ZOPOTLAN DF JUAREZ

ESTADISTICAS DE LA MATRIZ
DE INDICADORES DE

RESULTADQOS
TRIMESTRE DE JULIO SEPTIEMBRE 2025

AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF
TITULAR: L.T.S. MONICA ASCENCIO JIMENEZ




NOMBRE DE LA

ACTIVIDAD

1. PROYECTO, PR

Al1C1
Vinculacion a
instituciones

de salud.

FORMATO 1. AVANCE DE CALENDARIZACION PROGRAMATICA DE PROYECTOS, PROGRAMAS O ACTIVIDADES MIR 2025

UNIDAD PRESUPUESTAL RESPONSABLE DE LA MIR

NOMBRE DEL
[[\[»][e72Yp] 0]

OGRAMA O ACTIVI

PUIBP
(PORCENTAJE
DE USUARIOS

BENEFICIARIOS

DE
PROYECTOS)

UNIDAD RESPONSABLE
UNIDADES PRESUPUESTALES INTEGRALES

PROGRAMA SECTORIAL

PROGRAMA PRESUPUESTARIO

UNIDAD DE
MEDIDA

TPIEP
PERSONAS
INTERESADAS EN
PROYECTOS)

(TOTAL

PANORAMA

PROGRAMADO

ENE [FEB | MAR| ABR

10

10

10

10

SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

AREA DE TRABAJO SOCIAL

AREA DE TRABAJO SOCIAL

POA DEL AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF ZAPOTLAN DE JUAREZ 2025

NUMERO DE METAS PROGRAMADAS

MAY

10

JUN

10

JUL | AGO | SEP| OCT NOV DIC TOTAL

10

10

10

10

10

10

TRABAJO SOCIAL

120

META

AVANCE PROGRAMATICO

PROGRAMADO
MENOS LO

REALIZADA

30

REALIZADO

TUCloP (TOTAL DE
USUARIOS
CANDIDATOS
INSCRITOS O EN
PROCESO)

REALIZADO

11

29

11

24

16

122

22

AVANCE %

102%




FORMATO 2. CONTROL DE EVIDENCIA PROGRAMATICA
A1 C1 VINCULACION A INSTITUCIONES DE SALUD.

EVIDENCIA: DESPUES DE LA EJECUCION



FORMATO 3. CONTROL DE EVIDENCIA DE LISTA DE BENEFICIARIOS

DESCRIPCION DEL NOMBRE DEL PROYECTO, PROGRAMA O ACTIVIDAD EVIDENCIA DE LISTADO DE BENEFICIARIOS
C1.A1 Vinculacién a instituciones de salud.
2epOTLAN D JuAREZ REGISTRO DE USUARIOS/AS ATENDIDOS
Inscripcidn a proyectos sociales de salud para una mejor atencién, provenientes de apoyos de EOHIQ |SRECHA NOMBRE | SOLICITUD/ASUNTO | TELEFONO |  OBSERVACIONES
DIF Hidalgo y Administraciéon del Patrimonio de la Beneficencia Publica, que coadyuven al <l Shales 2 i e | 1eledio igeuwacem Mo
. . .. 0 oS pelailzs| e ol sillade |Pegresena e dejod ifon
mejoramiento de las actividades cotidianas y favorezcan su estado de salud. = docementedon
o peloils St nEase ot e
o |o/cas o ‘“l S txrmm & e o
Durante el desarrollo de las actividades, el primer acercamiento sucede cuando solicitan S InmOCIN OB g0 o ot oo b pVeerMnica
. ., L. ., ... Qlocd ) wonadi
informacidn sobre los requisitos de gestidn para ser beneficiario/a de apoyos. oa |l Spieei i o hean)
Si cumplen con las reglas de operacidn, se integra expediente en la institucidn correspondiente 0 |lwo3ns e g ke e uaw o {1y iere |
al apoyo, pudiendo ser: e |paloes S aditin g
e DIF Hidalgo 2 _haovss %‘;—-—— S
;. . s . 13 RYeA/2S] o
e Centro de Rehabilitacion Integral Hidalgo g e e e By |
e Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica, de los Servicios de Salud e Werfed &
Hidalgo (Secretaria de Salud Hidalgo). 6 |miovzs (ofs & dicthsts
Una vez el expediente integrado se reciben instrucciones de la atencién, cada proyecto tiene i+ |aifoisas Fran s
tiempo de respuesta variable hasta finalizar el proceso. *
& o
. . . , L. Centro de Rehabilitacisn Integral Hidalgo Q.' :
Igualmente, de forma directa se trabaja proporcionando vales de préstamo de ayudas técnicas e ’45 HloAu:o I !
propiedad del drea y la atencidn directa para los procesos necesarios. ; j — [ swoesnes
=2 finen n;?érwnn ACAIUCA HDALGO panon EEIADERUEDAS 13
2 4 | | ; 83|HG0. acavuca HibaLGo
NOTA: Debido al principio ético de confidencialidad de la informacidn, no es posible visualizar s :’ B : A
los nombres de los usuarios para uso administrativo, sin embargo, se cuenta con el registro en < - nluco. eapoTLAN o ARez
fisico.




FORMATO 4. ESTADISTICAS TRIMESTRALES
INFOGRAFIA DE AVANCE PROGRAMATICO

AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF

REPORTE TRIMESTRAL
JULIO - SEPTIEMBRE 2025

C1 A1 VINCULACION A INSTITUCIONES DE SALUD

(s

ACTIVIDADES

ORIENTACION DE GESTION PARA:

JORNADAS MEDICAS DE SUBESPECIALIDAD - DIFH
APOYO ¥ BIENESTAR DIFH

AYUDAS TECNICAS - CRIH

APOYOS EN ESPECIE - APBP SSH

¥ VALES DE PRESTAMO DE AYUDAS TECNICAS

alizan gratuitamente mediante la peticién cuando se
a nivel estatal deral dirigidos a

ad 1
NUMERO DE 10
@ BENEFICIARIOS/MES
5 - julio 8
9 - agosto
8 - septiembre a
@ rcivioaves iNTeRNAS 4
5 2
o]

JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE

Impacto social Proyeccién Municipal

Poblacién Objetivo Que ta
i M|
MARRARAAR .

Ciudadanos Beneficiados

ririditiididradid g

agocto
oo

Porcentaje de avance por ficha de Mes

Nombre del componente o actvidad Descripcion de Avance

Programatico
Este periodo trir
50 % 90 % 80 %
f

Julio Agosto Septiembre




FORMATO 1. AVANCE DE CALENDARIZACION PROGRAMATICA DE PROYECTOS, PROGRAMAS O ACTIVIDADES MIR 2025

UNIDAD RESPONSABLE SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

UNIDADES PRESUPUESTALES INTEGRALES AREA DE TRABAJO SOCIAL
PROGRAMA SECTORIAL AREA DE TRABAJO SOCIAL

PROGRAMA PRESUPUESTARIO POA DEL AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF ZAPOTLAN DE JUAREZ 2025

UNIDAD PRESUPUESTAL RESPONSABLE DE LA MIR TRABAJO SOCIAL
NUMERO DE METAS PROGRAMADAS AVANCE PROGRAMATICO

NOMBRE DE NOMBRE DEL UNIDAD DE PANORAMA META PROGRAMADO
LA ACTIVIDAD INDICADOR MEDIDA ENE |[FEB|'MAR| ABR MAY JUN [JUL FAGO [SEP| OCT NOV DIC TOTAL MENOS LO AVANCE %

REALIZADA REALIZADO

1. PROYECTO, PROGRAMA O ACTIVI

FDI (FAMILIAS

(Pgiz‘éisf;iADE DETECTADAS EN | PROGRAMADO | 10 |10 | 10 | 10 | 10 (10 |10 | 10 |10 | 10 | 10 | 10 | 120 30
INTERVENCION)
C2 A1 PERSONAS
Vincular o | DETECTADAS CON 75%

buscar redes | BAJA SITUACION 30

de apoyo. SOCIOECONOMICA
CANDIDATAS A
RECIBIR APOYOS)

FBcA  (FAMILIAS
BENEFICIADAS REALIZADO 23 (14| 13 5 8 12 3 1 11 920 15
CON APOYOS)




FORMATO 2. CONTROL DE EVIDENCIA PROGRAMATICA
C2 A1 VINCULAR O BUSCAR REDES DE APOYO.

<6 @ LTSEldethEspitiaRe.. (0 Qs SN e et

Hidalgo vie12desep 564,

» . vie1lde ago Lic buenos dias , mafiana ingresa a
Buenos dias Lic, uc iavui o1 ime hospitalizacion, 5 Ainigla

pudiera apoyar en la elaboracion programada o57am.
de oficio de convenio municipal Buenos dias Lic, de favor si me

A o pudiera apoyar en la elaboracién
‘)‘\' - muchas gracias:por:su de oficio de convenio municipal

colaboracion 11:25a.m. A/ mI:x‘chas gracias por su
colaboracion 9:57a.m

EVIDENCIA: ANTES

EVIDENCIA: DESPUES DE LA EJECUCION



FORMATO 3. CONTROL DE EVIDENCIA DE LISTA DE BENEFICIARIOS

DESCRIPCION DEL NOMBRE DEL PROYECTO, PROGRAMA O ACTIVIDAD EVIDENCIA DE LISTADO DE BENEFICIARIOS

C2 Al. Vincular o buscar redes de apoyo que colaboren a los egresos familiares que permitan
aumentar o estabilizar la calidad de vida.

Para la realizacion de estas actividades, se tiene contacto directo y presencial con el familiar del

beneficiario/a o en su defecto con el mismo, se plantea la situacidon de baja economia que en ‘ l: ::e;:
consecuencia resulta que las necesidades basicas no sean cubiertas vulnerando su desarrollo -
psicosocial, asi como su vida diaria. qumem
20 [28lo8les
Se trabaja también por canalizacidn por otras areas, en ocasiones para constar su economia con e é’?ws
la aplicacién del instrumento de estudio socioecondmico con la técnica de entrevista, o incluso '*14_“0”5
se detecta la necesidad durante la visita domiciliaria, con el objetivo de que puedan acceder a | 23 [2dloeles
servicios municipales o proyectos como (pensiones) que beneficien la economia familiar, por ol [04/09/%
ejemplo, los convenios con el Hospital del Nifio DIF y medicamento gratuito. oL [oeR[2S
o [0Rloafs

NOTA: Debido al principio ético de confidencialidad de la informacidn, no es posible visualizar
los nombres de los usuarios para uso administrativo, sin embargo se cuenta con el registro en
fisico.




FORMATO 4. ESTADISTICAS TRIMESTRALES
INFOGRAFIA DE AVANCE PROGRAMATICO

AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF

REPORTE TRIMESTRAL
JULIO - SEPTIEMBRE 2025

C2 A1 VINCULAR O BUSCAR REDES DE APOYO

ACTIVIDADES

APLICACION DE ESTUDIO SOCIOECONOMICO

ELABORACION DE CONVENIOS CON EL HOSPITAL DEL NINO DIF
ENTREGA OE MEDICAMENTO

VISITAS DOMICILIARIAS INTERNAS

dispanibles ¢ rollo, por lo que
r el personal de

r la pob!

Estadisticas del Componente 2 - Actividad 1

NUMERO DE
BEMEFICIARIOS/MES

12
3 - julio 10
1- agosto
11 - septiembre
@ scrivioanes inTeRNas
DESARROLLADAS
¢ -
A

Juuo ABOSTO SEPTIEMBRE

o N & 0 ®

Impacto social

Poblacion Objetive

Proyeccion Municipal

wiidrids  AbddaddARA

septiembee
(e

Porcentaje de avance por ficha de Mes

Nombre del componente o actvidad Descripcion de Avance

Programatico
ste tri 5id in demanda
30% b 0% 100 % de agosto R

Julio Agosto Septiembre




NOMBRE
DE LA
ACTIVIDAD

1. PROYECTO

C3A1
Informar
sobre la

prevencion
de
violencia.

FORMATO 1. AVANCE DE CALENDARIZACION PROGRAMATICA DE PROYECTOS, PROGRAMAS O ACTIVIDADES MIR 2025
UNIDAD RESPONSABLE
UNIDADES PRESUPUESTALES INTEGRALES

PROGRAMA SECTORIAL

PROGRAMA PRESUPUESTARIO

UNIDAD PRESUPUESTAL RESPONSABLE DE LA MIR

NOMBRE DEL
[[\[»][e72Yp] 0]

UNIDAD DE
MEDIDA

, PROGRAMA O ACTIVIDAD:

PCAFI (PORCENTAIJE
DE CASOS
ATENDIDOS DE
FORMA
INTERDISCIPLINARIA)

PANORAMA

ENE FEB MAR

ABR MAY

SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

AREA DE TRABAJO SOCIAL

AREA DE TRABAJO SOCIAL

POA DEL AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF ZAPOTLAN DE JUAREZ 2025

JUN

NUMERO DE METAS PROGRAMADAS

TRABAJO SOCIAL

AVANCE PROGRAMATICO

META PROGRAMADO

JUL |AGO | SEP| OCT NOV DIC TOTAL MENOS LO AVANCE %

REALIZADA ReaLIZADO

IS
(INTERVENCIONES | PROGRAMADO | 10 | 10 | 10 10 10 |10 10 | 10 |10 10 10 | 10 120 30
SOLICITADAS)
37 69%
IR
(INTERVENCIONES | REALIZADO 21 | 7 7 6 6 11 | 11 4 10 83 25

REALIZADAS




FORMATO 2. CONTROL DE EVIDENCIA PROGRAMATICA
C3 A1 INFORMAR SOBRE LA PREVENCION DE VIOLENCIA
P

EVIDENCIA: DESPUI% DE LA EJECUCION




FORMATO 3. CONTROL DE EVIDENCIA DE LISTA DE BENEFICIARIOS

DESCRIPCION DEL NOMBRE DEL PROYECTO, PROGRAMA O ACTIVIDAD EVIDENCIA DE LISTADO DE BENEFICIARIOS
C.3 Al Informar sobre la prevencidn de violencia, con participaciones o actividades.

Esta actividad se trabaja de forma multidisciplinaria con las intervenciones de diferentes areas .

como Psicologia, Unidad de primer contacto, SIPINNA, Juridico, Calidad de vida de adultos AGOSTO
mayores. Consta de la técnica de visita domiciliaria que permite indagar la situacidn AL AR

SEPTIEMBRE
2025 September

Semana / Week 38

sociofamiliar, investigar el entorno donde se desarrolla el Paciente Identificado (P.l.) con el 18 s pre B
. . . . - Aot 0 _oora Mﬁ_
objetivo de plantear un plan de accién para solucionar o solventar la necesidad encontrada, et e Gda b

procurando siempre la integridad, el goce de derechos humanos y la cobertura de necesidades
basicas.

La mayoria de los casos son de seguimiento, por lo que la actividad se realiza las veces necesarias
hasta mostrar un avance de mejora en la calidad de vida, igualmente se atienden “casos nuevos”
referidos por instituciones de indole familiar.

Una vez ejecutada la técnica, se elabora el informe emitido por el drea para la integracion de
expediente o la rendicién de cuentas de la intervencion al drea solicitante.

No se cuenta con un registro, ya que algunas de las actividades son espontaneas atendiendo
casos emergentes.

(st L b i

NOTA: Debido al principio ético de confidencialidad de la informacidn, no es posible visualizar
los nombres de los usuarios para uso administrativo, sin embargo se cuenta con el seguimiento
en agenda.




FORMATO 4. ESTADISTICAS TRIMESTRALES
INFOGRAFIA DE AVANCE PROGRAMATICO

AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF
REPORTE TRIMESTRAL
JULIO - SEPTIEMBRE 2025

C3 A1l INFORMAR SOBRE LA PREVENCION DE VIOLENCIA

s

ACTIVIDADES

VISITAS DOMICILIARIAS INTERNAS INTERDISCIPLINARIAS

cion de la técnica de visita dom
Primer Con Juri
cionados con

cabo con las dreas de
es

de adulto:

par
humanos
intery

vul

far, vu
lizan constantemente hasta lograr el objetivo segun sea la

Estadisticas del Componente 3 - Actividad 1

NUMERQ DE 12
BENEFICIARIOS/MES

11 - julio 10
4 - agosto 8
10 - septiembre s
° ACTIVIDADES INTERNAS 4
DESARROLLADAS
: . .
o
JuLIo

AGOSTO SEPTIEMBRE

Impacto social

Poblacion Objetivo sepianure
o

pirtiadd  RAARAAARAA
AMARRARRR

Ciudadanos Beneficiados

julla
am

agsto
0%

Porcentaje de avance por ficha de Mes

Nombre del componente o actvidad Descripcién de Avance

Programatico
‘ 100%‘ ,40% ‘ 70 % I

Julie Agosto Septiembre G

s dependen de la demanda y el

miento que requiera cada caso




FORMATO 5. FIRMAS DE REVISION Y AUTORIZACION
UNA VEZ REVISADO LA ESTADISTICA DE MATRIZ DE INDICADORES TENDRA QUE FIRMARSE POR LAS TRES INSTANCIAS PAR

skl e

.M

ING. ANA BELEM ARISTA VAZQUEZ

A S prrary

LIC. CYNTHIA ARELLANO MARTINEZ
PRESIDENTA MUNICIPAL DE ZAPOTLAN DE JUAREZ

L.T.S. MONICA ASCENCIO JIMENEZ
TITULAR DEL AREA DE TRABAJO SOCIAL DEL SM DIF

DIRECTORA DE PLANEACION Y EVALUACION
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