presupuesto a $ 3°500,000.00 (Tres millones quinientos mil pesos 00/100 M.N.) logrando asi
atender a 396 personas consumidoras de drogas, a través de 21 Centros de Atencién de Adicciones, aumentando
significativamente la atencion del tratamiento a las y los usuarios y sus familias,

En 2015 contd con una suficiencia presupuestal de $3°455,000.00 (Tres millones cuatrocientos cincuenta y cinco mil pesos
00/100 M.N.) beneficiando a 22 Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Publicos y Privados en el D. F., que
atendieron a 360 pacientes.

Dado que en anos anteriores el PROSUST operaba como Accion Social, para el ejercicio fiscal 2016, se sometio, para su
consideracion y aprobacion del Comité de Planeacion del Desarrollo de la Ciudad de México (COPLADE), en los términos
de la Ley de Planeacion del Desarrollo del Distrito Federal y de conformidad con lo dispuesto en el Programa General de
Desarrollo del Distrito Federal en el que se establece que las dependencias, 6rganos desconcentrados y entidades llevaran a
cabo las acciones necesarias a efecto de someter para su aprobacion los programas sociales. Para este afo, El PROSUST ya
como programa social, se garantizo el derecho a la salud, una partida presupuestal, mayor transparencia en los procesos y en
el uso de los recursos, asi como mayor oportunidad de acceso, continuidad, seguimiento y evaluacion, con un presupuesto de
$37500,000.00 (Tres millones quinientos mil pesos 00/100 M.N.) para brindar atencién a 340 personas, cuya atencion se
distribuy6 a 22 Centros de Atencion de Adicciones.

Por segundo ano consecutivo, el PROSUST para este 2017 operara como Programa Social a partir de los lineamientos
establecidos en la Ley de Planeacion del Desarrollo del Distrito Federal y de conformidad con lo dispuesto en el Programa
General de Desarrollo del Distrito Federal, ampliara su cobertura de atencién para personas consumidoras de sustancias
psicoactivas en condicion de vulnerabilidad en un 10.5% asi como el nivel presupuestal en un 14.2%, incremento que permitira
brindar el tratamiento a un mayor nimero de personas y de Centros de Atencioén de Adicciones.

b) Alineacién Programatica

Programa General de Desarrollo del Distrito Federal 2013-2018
Ejel. Equidad e Inclusion Social para el Desarrollo Humano.

Area de Oportunidad 2. Salud



Objetivo 4. Disminuir el consumo de drogas y sustancias adictivas y favorecer la atencion y rehabilitacion de la poblacion
afectada.

Meta 1. Disminuir el consumo de drogas y otras sustancias adictivas.

Lineas de Accion

B Promover las actividades ocupacionales y recreativas de la poblacion.

- Realizar campaiias de difusion sobre los dafios a la salud que ocasionan las sustancias adictivas.

- Coordinar acciones interinstitucionales y con organizaciones comunitarias y de la sociedad civil para la deteccion y
atencién oportuna de nifios, nifias, adolescentes y jévenes con uso experimental de drogas para su canalizacion al
sistema de salud local.

Meta 2. Fortalecer las alternativas integrales para la prevencion, deteccion y tratamiento oportuno de las adicciones.
Lineas de Accion
- Fortalecer la coordinacion de las acciones interinstitucionales contra las adicciones.

- Fortalecer los programas de atencion y rehabilitacion para las personas con adicciones.

Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Area de Oportunidad 2. Salud

Objetivo 4. Disminuir el consumo de drogas y sustancias adictivas y favorecer la atencién y rehabilitacion de la poblacion
afectada.

Meta 1. Disminuir el consumo de drogas y otras sustancias adictivas.
Meta Sectorial Cuantificada 1

Contribuir a la disminucion del consumo de drogas a través del fortalecimiento de estrategias sectoriales, interinstitucionales
y de colaboracién con organizaciones comunitarias y de la sociedad civil, dirigidas al fomento de actividades ocupacionales
y recreativas, mediante la realizacion de 60,000 acciones de promocion, incluyendo campaias masivas de difusion de los
dafios a la salud asociados al consumo, 200,000 atenciones y tamizajes en la materia, 6,000 visitas de fomento sanitario a
establecimientos mercantiles y 380,000 acciones de mejora de los servicios a partir de actividades de formacion y educacion
continua del personal y de proyectos de fortalecimiento de programas, impulso de 12 proyectos de desarrollo de capital
humano en al &mbito educativo y de salud, asi como 3 proyectos para la deteccion temprana de adicciones.

Politicas Publicas

i) Las Secretarias de Desarrollo Social y entidades como INDEPORTE, INJUVE-DF vy el Instituto para la Atencion y
Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, en coordinacion con la Secretaria de Salud, realizaran en sus
respectivos ambitos de competencia, campaiias masivas de difusién sobre los dafios a la salud asociados al consumo
de sustancias adictivas, asi mismo promoverén las actividades ocupacionales y recreativas de la poblacion, como factor
protector contra las adicciones.

ii) El Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, en coordinacién con la Secretaria
de Salud, fortaleceran en sus respectivos ambitos de competencia, los procesos de atencién y tamizaje, asi como las
acciones de mejora de los servicios a partir de actividades de formacién y educacién continua del personal y el impulso
de proyectos de desarrollo de capital humano en materia de adicciones.

iii)  Las Secretarias de Desarrollo Social y entidades como INDEPORTE, INJUVE-DF vy el Instituto para la Atencion y
Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, en coordinacién con la Secretaria de Salud, fortaleceran las
acciones interinstitucionales y con las organizaciones comunitarias y de la sociedad civil para la deteccion y atencion
oportuna de nifios, nifias, adolescentes y jovenes con uso experimental de drogas, para su canalizacion al sistema de
salud local.

Meta 2. Fortalecer las alternativas integrales para la prevencion, deteccién y tratamiento oportuno de las adicciones.
Meta Sectorial Cuantificada 2.
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Fortalecer las alternativas integrales para la prevencion, deteccion y tratamiento oportuno de las adicciones, mediante la
realizacion de acciones de mejora de los servicios, incluyendo 30 proyectos de prevencién, 12 proyectos de desarrollo de
capital humano, 6 proyectos de acceso a tratamiento, 300 supervisiones a Centros de tratamiento residencial y 12 propuestas
de modificacion al marco normativo; asi mismo a través del desarrollo de 18 acuerdos de coordinacién interinstitucional e
intersectorial en la materia y el otorgamiento de apoyos a 200 Centros de tratamiento residencial de adicciones; a fin de
fortalecer la coordinacion de las acciones interinstitucionales y el desarrollo de programas de atencién y rehabilitacion
dirigidos a la poblacién en general, de alto riesgo, menores de edad, jovenes y personas en reclusorios.

Politicas Publicas

i) El Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, en conjunto con la Secretaria
de Salud, fortaleceran los mecanismos de coordinacion interinstitucional contra las adicciones y realizardn acciones
para la mejora continua de los servicios, incluyendo la ejecucion de proyectos de prevencion, de desarrollo de capital
humano y de acceso al tratamiento, ademas de supervisiones a centros de tratamiento residencial, asi como propuestas
de modificacion al marco normativo.,

i) El Instituto para la Atencién y Prevencién de las Adicciones en la Ciudad de México, en conjunto con la Secretaria
de Salud implementaran acuerdos de coordinacién interinstitucional e intersectoriales a fin de fortalecer los
programas de atencion y rehabilitacion dirigidos a las personas con adicciones.

1i1) El Instituto para la Atenciéon y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, en coordinacién con la
Secretarfa de Salud en sus respectivos ambitos de competencia, brindardn apoyo a los centros de tratamiento
residencial de las adicciones en la Ciudad de México, a fin de fortalecer las alternativas integrales para la prevencion,
deteccion y tratamiento oportuno, asi como de reinsercion social, a partir de la ampliacion de la cobertura y el acceso
a los servicios de atencion integral con calidad, equidad y pleno respeto a los derechos humanos.

Programa Institucional para la Atencién y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México 2013-2018

OBJETIVO 1. Disminuir el consumo de drogas y sustancias adictivas y favorecer la atencién y rehabilitacion de la poblacion
afectada.

META 2 Fortalecer las alternativas integrales para la prevencion, deteccién y tratamiento oportuno de las adicciones.
METAS INSTITUCIONALES CUANTIFICADAS

1, Realizar 30 proyectos de promocion de la salud y prevencion de las adicciones que atenderan a 150,000 personas a
2018. Disenar y Actualizar un modelo de evaluacion de programas y proyectos de prevencién implementados en la

CDMX.

ii. Disenar y desarrollar dos modelos de prevencion y promocion a la salud en el contexto escolar y comunitario en el
periodo 2013-2018.

iii. Elaborar e implementar seis proyectos de acceso a tratamiento, los cuales deberan de cumplir con la normatividad

en cuanto al manejo integral de las adicciones, dirigidos a la poblacion en general y en especifico a poblaciones con
altos indices de vulnerabilidad.
iv. Gestionar cinco cursos de capacitacion para el trabajo anualmente.

V. Emitir y actualizar seis lineamientos técnicos para la atencién integral al consumo de sustancias psicoactiva en la
CDMX.
vi.  Otorgar apoyo a 200 centros de tratamiento residencial y ambulatorio de adicciones; a fin de fortalecer la

coordinacion de acciones interinstitucionales y el desarrollo de programas de atencion y rehabilitacién dirigidos a la
poblacion en general, de alto riesgo, menores de edad, jovenes, mujeres embarazadas y personas en reclusion.

Vii. Establecer, operar y dar seguimiento anualmente a tres acuerdos de vinculacion que articulen esfuerzos de diferentes
instituciones de gobierno asi como los sectores social y privado para fortalecer la atencion integral de las adicciones.
viii, Elaborar e impulsar anualmente tres propuestas de modificacion al marco normativo en materia de adicciones.
X, Establecer y programar 600 visitas anuales a Centros de Atencién de Adicciones (CAA’s) para las diferentes
diligencias relativas a la supervision de los centros.
> Emitir anualmente 30 resoluciones positivas de Registro a CAA’s, integrar 10 expedientes para Reconocimiento de

los CAA’s que han cumplido con el marco normativo en materia de adicciones



¢) Diagnéstico

El consumo de sustancias psicoactivas afecta a nifias, nifios, adolescentes, mujeres y hombres, sin importar su condicién
social. La Encuesta Nacional de Adicciones (ENA) 2011, indica que en la Ciudad de México, la edad de primer contacto con
sustancias psicoactivas ha disminuido. Entre las y los habitantes de la Ciudad de México, poco més de dos millones beben
alcohol en exceso (32%) y cerca de 350 mil presentan alcoholismo (5%), casi dos millones fuman tabaco (31%) y poco mas
de medio millén usa drogas ilegales (8%), entre ellas, inhalables, mariguana, cocaina y otras.

La misma encuesta sefiala que en la CDMX existen cerca de 40 mil personas que muestran abuso o dependencia en el consumo
de drogas ilegales que requieren de atencion especializada.

La Encuesta de Consumo de Drogas en Estudiantes de la Ciudad de México 2014 apunta que el consumo de alcohol es el
principal problema entre estudiantes hombres y mujeres, 66.6% ha consumido alcohol alguna vez en su vida. Sin embargo,
existe una tendencia descendente referente al abuso de alcohol, respecto a 2012 de 68.8%. Ademads, como conducta de riesgo
se reporta que 34.7 % de hombres y 21.4 % de mujeres ha tenido relaciones sexuales bajo efectos del alcohol.

En México se observa una disminucion sostenida en el consumo de tabaco, lo que indica que las politicas implementadas en
la CDMX, para el control del tabaco, han tenido impacto en esta poblacion (22.8% en 2003 a 14.9% en 201 2), para quedar
actualmente en 117,346 personas de poblacion estudiantil.

El consumo de inhalables, después de un periodo de crecimiento, ha vuelto a descender, pues en el aiio 2009, 4.2% de los
estudiantes habian consumido esta sustancia y esta cifra bajé a 3% en 2012, respecto a 2014, se ha registrado una tendencia
de baja para los inhalables en comparacion a 2009,

Por lo que respecta al consumo alguna vez por tipo de sustancia, la mariguana (19.6 %) ocupa el primer lugar de preferencia
en los adolescentes, seguida de los inhalables (7.6%) y la cocaina (5.6%). Las tendencias indican una disminucion
significativa en el consumo de inhalables con respecto a la medicion anterior, mientras que el consumo de mari guana continia
aumentando y el de cocaina se mantiene estable.

La edad promedio de inicio en el consumo de drogas va de 12 a 14 aiios, el alcohol pas6 a ser la sustancia de inicio a edades

mads tempranas y el tabaco considerado como la primera sustancia de consumo ha sido desplazado también por los inhalables
cuya edad de inicio es a los 13 afos.

Ademds, se registra un rapido crecimiento del consumo de drogas en mujeres, sobre todo adolescentes. y también son quienes
inician a edad mas temprana el consumo de inhalables (12.9 afios), cocaina (13.8 afios) y metanfetaminas (14.3 afios), mientras
que los hombres empiezan a consumir alcohol y tabaco, antes que las mujeres (12.5 y 13 afios respectivamente). Solo en el
consumo de mariguana inician en promedio a la misma edad (14.3 afios).

Por sexo, las drogas de preferencia en las mujeres son: la mariguana (17.2%), seguida de los inhalables (8.2%), los
tranquilizantes (5.5%), la cocaina (4.6%) y las anfetaminas (3.5%). En tanto, para los hombres son: la mariguana (22%), los
inhalables (7.1%), la cocaina (6.6%), los alucinégenos (4.7%), los tranquilizantes (4.1%) y las metanfetaminas (3.8%).
Adicionalmente, es importante destacar que la prevalencia de hombres que ha probado alguna vez crack, es de 3%. El consumo
de medicamentos psicotrépicos sin receta se ha mantenido estable desde que se iniciaron las encuestas entre estudiantes.

Segin la Consulta Juvenil sobre Adicciones en el Distrito Federal (Consulta juvenil DF. IAPA/UNAM, 2011) los principales
motivos para consumir drogas reportadas por los jovenes son: problemas en el hogar o la escuela; estar tristes o enojados;
sentirse solos o incomprendidos; o bien por gusto, o curiosidad. Las y los jovenes proponen para solucionar el problema de
consumo de drogas actividades deportivas, culturales y recreativas; disponer de lugares para recibir atencién; la no
criminalizacion y recibir comprension.

Por ello, es necesario proporcionar informacion a las y los adolescentes, sobre los dafos y consecuencias de las sustancias
psicoactivas; promover estilos de vida activa y saludable y fortalecer las habilidades para la vida como alternativas al consumo

de sustancias.

El Estudio sobre Consumo de Sustancias Psicoactivas por personas adultas mayores de la Ciudad de México 2012, seiiala que
la edad promedio de inicio de consumo de alcohol fue a los 21.9 afios y 32.3% de los adultos mayores reporté consumir
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alcohol en los ultimos 12 meses. Los resultados también muestran una diferencia de consumo segin sexo, 44.2% de los
hombres y 24.9% de las mujeres consumieron alcohol en el Gltimo afio.

Por su parte, la edad de inicio de consumo de tabaco reportada por esta poblacion era 20.5 afios. Los hombres reportaron
inicio mas temprano 18.3 afios en tanto las mujeres a los 23.7 afios. En consumo de tabaco, 45.4% de adultos mayores reporté
haber consumido tabaco alguna vez y se encontraron diferencias importantes segin sexo, en hombres el consumo se presentd
en 70.8% de la poblacién mientras que en mujeres fue de 29.7%. Sin embargo, en los Gltimos 12 meses el consumo de tabaco
decrecio, ya que solo 9.5% de la poblacion estudiada reportdé consumo. Finalmente se reporté que 9.0% de la poblacién
objetivo presentd dependencia al tabaco.

A todo lo anterior, hay que adicionar que en la actualidad es cada vez menos frecuente encontrar personas consumidoras de
una sola sustancia psicoactiva y que en realidad la mayoria consumen mas de una, lo cual obliga a instrumentar ¢ implementar
a corto y mediano plazo en los servicios de atencion buenas practicas con evidencia cientifica, teniendo como meta homologar
los programas de tratamiento, principalmente los que estén dirigidos a poblaciones en situacién de vulnerabilidad y siempre
en el entendido que deberdn ser programas integrales que culminen con la integracién social de las y los usuarios y de la
familia a nivel comunitario.

De acuerdo a la Comisién Nacional de Derechos Humanos la vulnerabilidad se origina a partir de la reunion de factores
internos y externos, que al combinarse disminuyen o anulan la capacidad que tiene una persona, grupo o comunidad para
enfrentar una situacion determinada que le ocasione un dafo y més atn, para recuperarse de él. De los factores internos son
las caracteristicas propias del individuo, grupo o comunidad: la edad, el sexo, el estado de salud fisico y emocional, el origen
étnico, la discapacidad, la orientacion sexual, la constitucion fisica y las circunstancias culturales y politicas. Por su parte
encontramos como factores externos las conductas discriminatorias, la violencia en la familia, escuela y comunidad social, la
falta de pertenencia e identidad a la familia y a la comunidad, el abandono social, la falta de empleo, y tantas otras
manifestaciones de la desigual distribucion de la riqueza, siendo esto factores de riesgo al uso, abuso o dependencia de
sustancias psicoactivas.

Las personas con dependencia a algunas sustancias psicoactivas se exponen a situaciones de vulnerabilidad porque en
cualquier momento ya no pueden satisfacer sus necesidades basicas como la alimentacién, la vivienda y servicios de salud,
porque han perdido su empleo y no tienen los recursos necesarios para vivir con pleno goce de sus derechos, exponiéndose
a la discriminacion por los distintos sectores de la sociedad, privacién de la libertad y hasta a una muerte prematura por la
falta de atencion oportuna.

No obstante, se sabe que los costos del tratamiento de las adicciones, son considerables y muy pocos usuarios pueden costear
servicios de calidad, sin impactar de manera importante la economia familiar, de por si afectada. Aunado a lo anterior, no se
puede negar que la oferta de tratamiento es escasa, lo cual dificulta la probabilidad de atender a las y los usuarios, sobre todo
cuando es un hecho que poca gente tiene la posibilidad de financiar un tratamiento profesional, principalmente por los
elevados costos que ello implica, sin olvidar la dificultad que suele acompaiiar la decision de acudir a tratamiento.

Para coadyuvar en la resolucion de esta problematica la Comisién Nacional contra las Adicciones implementé un programa
denominado “Pago de servicios de tratamiento y rehabilitacion de las adicciones en todo el pais dirigido a las personas que
sufren algin trastorno relacionado con el consumo de sustancias, y que no cuentan con recursos para costear dicho tratamiento
enfocado a toda la poblacién que consume en todo el pais”, el cual consiste en brindar tratamiento a consumidores de drogas,
a través de Establecimientos Especializados en materia de adicciones, sin embargo, el apoyo es insuficiente para la atencién
a la demanda de tratamiento que presentan los consumidores. En el mismo sentido, algunas instituciones privadas como
Centros de Integracion Juvenil brindan medias becas o descuentos para que las y los usuarios inicien un tratamiento contra
las adicciones.

De igual forma ante este panorama complejo el Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones ha planteado como
actividades sustantivas sobre las cuales concentra sus esfuerzos: la prevencion, el tratamiento, el control, la reduccion del
dafio y la construccién de politica piblica apoyadas por éreas estratégicas de comunicacion, formacién y capacitacion e
investigacion; asimismo, fortalecidas con la coordinacién interinstitucional y concertacion intersectorial, en cumplimiento al
art. 5°fraccion I1I de Ley para la Atencion Integral del Consumo de Sustancias Psicoactivas del Distrito Federal, que establece
el derecho de las personas con consumo de sustancias psicoactivas a ser atendidas de manera oportuna, eficiente y con calidad
por personal especializado, con respeto a sus derechos, dignidad, vida privada, integridad fisica y mental, usos y costumbres.
El IAPA implementé el Programa de Otorgamiento de Ayudas para la Prestaciéon de Servicios de Tratamiento contra el

-



Consumo de Sustancias Psicoactivas a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Piiblicos y Privados en la Ciudad de
Meéxico (PROSUST), con la finalidad de garantizar el derecho a la salud a partir del acercamiento de programas de tratamiento
eficaces para la poblacion en situacion de vulnerabilidad y que dificilmente acceden a estos servicios limitando su
recuperacion,

Para cumplir con esta disposicion, el PROSUST ofreceré tratamiento ambulatorio y residencial en los Centros seleccionados
que operen bajo los siguientes modelos:

- Profesional. Servicios de atencién que cuentan con programas estructurados para diagnosticar, tratar y rehabilitar las
adicciones. En ellos trabajan profesionales de la salud ya sean médicos, psicdlogos, trabajadores sociales, personal de
enfermeria, etc.

- Ayuda Mutua. Ofrecido por agrupaciones de personas con adiccién en recuperacion, cuyo propésito fundamental es apoyar
al enfermo en la resolucién de su problema a través del apoyo reciproco. Proporcionan ayuda emocional y espiritual y
promueven valores a través de los que sus miembros pueden reforzar la propia identidad.

- Mixto. Servicios de atencion que cuentan con programas estructurados con componentes profesionales para diagnosticar,
tratar y rehabilitar las adicciones, asi como componentes de la filosofia del modelo de ayuda mutua. En ellos trabajan
profesionales de la salud y personas con adiccion en recuperacion.

El programa permite facilitar el acceso a servicios de tratamiento y rehabilitacion, a personas en condiciones de vulnerabilidad
social y otras situaciones de alto riesgo y que de manera voluntaria soliciten el servicio de canalizacién a los Centros de
Atencién de Adicciones en un modelo profesional, de ayuda mutua o mixto, a través del otorgamiento de apoyos econdmicos
para la prestacién de servicios de atencion en materia de adicciones a organizaciones de la sociedad civil, organismos publicos
y privados en la CDMX que cuenten con Registro vigente al momento de ser seleccionado por el IAPA y que demuestren la
capacidad operativa para la atencion eficaz a grupos de poblaciones vulnerables.

Asimismo el PROSUST contribuye a incrementar la calidad de los servicios, ya que exige el cumplimiento a la normatividad
vigente en la materia, que prestan los CAA's con Registro. Se tiene contemplado beneficiar a 25 Centros de Atencion de
Adicciones, con lo que se otorgard un total de 376 ayudas para tratamiento, en las diferentes modalidades y modelos de
atencion,

Poblaciones.

Centros de Atencion de Adicciones
Poblacién Potencial. Todos los Centros de Atencion de Adicciones que brindan tratamiento a personas que presentan
problemas, abuso o dependencia a sustancias psicoactivas en la Ciudad de México.

Poblaciéon Objetivo. Centros de Atencién de Adicciones de la Ciudad de México que brindan tratamiento residencial o
ambulatorio (profesional o mixto y de ayuda mutua) a personas que presentan problemas de abuso o dependencia a sustancias
psicoactivas y que cuenten con Registro vigente al momento de ser seleccionados.

Poblacién Beneficiaria. 25 Centros de Atencién de Adicciones de la Ciudad de México seleccionados a través de la
convocatoria, para brindar tratamiento a personas que presentan problemas de abuso, o dependencia a sustancias psicoactivas
y que cuentan con su Registro vigente al momento de ser seleccionados: al menos 2 CAA ‘s modalidad ambulatoria profesional
o mixto (100 usuarios), al menos 10 CAA’s modalidad residencial profesional o mixto (120 usuarios) y al menos 13 CAA's
modalidad residencial de ayuda mutua (156 usuarios).

Usuarios
Poblacién Potencial. Toda persona habitante en la Ciudad de México, del total 168,587.3 que presentan problemas de abuso
0 dependencia a sustancias psicoactivas, de acuerdo a la Encuesta Nacional de Adicciones (ENA 2011).

Poblacién Objetivo. 500 personas, quienes han solicitado por medio de lista de espera o peticién directa tanto a los Centros
de Atencién de Adicciones como al Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones, el otorgamiento de apoyo
econdmico a través de la canalizacion a organizaciones de la sociedad civil de la Ciudad de México y que por su edad, raza,
sexo, condicién econdmica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y politicas u orientacion sexual, pueden
encontrar mayores obstaculos para acceder y financiar un tratamiento al abuso o dependencia de sustancias psicoactivas.

Poblacién Beneficiaria. 376 Personas de 12 a 70* afios de la Ciudad de México que por su edad, raza, sexo, condicion
econdmica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y politicas u orientacion sexual, con abuso o dependencia
a sustancias psicoactivas que se encuentren limitados para acceder y financiar el tratamiento y que de manera voluntaria
solicitaron la canalizacion a los Centros de Atencion de Adicciones.

(*Que sean autosuficientes y sin enfermedad grave)



Linea Base.

A partir de los datos publicados por la Encueta Nacional de Adicciones (ENA 2011) en la que se indica que en el Distrito
Federal de un total de habitantes de 8,873, 015, el 1.9% presenta problemas relacionados con el consumo de sustancias
psicoactivas, se cred el PROSUST a fin de contribuir en el acceso a tratamiento a la poblacién que presenta dificultades para
costear un tratamiento especializado, por lo que se estima apoyar a 376 beneficiarios.

I. DEPENDENCIA O ENTIDAD RESPONSABLE DEL PROGRAMA

Entidad: Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México.
Unidad Administrativa responsable del Programa: Direccion de Tratamiento e Integracion Social.
Area Supervisora: Subdireccion de Normatividad de Tratamiento y Rehabilitacion.

Area Operativa: Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion de Reinsercion Social.

II. OBJETIVOS Y ALCANCES.

II. 1. Objetivo General

Otorgar durante al menos tres meses, becas de tratamiento y rehabilitacion para la prestacion de servicios a través de la
canalizacion a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Publicos y Privados que brinden tratamiento en materia de
adicciones a fin de contribuir al acceso a servicios profesionales, en materia de adicciones a personas residentes de la Ciudad
de México, de 12 a 70 afios que por su condicion de edad, raza, sexo, condicién econdmica, social, caracteristicas fisicas,
circunstancias culturales y politicas u orientacion sexual, pueden encontrar mayores obstéculos para acceder y financiar un
tratamiento profesional, de conformidad con el articulo 1°fraccion I1I de la Ley para la Atencion Integral del Consumo de
Sustancias Psicoactivas del Distrito Federal. Para este 2017 se contempla otorgar 376 becas de tratamiento para
aproximadamente el mismo niimero de personas.

I1.2. Objetivos Especificos.

- Facilitar el acceso a servicios de tratamiento contra el consumo de sustancias psicoactivas para personas en
condiciones de vulnerabilidad social y otras situaciones de alto riesgo, a través de la canalizacion al Instituto para la
Atencion y Prevencion de las Adicciones de las personas que acudan a solicitar la ayuda econdémica a las
Organizaciones de la Sociedad Civil, Instituciones de Asistencia Privada, Organismos Publicos y Privados, asi como
la solicitud directa a este Instituto, para ser referidos y atendidos en los Centros de Atencion de Adicciones que
resulten seleccionados.

- Contribuir a incrementar la calidad de las y los servicios de atencion a las adicciones dentro del territorio que
comprende la Ciudad de México, con base en el cumplimiento de la normatividad vigente en la materia.

- Incidir en la disminucion efectiva del consumo de sustancias psicoactivas dentro de la Ciudad de México.

- Incrementar la capacidad de atencién pablica de las adicciones en la Ciudad de México.

- Otorgar ayudas econdémicas (becas de tratamiento) a la poblacion a quienes se les aplicard una Entrevista para Ingreso
a Tratamiento de las Adicciones con la que se demuestre que por sus condiciones de vulnerabilidad social, género,
edad, caracteristicas fisicas, pertenencia étnica, preferencia sexual, origen nacional, préactica religiosa o cualquier
otra, requieran el apoyo de tratamiento a través de la canalizacion a Centros de Atencién de Adicciones que resulten
seleccionados.

- Incorporar en los programas de tratamiento de los Centros de Atencion de Adicciones la perspectiva e igualdad de
género, difundir los servicios ofertados en los establecimientos, asi como procurar atender en igual proporcién a
hombres y mujeres.

Derechos sociales que se garantizan

- Derecho a la salud

- Derecho a la cohesion social

- Derecho a la Proteccion Social
IL.3. Alcances

Contribuir en la accesibilidad de servicios de tratamiento contra el consumo de sustancias psicoactivas para personas que por
su condicion de edad, raza, sexo, condicion econdémica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y politicas u
orientacién sexual, pueden encontrar mayores obstaculos para acceder y financiar un tratamiento profesional, a través de la
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canalizacién a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Publicos y Privados que brinden tratamiento en materia de
adicciones. Por lo que la modalidad de este programa es de transferencia monetaria y prestacién de servicios.

I1I. METAS FISICAS:

De acuerdo al objetivo del “Programa de Otorgamiento de Ayudas para la Prestacion de Servicios de Tratamiento contra el
Consumo de Sustancias Psicoactivas a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Ptblicos y Privados en la Ciudad de
Meéxico (PROSUST)” la meta primordial se orienta al otorgamiento de apoyos econdmicos, a través de la canalizacion a
Centros de Atencién de Adicciones en la Ciudad de México, para el tratamiento de 376 personas beneficiarias de las 500
personas que se estiman soliciten el apoyo para recibir tratamiento, en este ejercicio fiscal, toda vez que presentan alguan
trastorno relacionado con el consumo de sustancias, que por su condicién de edad, raza, sexo, situacion econdmica, social,
caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y politicas u orientacién sexual, pueden encontrar mayores obstaculos para
acceder y costear su intervencion.

Esta meta corresponde a la unidad de medida (UM) canalizacion y la cifra programada para el 2017 asciende a 376 apoyos
economicos (becas de tratamiento) de los cuales al menos 100 corresponderan a servicios de atencion ambulatoria en Centros
profesionales o mixtos, consistente en el pago de $3,280.00 (Tres mil doscientos ochenta pesos 00/100 M.N.) por usuario
atendido durante tres meses de atencion. Al menos 120 a servicios de atencion residencial en Centros profesionales o mixtos
por un monto de $15,000.00 (Quince mil pesos 00/100 M.N) por usuario atendido durante tres meses y al menos 156 a
servicios de atencién residencial en Centros de ayuda mutua con un pago por concepto de servicios por $12,000.00 (Doce mil
pesos 00/100 M.N.) por usuario atendido por tres meses. Asimismo el nimero de CAA s beneficiados serd de 25; de los cuales
al menos 2 deben brindar atencion bajo el modelo profesional o mixto con modalidad ambulatoria, al menos 10 con el modelo
profesional o mixto con modalidad residencial y al menos 13 con el modelo de ayuda mutua con modalidad residencial,

Con la finalidad de garantizar que las ayudas seran destinadas a la poblacién para la que fue disefado el programa, a cada
usuario que sea canalizado al IAPA para ser referido al Centro de Atencién que le brindara el tratamiento y rehabilitacion en
materia de adicciones, se les aplicard una entrevista para ingreso a tratamiento de las adicciones y una prueba de tamizaje, a
fin de corroborar que el usuario sea consumidor en nivel de abuso o dependencia y que por su condicién de edad, raza, sexo,
situacién econdmica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y politicas u orientacion no puede acceder o
costear su intervencion.

Debido a razones presupuestales, el Programa no puede lograr la plena universalidad por lo tanto, en cumplimiento con los
articulos 27 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal y 47 de su Reglamento, el cual establece:

“Cuando por razones presupuestales un programa no pueda lograr en sus primeras fases la plena universalidad se optara por
la focalizacién territorial para delimitar un 4mbito socio-espacial en el que dicho programa se aplicara a todos los habitantes
de dicho territorio que retinan las caracteristicas del programa especifico”, El programa realizara una Entrevista para Ingreso
a Tratamiento de las Adicciones, con la cual se garantizara atender prioritariamente a las personas que por su condicion de
edad, raza, sexo, situacion econémica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y politicas u orientacion
sexual, no pueden acceder y costear su intervencion.

IV. PROGRAMACION PRESUPUESTAL:

El Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, cuenta con un techo presupuestal para
el PROSUST de hasta $4°000,000.00 (Cuatro millones de pesos 00/100 M.N.) para el ejercicio fiscal 2017.

Con base en el presupuesto autorizado correspondiente a la partida 4451 (dyudas sociales a instituciones sin fines de lucro)
y en las distintas particularidades tedrico-técnicas de los tres distintos modelos de atencién contemplados en el programa, los
apoyos economicos al tratamiento de las adicciones se distribuiran de la siguiente manera:



= AYUDAS
T1PO MODALIDAD  DE | MONTO POR AYUDAS CAA’s PROGRAMADAS POR MONTO ANUAL
DE CAA"s ATENCION oy % POR CAA's BENEFICIADOS MODALIDAD DE ACUMULADO
ECONOMICA ;
ATENCION
$3.280.00 $328,000.00
Profesional o - (Tres mil doscientos 5 (Trescientos veintiocho
mixto Ambulatoria ochenta pesos 00/100 0 - 100 mil pesos 00/100
M.N) M.N,).
Profesional o $15,000.00 (Quince $1°800,000.00
;;;i \(l " Residencial mil pesos 00/100 12 10 120 (Un millon ochocientos
L2 M.N) mil pesos 00/100 M.N),
§12,000.00 (Un :lliils;f‘oo:l?(;g?enms
Ayuda mutua Residencial (Doce mil pesos 12 13 156 =X dos mil pesos
00/100 M.N.) setenta y dos mil pesos
i 00/100 M.N.)
TOTALES $4°000,000.00
*CAA's (Centros de Atencion de Adicciones) 25 376 (Cuatro  millones  de
pesos 00/100 M.N.)

V. REQUISITOS Y PROCEDIMIENTO DE ACCESO.

V.1. Difusion

- Se publicara una convocatoria dirigida a los Centros de Atencién de Adicciones en la Ciudad de México, en la Gaceta
Oficial de la Ciudad de México y en la pagina web del IAPA, www.iapa.cdmx.gob.mx

- Los resultados de la evaluacion para formar parte del PROSUST, se publicaran en la Gaceta Oficial de la Ciudad de
México y en la pagina web del IAPA, www.iapa.cdmx.gob.mx

- Para solicitar informacion y realizar el tramite de ingreso al Programa, podra acudir a las oficinas del Instituto para
la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, bajo la operatividad de la Jefatura de Unidad
Departamental de Estandarizacion de Reinsercion Social, ubicado en Av. Rio Mixcoac 234, Colonia Acacias,
Delegacion Benito Juarez, 2° piso, de lunes a jueves de 9:00 a 14:00 y de 16:30 a 18:00 horas y viernes de 9:00 a
14:00 horas o llamar al nimero telefénico 46313035 ext. 2008

V.2. Requisitos de acceso

Centros de Atencion de Adicciones

Los Centros de Atencion de Adicciones que concursen mediante la convocatoria dirigida a los Centros de Atencion de
Adicciones en la Ciudad de México, que sera publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México y en la pagina web del
IAPA, para el proceso de seleccion para acceder al esquema de pago de ayudas de tratamiento deberdn apegarse a la Norma
Oficial Mexicana NOM-028-SSA2-2009 para la Prevencion, Tratamiento y Control de las Adicciones, haciendo énfasis en
los siguientes criterios que seran revisados por el area de Tratamiento del Instituto:

A) Que estén legalmente constituidos;

B) Que no lleven a cabo acciones de proselitismo hacia partido politico, sindicato o religion alguna;

C) Que tengan capacidad para expedir recibos fiscales y que no presenten impedimento juridico-administrativo para este fin;
D) Que cuenten con el “Registro™ ante el IAPA vigente al momento de ser seleccionados, exceptuandose aquellos Centros
que pese a que cuenten con dichos documentos, se encuentren suspendidos en sus actividades por la Direccion de Supervision
y Regulacion de Centros de Atencion de Adicciones (CAA's) del IAPA por incumplimiento a la normatividad vigente.

E) Solo podra participar un Centro de Atencién de Adicciones por razon social; y

F) Deberan ofrecer servicios de atencién en alguna de las siguientes modalidades y modelos:



1. Atencién ambulatoria bajo el modelo profesional o mixto; Es necesario que cada Centro cuente con por lo menos el
siguiente equipo clinico ya sea mujer u hombre especializado en: medicina, preferentemente psiquiatra con experiencia en
adicciones, dos psicologos clinicos, un trabajador o promotor social, los cuales deberan contar con experiencia comprobable
de por lo menos un afio en el trabajo con usuarios de sustancias psicoactivas y sus familias. El Centro también debe contar
con perfil de auxiliar administrativo y designar a una persona que funja como enlace con el IAPA.

Asimismo se requiere que el Centro cuente como minimo con la siguiente infraestructura: tres consultorios; uno de ellos
médico con el equipo necesario, un consultorio de psicologia, un consultorio de trabajo social o terapia de grupo, estancia o
sala de espera, espacio acondicionado exprofeso para servicios administrativos y secretariales, salén de usos multiples
acondicionado para talleres y actividades psicoeducativas, sanitarios para personal y usuarios.

2. Atencién residencial bajo el modelo profesional o mixto; Es necesario que estos Centros cuenten con por lo menos el
siguiente equipo clinico ya sea mujer u hombre especializado en: medicina preferentemente psiquiatra, dos psicologos
clinicos, un acompanante terapéutico o terapeuta ocupacional (que puede ser algin integrante del equipo clinico). Este equipo
debera contar con experiencia comprobable de por lo menos dos afios en el trabajo con usuarios de sustancias psicoactivas y
sus familias, también debe contar con un auxiliar administrativo asi como una persona designada como enlace con el IAPA.

En cuanto a la infraestructura se requiere que el Centro disponga como minimo de quince camas, dos consultorios; uno de
ellos médico con el equipo necesario, dos de psicologia, uno de trabajo social o terapia de grupo, comedor para albergar a por
lo menos quince personas, cocina equipada, estancia o sala de espera, espacio acondicionado exprofeso para servicios
administrativos y secretariales, sanitarios debidamente diferenciados por género.

3. Atencién residencial bajo el modelo de ayuda mutua; Es necesario que cuenten con un representante legal y un
encargado, este ltimo deberd contar con un minimo de dos afios de abstinencia y cuenten con formacion o capacitacion
comprobable en consejeria en adicciones,

Se requiere que el Centro disponga como minimo con la siguiente infraestructura: dormitorios independientes con quince
camas, sanitarios y regaderas (diferenciadas por género), cocina, comedor, 4rea de actividades recreativas, area de psicoterapia
grupal o individual, estancia o sala de espera, espacio acondicionado exprofeso para servicios administrativos y secretariales.

G) Los Centros deberan contar con experiencia comprobable de por lo menos un afio en el tratamiento de trastornos
relacionados con el consumo de sustancias psicoactivas.

H) Los CAA’s deberan entregar en tiempo y forma en el Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones de la
Ciudad de México, en las oficinas de la Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion de Reinsercién Social, ubicado
en Av. Rio Mixcoac 234, Colonia Acacias, Delegacion Benito Judrez, 2° piso, de lunes a jueves de 9:00 a 14:00 yde 16:30 a
18:00 horas y viernes de 9:00 a 14:00 horas, los siguientes documentos:

Solicitud de ingreso al Programa

Programa General de Trabajo (descripcion del modelo de tratamiento)

Manuales de procedimientos

Guia operativa de referencia y contra-referencia

Directorio de instituciones afines o asociadas

Memoria fotogréfica de las instalaciones

Copia del Registro y/o revalidacién ante el IAPA

Copia simple del acta constitutiva de la organizacién y, en su caso, una copia del acta de asamblea donde conste la
designacion del representante legal de la organizacion

9. Copia del comprobante de domicilio.

10. Copia del Registro Federal de Contribuyentes

11, Curriculos del equipo clinico

12 Comprobante de cuenta bancaria a nombre del Centro de Atencién de Adicciones

e R

Nota: Los formatos del punto 1 al 4 se encuentran disponibles en la pagina del Instituto www dapa.cdmx.gob.mx
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Personas Canalizadas

1) Se otorgara el apoyo econdémico a personas de 12 a 70* afios diagnosticadas con abuso o dependencia a sustancias
psicoactivas y que por su condicién de edad, raza, sexo, situacion econdémica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias
culturales y politicas u orientacion sexual, pueden encontrar mayores obstaculos para acceder y costear servicios de atencion,
en la Ciudad de México.

(*Que sean autosuficientes y sin enfermedad grave)

2) Personas que de manera voluntaria soliciten el ingreso a tratamiento residencial o ambulatorio.

3) Los candidatos a ser beneficiados con los apoyos econémicos deberan presentarse a una Entrevista para Ingreso a
Tratamiento de las Adicciones, y aplicacion de pruebas de tamizaje en las oficinas del Instituto para la Atencion y
Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México, en la Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion de
Reinsercion Social, ubicado en Av. Rio Mixcoac 234, Colonia Acacias, Delegacion Benito Juarez, 2° piso, de lunes a

jueves de 9:00 a 14:00 y de 16:30 a 18:00 horas y viernes de 9:00 a 14:00 horas o llamar al nimero telefénico 46313035
ext. 2008

V.3 Procedimientos de acceso

Centros de Atencion de Adicciones:

Por convocatoria

El acceso al Programa debera realizarlo un representante de la institucion directamente en las oficinas de la Jefatura de Unidad
Departamental de Estandarizacion de Reinsercion Social, del Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones en la
Ciudad de México, ubicada en Av. Rio Mixcoac 234, Colonia Acacias, Delegacion Benito Juarez, 2° piso. El registro de las

solicitudes que se establece para el proceso por Convocatoria sera de lunes a jueves de 9:00 a 14:00 y de 16:30 a 18:00 horas
y viernes de 9:00 a 14:00 horas.

Los documentos solicitados en los requisitos de acceso, seran verificados y valorados por un Comité Dictaminador integrado
por los siguientes servidores publicos del IAPA: Director de Tratamiento e Integracion Social, quien sera el Presidente,
Director de Capacitacion y Formacion, Director de Supervision y Regulacion de Centros de Atencion de Adicciones (CAA's),
Subdirector de Normatividad de Tratamiento y Rehabilitacion, Subdirector de Reinsercion Social; Jefe de Unidad
Departamental de Estandarizacion de Reinsercion Social y Jefe de Unidad Departamental de Desarrollo de Programas y Guias
de Reinsercion Social, quienes fungiran como vocales. La valoracion serd en forma numérica de la siguiente manera:

Elementos a Evaluar Puntuacion
e  Solicitud de ingreso al programa (anexar curriculum del equipo clinico- 25
operativo).
e Programa general de trabajo (descripcion del modelo de tratamiento). 25
e  Manuales de procedimientos. 25
e Guia operativa de referencia y contra-referencia. 15
e  Directorio de instituciones. 05
e  Memoria fotografica. 05
Puntuacion total:
100

La calificacion minima necesaria para poder formar parte del PROSUST es de 80 puntos. Aquellos Centros con dicha
puntuacion podran ser sujetos a visitas de verificacion de la calidad de los servicios de atencion.

Cabe mencionar que la decision del Comité sobre los seleccionados sera definitiva e inapelable. En caso de empate técnico
se realizard una ronda de valoraciones por parte del Comité y de no llegar a un acuerdo el Presidente del Comité Dictaminador
tendra el voto de calidad.

La convocatoria permanecera abierta del 01 de febrero al 15 de febrero del 2017.

Los resultados de la evaluacion para formar parte del PROSUST se publicaran en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México
y en la pagina web del IAPA, www.iapa.cdmx.gob.mx, el 24 de marzo de 2017.
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Los Centros de Atencion de Adicciones que resulten seleccionados, deberan presentar su documentacion requerida en original

y fotocopia para su cotejo y formalizacion del convenio de colaboracion en un periodo no mayor a cinco dias habiles
posteriores a la publicacion de los resultados.

Cualquier eventualidad no contemplada en las presentes Reglas de Operacion, respecto al presente Programa, serd resuelta
por el Comité Dictaminador.

Casos de excepcion

En casos extraordinarios la Direccion de Tratamiento e Integracion Social, valoraré la pertinencia de acceso a tratamiento a
menores de 12 aflos conforme a:

¢ Que exista en los Centros Seleccionados espacios especializados en menores de 12 afios.

¢ Nivel de consumo (abuso o dependencia).

Personas Canalizadas:
En lo concerniente a los procedimientos de acceso al servicio se plantea a través de:

a) Canalizacién y recanalizacién institucional: Organismos gubernamentales, de la sociedad civil y privados,
frecuentemente solicitan apoyo para el ingreso al programa de la poblacién objetivo. El procedimiento consiste en
que la Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion de Reinsercion Social hace una evaluacion del caso a
través de la aplicacion de una entrevista para ingreso a tratamiento de las adicciones y prueba de tamizaje y determina
si es candidato (a) de atencion del Programa, es decir que sea consumidor en nivel de abuso o dependencia y que por
su condicion de edad, raza, sexo, situacién econémica, social, caracteristicas fisicas, circunstancias culturales y
politicas u orientacion sexual, no pueden acceder y costear su intervencién. En caso de ser candidato (a) se le canaliza
a alguna institucion para que reciba el tratamiento en adicciones adecuado.

b) Por demanda. El acceso por demanda se haré de manera presencial por parte del usuario (a) en la misma Jefatura de
Unidad Departamental del Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México. ubicada
en Av. Rio Mixcoac 234, Colonia Acacias, Delegacion Benito Juédrez, 2° piso dentro de la cobertura del programa
del 2017 en un horario de de 9:00 a 14:00 hrs. y de 16:30 a 18:00 hrs. de lunes a viernes.

En lo referente a los procedimientos de acceso a los servicios de tratamiento, ofrecidos por los Centros de Atencién de
Adicciones seleccionados en el PROSUST se plantean los siguientes requisitos:

1) Las y los usuarios deberan presentar una identificacion oficial, en caso de ser menores de edad deberén presentar acta de
nacimiento original y ser acompafiados por un familiar o tutor o un representante legal, quien fungira como responsable del
tratamiento del menor, las instituciones que deriven a pacientes deberan presentarse con el usuario, acompanado de un oficio
de solicitud para ser beneficiado con el programa de ayudas econdmicas.

2) Deberan presentar comprobante de domicilio que acredite la residencia en la Ciudad de México

3) Las y los usuarios que presenten intoxicacion o sindrome de abstinencia seran canalizados a los hospitales de la red para
su proceso de desintoxicacion, una vez estables seran contra-referidos al IAPA para continuar con la solicitud de apoyo
econémico para su tratamiento en alguno de los Centros de Atencion de Adicciones seleccionado.

4) Una vez realizada la entrevista y la aplicacion de pruebas de tamizaje, las y los usuarios seran referidos al Centro de
Atencion de Adicciones que responda a la demanda de atencion, a través de un oficio de canalizacién dirigido al responsable
del Centro. Cabe mencionar que las y los usuarios podran consultar el estado de su ingreso a un Centro directamente en la
Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion y Reinsercion Social, en las oficinas ubicadas en Av. Rio Mixcoac 234,
Colonia Acacias, Delegacion Benito Juérez, 2° piso de lunes a jueves de 9:00 a 14:00 y de 16:30 a 18:00 horas y viernes de
9:00 a 14:00 horas Asimismo se les entregaré un oficio de canalizacion del érea de tratamiento del IAPA que avale su ingreso.

Las personas solicitantes canalizadas que sean incorporadas al presente programa, formaran parte de un padron de
beneficiarios que conforme a la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal serd de cardcter publico, siendo reservados
sus datos personales.

La informacién que brinden los derechohabientes de este Programa, esta sujeta a la proteccion de datos personales, por lo cual
los funcionarios y empleados del Instituto para la Atencién y Prevencién de las Adicciones en la Ciudad de México, estan
obligados a tutelar la privacidad de dicha informacién los cuales en ningln caso podran emplearse para propdsitos de
proselitismo politico, religioso o comercial, ni para ningiin fin distinto al establecido en las Reglas de Operacion del Programa
Social.
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En ningun caso las y los servidores publicos podran solicitar o proceder de manera diferente a lo establecido en las presentes
Reglas de Operacion,

V.4. Requisitos de permanencia, Causales de Baja o Suspension Temporal

Centros de Atencion de Adicciones:

Seran suspendidas las ayudas si algin Centro incurre en:

Si se comprueba alguna accion que haya atentado contra la integridad fisica o mental de algin usuario;

Si se comprueba que no desarroll6 adecuadamente los procesos o procedimientos contenidos en las presentes Reglas
de Operacion;

Si se comprueba que falsea u omite informacion referente al desarrollo del presente Programa al IAPA;

Si se comprueba que desvian el recurso en gastos que no estén enfocados al mejoramiento de la calidad de los
servicios de tratamiento;

Sino cumple como minimo con 80 puntos de calificacion en la visitas de supervision que realice el IAPA, de acuerdo
a los elementos a que se refieren los numerales VI y VII de las presentes Reglas de Operacion;

En caso de que algun informe no sea entregado en los cinco dias habiles posteriores a las fechas programadas, con
base en los mecanismos de evaluacion y seguimiento de las presentes Reglas de Operacion,

Si durante el desarrollo del presente Programa es suspendido en sus actividades por la Direccion de Supervision y
Regulacion de Centros de Atencion de Adicciones (CAA's) del IAPA por incumplimiento a la normatividad vigente

(En este caso, el Centro debera entregar la comprobacion de gastos hasta el dia inmediato anterior a la suspension,
la cual debera estar en concordancia con el nimero de personas atendidas).

Personas Canalizadas:

o

Podran causar baja por:

Egreso voluntario

Por incumplimiento al reglamento interno del Centro, sin derecho a solicitar una segunda beca durante seis meses, si
se incurre nuevamente en la violacion al reglamento, la o el usuario deberé cubrir los gastos derogados por la atencion
recibida.

En caso de abandonar el tratamiento no podréan solicitar una segunda beca, hasta pasados por lo menos seis meses a
partir de la desercion al tratamiento,

VL. PROCEDIMIENTO DE INSTRUMENTACION

VIL.1. Operacion

a)

b)

Registro.- El registro de las y los usuarios se realiza de manera individual en el momento de llevarse a cabo la
canalizacion a través de la aplicacion de la prueba de tamizaje “DAST” y una Entrevista para Ingreso a Tratamiento
de las Adicciones y a partir de los resultados de los instrumentos aplicados se definird el Centro de Atencion de
Adicciones y el modelo de atencién. Asimismo se cuenta con una base de datos de la poblacion referida que se nutre
con los informes de avance del tratamiento.

Operacion.- Los procedimientos de operacion del Programa inician con la Entrevista para Ingreso a Tratamiento de
las Adicciones, aplicada a los derechohabientes por el drea de tratamiento del IAPA, a través de la atencién de la
Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion de Reinsercion Social. Posteriormente se aplica el instrumento
de tamizaje para definir la modalidad de atencion y el Centro de Atencion de Adicciones al que sera canalizado la o
el usuario para asi dar inicio al tratamiento del consumo de sustancias psicoactivas en los Centros seleccionados los
cuales basan la atencion de la siguiente manera:
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Los Centros que ofrecen servicios de atencion ambulatoria seleccionados para participar en el PROSUST, deberan atender
a por lo menos 50 usuarios de sustancias psicoactivas. Esta intervencion se realizara idealmente durante doce sesiones de

manera individual, una vez por semana, incorporando la perspectiva e igualdad de género al tratamiento, procurando atender
a 25 mujeres.

Dentro del programa de intervencion deberan realizar, reportar y comprobar las siguientes actividades clinico-administrativas:

- Procedimientos administrativos y legales de la fase de ingreso/admision (ofrecer informacion sobre tratamiento.
firma de consentimiento informado y elaboracion de ficha de ingreso).

- Realizar diagndstico que contemple minimamente las siguientes acciones: historia clinica, valoracion cronolégica
profunda del patrén de consumo, valoracion psicoldgica y valoracién socio-familiar.

- Cuando sea necesario solicitar auxiliares diagnésticos.

- Elaborar un pronéstico de la enfermedad con base en criterios internacionales al igual que un plan de tratamiento.

- Apertura del expediente e integracion de las notas clinicas correspondientes.

- Ofrecer tratamiento individual o terapia grupal, preferentemente programas de intervencion breve, también se puede
emplear terapia familiar, terapia de familias, farmacoterapia, grupo de ayuda mutua, acondicionamiento fisico,
actividades ludico recreativas, actividades de reinsercién social.

- Realizar acciones de referencia cuando los recursos con que cuenta el Centro no corresponden con las necesidades
de atencion del usuario mediante hoja de referencia.

- Realizar un proceso de egreso incluyendo una breve valoracion del estado clinico, ratificar o rectificar el diagndstico
final, elaborar prondstico. Es necesario elaborar la nota clinica de egreso sin importar la causa del mismo.

Los Centros que ofrecen servicios de atencién residencial bajo el modelo profesional o mixto que hayan resultado
seleccionados dentro del PROSUST, deberan atender a por lo menos 12 usuarios de sustancias psicoactivas, idealmente
durante doce semanas, con base en la descripcion del modelo de tratamiento que presente, incorporando la perspectiva e
igualdad de género al modelo de intervencién; procurando atender a 6 mujeres (cuando el modelo de atencion asi lo permita).

Dentro del programa de intervencion deberéan realizar y reportar las siguientes actividades clinico-administrativas:

- Procedimientos administrativos y legales de la fase de ingreso/admision (ofrecer informacién sobre tratamiento,
firmar el consentimiento informado y elaborar ficha de ingreso).

- Llevar a cabo una fase de evaluacion y diagndstico que contemple minimamente las siguientes acciones: historia
clinica, valoracion médica y seguimiento (cuando sea necesario solicitar auxiliarles diagndsticos), valoracion
cronolégica profunda del patrén de consumo, valoracion psicoldgica y una valoracién socio-familiar.

- Elaborar un prondstico de la enfermedad con base en criterios internacionales.

- Apertura del expediente e integracion de las notas clinicas correspondientes.

- Ofrecer servicios de atencion contemplando las siguientes intervenciones: terapia individual, terapia grupal, terapia
familiar o terapia de familias (cuando el caso lo permita), farmacoterapia (cuando asi lo amerite el caso), grupo de
ayuda mutua (cuando el Centro sea mixto), acondicionamiento fisico, actividades ludico recreativas, actividades de
reinsercion social.

- Realizar acciones de referencia cuando los recursos con que cuenta el Centro no corresponden con las necesidades
de atencion del usuario mediante la “hoja de referencia”.

- Realizar un procedimiento de egreso incluyendo; valoracion del estado clinico, ratificacion o rectificacion del
diagndstico final de acuerdo con el DSM IV TR o CIE 10 y elaboracion de pronéstico.

- Referencia siempre a seguimiento ambulatorio. Es necesario elaborar la nota clinica de egreso.

- Acciones de reinsercion social, seguimiento, cuidado continuo y prevencion de recaidas.



Los Centros que ofrecen servicios de atencién residencial bajo el modelo de ayuda mutua que hayan resultado
seleccionados, dentro del PROSUST, deberan atender a por lo menos 12 usuarios de sustancias psicoactivas, idealmente
durante doce semanas, con base en la descripcion del modelo de tratamiento que presente, incorporando la perspectiva e
igualdad de género al modelo de intervencion, procurando atender a 6 mujeres (cuando el modelo de atencién asi lo permita).
Dentro del programa de intervencion se deberan realizar y reportar las siguientes actividades clinico-administrativas:

- Tanto el ingreso como la permanencia de las y los usuarios deben ser estrictamente voluntarios.

- Es necesario firmar un consentimiento informado y realizar una hoja de ingreso, y de ser posible una ficha de
identificacion del familiar mas cercano o representante legal. En caso de que la o el usuario sea menor de edad, se
debe obtener adicionalmente el consentimiento informado por escrito de quienes ejerzan la patria potestad, del
representante legal o del tutor.

- Es necesario informar con detalle y claridad, tanto al usuario como al familiar o responsable legal, en qué consiste el
programa de tratamiento.

- En caso de que el usuario se encuentre en situacion de abandono, el encargado del Centro debe dar aviso al Ministerio
Publico mas cercano.

- Es necesario realizar una revision fisica a todo usuario que ingrese conforme a la normatividad vigente.

- Todo usuario debe ser valorado por un médico en un periodo no mayor de 48 horas posteriores a su ingreso, donde
se valorara su estado fisico general. En caso de mujeres preguntar si esta embarazada, con la finalidad de tomar las
previsiones necesarias para su atencion y/o referencia.

- Los medicamentos seran suministrados sélo bajo prescripeion y vigilancia médica, y deberan estar en un lugar seguro
bajo llave, designando a un responsable de los mismos.

- Realizar acciones de referencia cuando los recursos con que cuenta el Centro no corresponden con las necesidades
de atencion del usuario mediante una “hoja de referencia”.

- Ofrecer sesiones de consejeria individual, grupal y acciones que incluyan la atencién a la familia.

- Realizar un informe general de actividades ademas de una bitacora de las acciones realizadas.

- En el momento del egreso se debe elaborar una “hoja de egreso”, sin importar el motivo del mismo.

- Canalizar a tratamiento ambulatorio o semi-residencial profesional mixto o de ayuda mutua.

Asimismo y con base en las caracteristicas clinicas del tratamiento, donde la desercion de las y los usuarios es una condicion
frecuente, los CAA's podran atender un niumero mayor de usuarios de sustancias psicoactivas en relacién a la cantidad de
ayudas programadas. En este caso, los Centros podran reasignar a un nuevo usuario las sesiones o dias restantes previamente

programados para el usuario que abandona el tratamiento, lo anterior con base en el procedimiento de instrumentacion antes
descrito.

De igual manera, las investigaciones en la materia indican que la mayoria de los pacientes requieren por lo menos tres meses
de tratamiento, para reducir de forma significativa o para detener el consumo de drogas, sin embargo, con el fin de lograr
mejores resultados se requiere de periodos mas largos de tratamiento, por lo que un usuario podra ser acreedor de hasta dos
ayudas que deberan ser justificados por los responsables del CAA's.

Todos los CAA’s que resulten seleccionados en el PROSUST, deberan utilizar el Sistema para el Diagnéstico Clinico del
Uso, Abuso y Dependencia de Sustancias Psicoactivas (SIDI), mismo que el IAPA proveera a cada uno.

Los Centros de Atencion de Adicciones no podran llevar a cabo ningun tipo de actividad que pueda considerarse como
infractora de los derechos humanos de las y los usuarios, tales como utilizacion de lenguaje altisonante, uso de “sandalias” de
manera permanente al interior del Centro, utilizacion de candados o cerraduras en dormitorios, privacion de visitas familiares
para las y los usuarios, etc.

Las Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Publicos y Privados se comprometeran a atender a las y los usuarios
hasta completar el periodo de las 12 semanas, aun cuando el convenio haya vencido su vigencia.
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Las instituciones que hayan sido apoyadas en este Programa y que hayan efectuado satisfactoriamente el cumplimiento de las
metas; asi como con la entrega de sus informes y comprobaciones financieras en tiempo y forma; y hayan atendido
eficientemente a la poblacion canalizada por el IAPA, seran consideradas para continuar con su financiamiento en la edicién
siguiente del programa.

Posteriormente se realizaran visitas de seguimiento para verificar que los Centros de Atencién de Adicciones cumplan con
las actividades mencionadas.

Datos personales

Los datos personales contenidos en los expedientes de las y los usuarios activos del Programa estan protegidos por la Ley de
Transparencia, Acceso a la Informacioén Publica y Rendicion de Cuentas de la Ciudad de México y de Proteccion de Datos
Personales del Distrito Federal, garantizando la confidencialidad e integridad de los mismos. La informacién recabada seré
utilizada Ginicamente para los fines especificos que ha sido proporcionada, haciendo de su conocimiento que dichos datos
seran protegidos, por lo que seré bajo su estricto consentimiento el manejo que se realice de los mismos.

Por otra parte, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 38 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal, y

60 de su Reglamento, todo material de difusion, convenios, cartas compromiso y otros instrumentos que se suscriban o
formalicen con ellos, deben llevar impresa la siguiente leyenda:

“Este programa es de carécter piblico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus recursos provienen
de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esté prohibido el uso de este programa con fines politicos, electorales,
de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los recursos de este programa en la Ciudad de México,
serd sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente™.

Los formatos y los tramites a realizar ante el Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México,
son gratuitos. Ninguna persona podra solicitar o actuar de manera distinta a lo establecido en estas Reglas de Operacion.

VI1.2. Supervision y Control
El Programa cuenta con los siguientes formatos de supervision:

a) Visitas de supervision en las que se aplicard una Cédula que verifica el cumplimiento a la NOM-028-SSA2-2009 para la
Prevencion, Tratamiento y Control de las Adicciones (infraestructura, equipo clinico y actividades clinico- administrativas).

b) Los Centros deberan entregar periédicamente los siguientes informes:

TIPO DE INFORME FECHAS DE ENTREGA
1. Informe de ingreso Mensual
2. Informe de egreso Mensual Cinco primeros
3. Informe de actividades por usuario Trimestral dias habiles
4. Informe de actividades generales Mensual
5. Informe final de actividades Al ‘tm.allzar eI. Sfamiento del
altimo paciente referido

¢) Aplicacion a las y los usuarios de cédula de calidad de los servicios.

La unidad administrativa responsable de la supervision y control de este Programa Social es la Direccion de Tratamiento e
Integracion Social.

VIL. PROCEDIMIENTO DE QUEJA O INCONFORMIDAD CIUDADANA

Las quejas y denuncias vinculadas con la operacion del Programa, seran canalizadas a las instancias competentes, en términos
de las disposiciones normativas y administrativas aplicables para cada caso, asimismo, deberan responder por escrito a la
persona fisica o moral que interponga la queja dando cuenta del estado en que se encuentra el seguimiento de la misma.
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a) El usuario puede acudir a las oficinas del Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de
México en la Direccion de Tratamiento e Integracion Social, ubicadas en Av. Rio Mixcoac 234, Colonia Acacias,
Delegacion Benito Judrez, 2° piso, de lunes a jueves en horario de 9:00 a 14:00 hrs. y de 16:30 a 18:00 hrs., y viernes
de 9:00 hrs. a 14:00 hrs. a presentar por escrito su queja o inconformidad, procurando proporcionar la informacién
indispensable que permita dar el curso legal respectivo a cada caso, como es el nombre del peticionario, denunciante
0 quejoso, localidad, relacion sucinta de los hechos, fecha, nombre de la persona o servidor piblico contra quien
vaya dirigida la inconformidad y la institucion a la que pertenezca.

b) Personalmente en la Contraloria Interna en el IAPA o en la Contraloria General del Gobierno de la Ciudad de México.
c) Por teléfono: llamando de lunes a viernes al niimero telefénico del IAPA: 46313036.
d) Por medios electronicos a la direccion electrénica: www.iapa.cdmx.gob.mx,

En caso de que la dependencia o entidad responsable del programa social no resuelva la queja, las personas beneficiarias o
derechohabientes podrdn presentar quejas por considerarse indebidamente excluidos de los programas sociales o por
incumplimiento de la garantia de acceso a los programas ante la Procuraduria Social de la Ciudad de México o bien registrar
su queja a través del Servicio Pablico de Localizacion Telefonica, LOCATEL, quien deberé turnarla a la Procuraduria Social

para su debida investigacion y en su caso a la instancia correspondiente. De la misma forma, a la Contraloria General de la
Ciudad de México.

VIII. MECANISMOS DE EXIGIBILIDAD

Para que todas aquellas personas que son parte de la poblacion objetivo del Programa exijan su derecho a ser incluidas en el
programa bastara con que asi lo soliciten a través de un escrito ante la Jefatura de Unidad Departamental de Estandarizacion
de Reinsercion Social; ubicada en Avenida Rio Mixcoac # 234, Colonia Acacias, Delegacion Benito Juérez, 2° piso de lunes
a jueves de 9:00 a 14:00 y de 16:30 a 18:00 horas y viernes de 9:00 a 14:00 horas. Asi mismo deberan cumplir con las
caracteristicas y requisitos de acceso al mismo.

La Contraloria General del Gobierno de la Ciudad de México serd el 6rgano competente para dar a conocer las denuncias
de violacion e incumplimiento de derechos en materia de desarrollo social, la cual se encuentra ubicada en Av. Tlaxcoaque
N° 8 Edificio Juana de Arco, Col. Centro, C.P, 06090, Delegacion Cuauhtémoc, teléfono 56 27 97 00,

Los casos en los que se podran exigir los derechos por incumplimiento o por violacién de los mismos:

a) Cuando una persona solicitante cumpla con los requisitos y criterios de inclusion para acceder a los servicios que
ofrece el programa y exija a la autoridad administrativa ser derechohabiente del mismo.

b) Cuando la persona derechohabiente de un programa social exija a la autoridad que se cumpla con ese servicio de
manera integral en tiempo y forma como lo establece la convocatoria de acceso y disponibilidad de cupo.

c) Cuando por alguna causa no se autorice el otorgamiento de los apoyos solicitados, en su caso, subsanadas las

irregularidades, las y los derechohabientes podran requerirlos nuevamente, siguiendo el procedimiento de acceso
previsto en estas Reglas,

En todos los casos es la Contraloria General del Gobierno de la Ciudad de México, el érgano competente para conocer las
denuncias de violacion o incumplimiento de derechos en materia de desarrollo social.

No se apoyaré a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Publicos y Privados que no hayan cumplido con la entrega
completa y satisfactoria de los informes requeridos por el Programa en ediciones anteriores.

En el supuesto de que se cancele el financiamiento o se renuncie al mismo, el recurso sera reasignado al proyecto siguiente
de conformidad al orden establecido en la lista de prelacion a partir de las mejores calificaciones asignadas.

Las instituciones que hayan sido apoyadas en este programa y que hayan efectuado satisfactoriamente el cumplimiento de las
metas programadas, asi como con la entrega de sus informes y comprobaciones financieras en tiempo y forma; y hayan

atendido eficientemente a la poblacion canalizada por el IAPA, seran consideradas para continuar con su financiamiento en
la edicion 2017 del programa.
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IX. MECANISMOS DE EVALUACION E INDICADORES

IX.1. Evaluacién

La evaluacion externa del PROSUST sera realizada de manera exclusiva e independiente por el Consejo de Evaluacion del
Desarrollo Social de la Ciudad de México, en caso de encontrarse considerado en su Programa Anual de Evaluaciones
Externas.

La Evaluacién Interna se realizara en apego a lo establecido en los Lineamientos para la Evaluacién Interna de los Programas
Sociales, emitidos por el Consejo de Evaluacion del Desarrollo Social de la Ciudad de México y los resultados serén
publicados y entregados a las instancias que establece el articulo 42 de la Ley de Desarrollo Social para el Distrito Federal,
en un plazo no mayor a seis meses después de finalizado el ejercicio fiscal.

La unidad técnico-operativa responsable de llevar a cabo la evaluacion interna del programa social serd la que designe la
Direccion General del Instituto para la Atencion y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de México.

Las fuentes de informacién de campo son: Cédula de supervision a los Centros, cédula de supervision de la calidad de los
servicios a las y los usuarios y seguimiento telefonico.

Informacion de gabinete contempla las siguientes fuentes: para el cumplimiento de los objetivos de la evaluacién se utilizara
informacién estadistica que se generaré del seguimiento telefénico, de la informacién proporcionada por los Centros y de las
y los usuarios, asi como del anélisis de: a) referencias académicas, estadisticas y documentales especializadas en materia de
adicciones

IX.2. Indicadores

En congruencia con la Metodologia del Marco Légico adoptada por el Gobierno de la Ciudad de México, la construccion de
los indicadores para la medicion del Programa esta disefiada a partir de dicha Metodologia la cual considera los siguientes
indicadores cuantitativos:

Unidad
Tipo de Unidad de Medios de .
Objetivo Indicador Férmula de Cileulo lndli)cador Medida Verificacién Responsable de la Supuestos
Medicion

Contribuir  al

acceso a

servicios de

tratamiento y

rehabilitacion

en  materia de

adicciones, a

través de la

canalizacion  a

organizaciones

de la sociedad

civil,

organismos

pljl'bllcos y Porcfcmaje de (N° de personas o El interés y la

privados a personas que benefioiadas en sl Subdireccion de voluntad de las y los
E personas  que reciben el .o ’ : Informe final Normatividad de usuarios para
= ) . : programa/N° de Eficacia Porcentaje H P

por su condicion tratamiento i oy del programa Tratamiento y solicitar un

de edad, raza respecto a las PR nofisiten Rehabilitacio ratamiento

) ) P - . chabilitacion tratamiento,
Sos . tratamiento) *100

sexo, condicion | que lo solicitan

economica,

social,

caracteristicas

fisicas,

circunstancias

culturales y

politicas u

orientacion

sexual  pueden

encontrar

mayores

obstaculos para

acceder y
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financiar un
tratamiento.

Personas  que
por su condicion
de edad, raza,
sexo, condicion

econdmica, Porcentale:ds
social, crs*onasj ue (N°, de personas que F La voluiad doles y
£ caracteristicas c?m{:lu t;l'(?l'l ol ‘cons liivemal q Subdireccion de los usuarios para
28 fisicas, Yeron & A o S0y § Informe final Normatividad de mantenerse en
2 ¢ AN L tratamiento tratamiento/N° de Eficacia Porcentaje g : \
e circunstancias i trest oil SrSOnRS o laresurs del programa Tratamiento y tratamiento en algin
& culturales y uizcin il pa lralamci‘enl )E 100 Rehabilitacion Centro de Atencion
politicas u queIngres & de Adicciones
orientacion
sexual,
concluyen el
tratamiento  en
adicciones
reentaie o tassnk volunt: las
cz(n::lf.?:;{;:; (N de canalizaciones Subdireccion de Llaosz:u:ii(:)gz sacry
Cl oo g realizadas/N° de : i p Oficios de Normatividad de e :
il g realizadas en il Eficacia Porcentaje Hief A canalizados a algin
Canalizaciones Y 5 canalizaciones canalizacion Tratamiento y i i1
fgld 7 s ) relacion a las A % vt el Centro de Atencion
P realizadas programas programadas)* 100 Rehabilitacion a6 Adlocianas
g Porcentaje de (N de beneficiarios
= v . .
g beneficiarios entrevistados que La voluntad de las y
g que consideran consideran que el Cédulas de Subdireccion de los usuarios
o C2 Calidad de satisfactorio el servicio prestado por Calidad Pocseatan evaluacion de Normatividad de canalizados a
los servicios servicio de los CAA's es Y calidad de los Tratamiento y contestar la cédula
tratamiento en satisfactorio/N° de servicios Rehabilitacion de evaluacion de la
relacion a los beneficiarios calidad de los
entrevistados entrevistados)* 100 servicios
Porcentaje de
' ; |
CAA’s (N° de CAA’s Sk o L .
. J A il evaluacion Subdireccion de El interés de los
. seleccionados seleccionados/ N° de e ey
Al.  Seleccion S Vi X 7R : ; documental y Normatividad de Centros para
75 enrelacion alos | CAA's que cumplen Eficacia Porcentaje j e,
de Centros . ‘ de Tratamiento y participar en el
que cumplen con el puntaje minimo W5 T )
5 ils s supervision Rehabilitacion programa
con el puntaje requerido)*100 7
9 para CAA's
minimo
Porcentaje de
beneficiarios
canalizados ¢ ° de be iari 5 volur > las
cai alizadosen | (N d‘c bmeﬁcmn@ Boriziato dé Suibdineonide da La vol 1}ad dc. a y
fase de abuso de | canalizados a CAA's F Loy los usuarios para ser
W Xl e ) ; solicitud de Normatividad de ; N ;
sustancias en fase de abuso Eficacia Porcentaje Y X canalizados a algin
WL . tratamiento y Tratamiento y "y
psicoactivas SPA/ N? total de DAST Rehabilitacién Centro de Atencion
(SPA) en canalizaciones)* 100 de Adicciones
.§ relacion a los
3 A2, Inclusion de canalizados
5 beneficiarios al Porcentaje de
2 programa beneficiarios
canalizados en " P
. S ! { volun e las
fase de (N7 benehclano§ Formato de Subdireccion de La volu ?a‘_' d"’ud Y
: canalizados a CAA's L AP los usuarios para ser
dependencia de 5 { irl it . solicitud de Normatividad de : g
4 P en fase de dependencia Eficacia Porcentaje ; 4 canalizados a algin
sustancias e tratamiento y Tratamiento y ; X
¢ ; de SPA/ N° total de s Centro de Atencion
psicoactivas sgiridievors DAST Rehabilitacion sl
canalizaciones)* 100 de Adicciones
(SPA) en
redlacion a los
canalizados
Porcentaje de »
e - oo ue las condiciones
visitas de (No de visitas de Subdireccion de Slinfmgllol 6gi<(:1as sean
A3. Visitas de campo en mpo realizadas/ ; . Cédul Normativi p
. o e p. » z'ac.ia Eficacia ‘| Porcentaje édu'fzfie - ; dad de las ideales para
campo relacion a las numero de visitas supervision Tratamiento y ey okl
areg gk fifes 3 realizar las visitas de
visitas programas) *100 Rehabilitacion Ay
programadas P
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X. FORMAS DE PARTICIPACION SOCIAL
Para garantizar el derecho individual y colectivo a la participacién social en los Programas Sociales que implementa el
Gobierno de la Ciudad de México a través de sus dependencias y érganos desconcentrados y para efecto del presente, se
incorpora la participacion de los beneficiarios para:

I. Garantizar la plena difusién de las acciones realizadas y la cobertura que tendra el Programa, asi como su instrumentacién,
la cual estaré a cargo de la Direccion General del Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones en la Ciudad de
México.

2. Fomentar la participacién de la ciudadania a través de la difusion de los nimeros telefonicos para solicitar la canalizacion
de las personas con consumo problemético de sustancias psicoactivas.

Participante Etapa en la que participa Forma de participacion | Modalidad
Usuarios Evaluacion de la calidad de los servicios | Individual Informacion
de tratamiento a través de la aplicacion de
una Cédula de evaluacion de calidad de
los servicios

Centros de Atencion | Durante el ejercicio fiscal del programa Centros Seleccion  de
de Adicciones beneficiarios

XI. ARTICULACION CON OTROS PROGRAMAS SOCIALES

El Programa de Otorgamiento de Ayudas para la Prestacion de Servicios de Tratamiento contra el Consumo de Sustancias
Psicoactivas a Organizaciones de la Sociedad Civil, Organismos Piblicos y Privados en la Cuidad de México (PROSUST) el
cual busca el acceso a servicios de tratamiento a usuarios con consumo problematico de sustancias psicoactivas, es
complementario con el programa Hijas e Hijos de la Ciudad del DIF CDMX y Poblaciones en Situacion de Calle y Atencion
Integral a Personas Integrantes de las Poblaciones Callejeras de la Secretaria de Desarrollo Social, a través de acciones de
canalizacion cuando los solicitantes no cubren el perfil para ser atendidos en los Centros de Atencion de Adicciones. dado
que su necesidad se centra en espacios de pernocta, del mismo modo si el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia
Ciudad de México (DIF) identifica que el usuario presenta problemas de consumo de sustancias psicoactivas son canalizados
al Instituto para la Atencién y Prevencion de las Adicciones de la Ciudad de México (IAPA) a fin de ser incorporados al
PROSUST.

Las y los usuarios que se encuentren en fase de uso de sustancias psicoactivas no seran candidatos para este Programa es por
ello que se requiere de la vinculacion interinstitucional con la Secretaria de Salud de la Ciudad de México a través de Las
Unidades de Especialidad Médica, Centro de Atencién Primaria en Adicciones (UNEME — CAPA). Asimismo las acciones
derivadas entre las instituciones o dependencias y el Programa, se desarrollaran durante todo el ejercicio 2017, como parte de
la atencion integral que brinda.

PROFA. MXRIA DEL ROSARIO TAPIA MEDINA
Y DIRECTORA GENERAL DEL IAPA
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