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LUIS ALBERTO CESENA ROMERQ, Director General del Sisterna Estatal para el Desarrollo Integral del Estado de Baja California Sur, con las
atribuciones que me confiere la Junta de Gobierno como Organa Superior de este Organisme, en la Primera Sesidn Ordinaria, celebrada el
18 {dieciocho) de marzo de 2026 (dos mil veintiséis), de conformidad con los Articuios 31 Fraccion 1, 32, 33, Fraccién Il de la Ley de Asistencia
Social y lo establecido en los Artfculos 27, 37 Fraccidn |, (I, Vi y X, del mismo ordenarmlento Legal invocado, asi como lo establecido en &l
Articulo, 6 Fraccion 1,13, 14 Fraccién XII, del Reglamento Interlor del Sisterna Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia, ordenamientos
vigentes en el Estado de Baja California Sur; tengo a bien emitir las;

Reglas de Operacién del Programa Salud y Bienestar Comunitario para el Ejercicio 2026

1. Introduccién

E! Programa de Salud y Bienestar Comunitario {PSBC) se enfoca en la identificacién de localidades que, debido a diversas situaciones de
vulnerabilidad, enfrentan barreras y dificultades para su desarrollo. El programa busca ofientar y acompafiar a estas comunidades en un
procese formativa que les permita tomar conclencia de su sltuacidn, desarrollar capacidades de autogestion y superar los retos y
adversidades que enfrentan. Es importante la implementacién de acciones de promecion para garantizar el derecho a la salud que
transciende del concepto de cuidado personal, abarcando 1a relacidon entre los individuos y €l Estade, como integrantes de una comunidad,
esto para conducirse con autonomia, tomar decisiones y demandar el acceso a servicios de salud de calidad.

Este programa contribuye a la gran tarea definida por el Programa de las Naciones Unidas en sus Ohjetivos de Desarrollo Sostenible {ODS),
garantizande que el Estado de Baja California Sur forme parte de los esfuerzos nacionales e internacionales, contribuyendo al cumplimiento
de los objetivos, entre ellos; Objetivo 1. Fin de la pobreza, Objetivo 2, Hambre ceroy Objetivo 3, Salud y bienestar”, para poner fin al hambre,
lograr la seguridad alimentaria, mejorar la nutricién y promover la agricultura sostenible. Del mismo modo, &l programa se alinea al Plan
Nacional de Desarrollo 2025 ~ 2030 en su Eje General Desarrollo con Bienestar y Humanismo que implica fortalecer y ampliar la red de
proteccién social, con especial atencidn a quienes enfrentan condiciones de desigualdad, pobreza o marginacién, o a aquellos que por
diversas razones se encuentran en situaciones de vulnerabilidad en el ambito estatal, el programa se alinea al Plan Estatal de Desarrollo
2021-2027 en el Eje . Bienestar e inclusién, componente 1.3 Asistencia social y atencién a grupos en situacion de vulnerabilidad, promoviendo
el fortalecimiento de los diversos programas dirigidos a los grupos vulnerables, el cual tiene como cobjetivo general “Ser modelo de atencion
en materia de asistencia social en Baja California Sur que permita asegurar a los grupos vulnerables mejores niveles de bienestar, detonando
sus capacidades para enfrentar las situaciones de riesgo, contribuyendo a reducir la brecha de desigualdad, garantizando sus derechos vy
el desarrolic integral de las familias y sus condiciones de igualdad de género y no discriminacién para el logre de una sociedad justa y
armaonica.

En ese contexto, el Sistema Estatal para el Desarrollo (ntegral de la Familia del Estado de Baja California Sur, en su carécter de organismo
coordinador y promotor de la asistencia social publica, privada y de protecclén de los grupos sociales més vulnerables en la Entldad;
colabora con el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Famnilia, a fin de seguir consolidando el éxito ¥ continuidad del Programa
de Salud y Bienestar Comunitario. Por lo que cumpliendo con los lineamientos de la Estrategia Integra! de Asistencia Social, Alimentacion
y Desarrcllo Comunitario (EIASADC 2026), asi como las directrices normativas nacionales y estatales para la ejecucion de recursos publicos
del Fondo de Aportaciones Multiples, en su componente Asistencia Social {FAM-AS), elabora y erite las presentes Reglas de Operacién
para el Programa de Salud y Bienestar Comunitario, mismas que entraran en vigor a partir de su publicacién en el Boletin Oficial del
Gobierno del Estado de Baja California Sur y su vigencia concluye el 31 de diciembre del 2026,

2. Antecedentes

La obligacién del Estade mexicanc de ejercer la asistencia social se deriva de los articulos tercero y cuarto constitucional, siendo la Ley
General de Salud y la Ley de Asistencia Social, los Instrurmmentos a través de los cuales el Estado busca garantizar su curnplimiento. Es asi
como el 13 de enero de 1977, se crea el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (SNDIF]), con el propdsito de ser la institucidn
gue organizara y dirigiera los diversos programas de asistencia social, asi come la implementacion de modelos de atencién con perspectiva
familiar y comunitaria, con el fin de promover el fortalecimiento de la familia, la nifiez y el individuo en la comunidad.

La Ley de Asistencia Social confiere al SNDIF, la facultad de coordinar el Sistema Nacional de Asistencla Social Publica y Privada, y fijar las
bases sobre las cuales se sustentaré la coordinacion y concertacion de acciones de este. De esta manera, el SNDIF parte en 1977 con cuatro
programas, Medicina Preventiva y Nutricién, Educacién Promocién Soclal, y Desarrolio de la Comunidad.

El enfogue de desarrollo comunitario, gue tiene como gje fundamental el mejoramiento de las condiciones de vida de las comunidades 3
partir de su participacidn activa, esto se remonta a la creacidn de la Red Mévil Nacional que, desde |os inlcios del SNDIF, se instaurd como
una red de 1000 promotoras rurales de desarrollo, quienes tenian una estancia de tres a cuatro meses en localidades rurales e indigenas
con el propdsito de formar grupos comunitarios, impulsando a su vez, las coordinaciones locales e institucionales requeridas en cada estado,
procurande diversos apoyos para desarrollar su trabajo en comunidad. A su vez, en 1993, la Red Mévil Nacional disefa una nueva estrategia
de trabajo denominada "Modelo de Desarrolle Comunitario”, a través de la cual se incorporaron experiencias, practicas y planteamientos
novedosos que dieron lugar a la conformaclén de redes municipales v la integracién de grupos de trabajo interdisciplinarios.

A nivel estatal, en 2022 se fortalecid la implementacién del programa dando continuidad a las acciones emprendidas en el afio Inmediato
anterior, se impartieron 38 talleres relacionados a los proyectos productivos y sociales implementados en las comunidades donde opera el
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programa, enfocade principalmente a mujeres quienes son a las personas beneficiarias de 3 grupos de desarrollo {GD) en los que se
concrets la entrega de proyectos productivos en las localidades de Palo Bola en el municipio de Comondd, Melltén Albafiez en el municipio
de La Paz y Agua Verde en el municipio de Loreto.

En 2023, se continud con la apertura de 3 Grupos de Desarrollo Comunitario mas, en las localidades de El Ranchito en el municipio de
Comondu, San Nicolas en el municipio de Loreto y El Datil en el municipio de Mulegé, se impartieron 46 talleres en su mayoria con temas
sociales y algunos para reforzar los proyectos programados en las Estrategias de inversién comunitaria mismos que influyen para la
formacion de los integrantes de los Grupos de Desarrollo en las localidades de 4 municipios; La Paz, Comondu, Loreto y Mulegé. Asi mismo,
se concretd la entrega de 3 proyectos en los municipios de La Paz, Comandud y Mulegé,

En 2024, se incrementd la apertura de Grupos de Desarrollo con 4, en las localidades de Puerto Chale, Cola de la Ballena, La Pasion y
Lagunitas en el municipio de La Paz impactando, Se impartieron 24 Talleres con temas sociales principaimente tales como la prevencidn
de la violencia, desastres naturales entre otras, esto con la finalldad de reforzar para la formacién de los integrantes de los Grupos de
Desarrollo Se entregaron 6 Proyectos Comunitarios en las localidades de San Francisce de la Sierra, El Détil en el municipio de Mulegé, Los
Corrales y San Nicolds en el municipio de Loreto, El Corral de Piedra en ¢l municipio de La Paz y El Ranchito en el municipio de Comondtl
mejorando la calidad de vida de las personas beneficiadas.

Para el gjercicio 2026, el programa contempla la realizacién de acciones alineadas a lo dispuesto en la Estrategia integral de Asistencia
Social Alimentaria y Desarrollo Comunitario 2026 (EIASADC), la cual es la herramienta que permite a los SEDIF realizar una planeacién
objetiva, acorde a las prioridades de asistencia social para favorecer el desarrolle comunitario.

3. Glosario de términos

Acta Constitutiva. Documento generado en Asamblea Comunitaria con vigencia de dos afios, en el cual queda establecido | nombre de
la localidad y municipio, fecha de constitucién del GD, nombre, firma o huella de todos los integrantes, nombre y funciones de al menos 9
integrantes {por componente), nombre, fecha v lugar de nacimiento, domicilio, nimero telefénico {opcional) v firma o huella del
reptresentante del GD.

AGEB: Es la extenslon territorial que corresponde a la subdivision de las dreas geoestadisticas municipales. Constituye la unidad bésica del
Marco Gecestadistico Nacional y, dependiendo de sus caracterlsticas, se clasifican en dos tipos: urbana y rural.

AGEB urbana: Area geogréfica ocupada por un conjunto de manzanas que generalmente va de 1 a 50, perfectamente delimitadas por
calles, avenidas, andadores o cualquier otro rasgo de fécil identificacion en el terrenc ¥ cuyo use del suelo sea principalmente habitacional,
industrial, de servicios, comercial, etcétera, sélo se asignan al interior de las localidades urbanas.

AGEB rural: Subdivision de las dreas gecestadisticas municipales que se ubican en la parte rural, Cuya extension territorial es variable y se
caracteriza por el uso del suelo de tipo agropecuario o forestal. Contiene localidades rurales ¥ extenslones naturales como pantanos, lagos,
desiertos y otros, delimitada por lo general por rasgos naturales {rios, arroyos, barrancas, etcétera) y culturales (vias de ferrocarril, lineas de
cohduccion eléctrica, carreteras, brechas, veredas, ductos, Iimites prediales, atcétera).

Asamblea Comunitaria. Reunién general de miembros de una localidad para decidir sobre asuntos relativos a la salud y el bienestar
comunitario, tiene entre sus finalidades conformar un Grupo de Desarrollo, informar y tomar decisiones, asf como darle seguimiento a las
mismas.

Autogestién Comunitaria. Proceso formativo que implica acciones participativas para la toma de decisiones individuales, familiares v
colectivas en torno la salud cormnunitaria, y para disminuir la dependencia de las ayudas guberhamentales dirigidas a sobrevivir. Lo cual
requiere la creacion de alianzas y redes con otras organizaciones y participacién en las estructuras de poder.

Capacitacién. Es ¢l conjunto de actividades diddcticas, orientadas a ampliar 108 conocimientos, habilidades y aptitudes, ya sea individuales
o colectivas, de las y los participantes en el Programa de Salud y Blenestar Comunitario y que responde a las necesidades detectadas por
las mismas Comunidades, se entiende como un procese continuo y sistematico, con objetivos, fechas y horarios determinados. La
planeacion de una Capacitacién se encuentra en una carta descriptiva.

Comité de Vigilancia Ciudadana {CVC). Se constituye por la Poblacién Atendida del Programa Salud y Bienestar Comunitario electa
democraticamente e integrada de manera organizada, independiente, voluntaria y honorifica, su propodsito es verificar la adecuada
gjecucion del Programa, la correcta aplicacién de los recursos ptblicos asignados y el cumplimiento de las metas.

Comunidad. Personas que en conjunto habitan un espacio gecgrafico determinado, que generan un sentido de pertenancia e identidad
social, que interaccionan entre si, operando redes de comunicacién y apoyo mutuc, para lograr determinados objetivos, intereses, satisfacer
necesidades, resolver problemas y desempeiar funclones sociales relevantes para su localidad.

CONAPO. Consejo Nacional de Poblacion.

Convenio de Colaboracién. Es el instrumento juridico que suseriben ei Sistera Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia y los
Sistermnas Estatales para el Desarrollo Integral de la Familia para la asignacién de recursos, con el objetivo de ejecutar un proyecto alineado
al Programa de Salud y Bienestar Comunitario.

Cuestionario de satisfaccién de los apoyos recibidos. Es el instrumento a través del cual los Gru pos de Desarrollo pueden manifastar su
conformidad o inconformidad con los apoyos recibidos {capacitaciones e insurnos para proyectos comunitarios).

Desarrollo Comunitario. Proceso destinado a crear condiciones de progreso social y econdmice para toda la comunidad, con su
participacién y autoconfianza, sfempre enfocado a la salud comunitaria y al bienestar colectivo.
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Determinantes sociales de la salud. De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, son las circunstancias en las que las personas
nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud. Esas clrcunstancias son el resultado de |a distribucion del dinero, el
poder y los recursos a nivel mundial, nacional y local, que depende a su vez de las politicas adoptadas.

Los determinantes sociales de la salud explican la mayor parte de las inequidades sanitarias, esto es, de las diferencias injustas y evitables
observadas en y entre los paises en o que respecta a la situacidn sanitaria.

DGADC. Direccion General de Alimentacidn y Desarrollo Comunitario.

Diagnéstico Exploratorio (DE). Es el ejercicio inicial analitico realizado por el Sisterma Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia que
constata las caracteristicas econémicas, sociales, politicas, culturales, demogréficas y topogréficas de la Comunidad, de manera que se
ubiquen las circunstancias de las cuales se parte,

Diagnéstico Participative (DP). Es el gjercicio de reflexidn de (a realidad que llevan a cabo, en conjunto, el Crupo de Desarrollo y la
Promotoria, basado en la metodologia de Planeacién Participativa, que permite identificar y priorizar sus probleméticas, y establecer
alternativas de solucidn, todo ello como punte de partida para tomar decisiones encaminadas a mejorar la salud comunitaria.

Estilos de Vida Saludables. Son formas de comportamiento humano, cotidiano que expresan el desarrolle individual y colectivo de
capacidades para: el autocuidado, la recreacidn y manejo del tiempo libre, la gestién integral de riesgos, los espacios habitables
sustentables, la alimentacidn correcta y local, la sustentabilidad, la economia solidaria y la organizacién para la autogestion.

EIASADC, Estrategla Integral de Asistencia Social, Alimentacién y Desarrollo Comunitario.

Estrategia Anual de Inversién Comunitaria [EAIC). Iniciativa en la que se detallan los proyectos sociales o productivos, las acciones de
capacitacion y asesoria técnica y sus respectivos requerimientos de financiamiento, que corresponden a las alternativas de accion colectiva
que el GD ha identificado como prioritarics en su Programa de Trabajo Comunitario, pusden abarcar uno ¢ mas aspectos encaminados a
medificar los determinantes sociales de la salud, de tal manera que incida significativamente en la creacién de condiciones para lasalud y
el bienestar comunitarios.

Grupo de Desarrollo {GD). Es el conjunto de personas que se congregan y constituyen mediante asamblea como organizacién comunitaria,
con el proposito de impulsar los trabajos para la salud y el bienestar de su localidad. Es conformado por personas que han decidido trabajar
libre, gratuita y voluntariamente, sin discriminacién por sexo, género, rango social, orientacién sexual o cualquier otro motivo o
circunstancia.

Insumoeos. Son tipos de beneficios tangibles; se refieren a los pagquetes de allmentos, animales, materias primas, herramientas basicas v otros
materiales Utiles que faciliten y consoliden los Proyectos Comunitarios de los Grupos de Desarrollo, financiados a través de recursos de

Ramo 33.
Localidad, Es el espacio geografico ocupado con una o mas viviendas, las cuales pueden estar o no habitadas: este lugar es reconecido por

uh hombre daclo por la ley o la castumbre,

Padrén de la poblacién beneficiaria. Es la lista, registro o base de datos de personas beneficiarias que reciben directa o Indirectamente
subsidios y/o apoyos presupuestarios (a nivel municipio y/o localidad}, por haber cumplido con los criterios de elegibilidad y con los
requerimientos establecidos en las disposiciones aplicables relativas al Programa de que se trate, En el caso del PSBC, por tratarse de un
programa que trabaja a nivel territerial (&rea de enfoque) se registran a las personas representantes del GD como poblacién beneficiaria.
Proyecto Estatal Anual de Desarrollo Comunitario [PEADC). Es un instrumento de planeacion del drea de Desarrollo Comunitario del DIF
Estatal, de elaboracién anual, donde se plantea detalladamente el conjunto de acciones que impulsan el bienestar colectivo, a través de |a
promocién de la salud comunitaria.

PSBC. Programa de Salud y Bienestar Comunitario.

Planeacién Participativa, Es una metodologia que el Programa de Salud y Bienestar Comunitarlo retoma con el proposito de facilitar que
los Grupos de Desarrollo participen en forma activa, corresponsable y decisoria en la busqueda de alternativas que modifiquen las
condiciones de vulnerabilidad social que ies afectan, Permite que la toma de decisiones se construya en conjunte, a través de talleres de
trabajo participativo, donde se aplican las herramientas que propician el andlisis ¥ la reflexion del contexto local; les permiten identificar
prioridades colectivas y disefiar las estrategias y acciones pertinentes para impulsar el cambio, mismas que en forma de proyectos
integrarén su Programa de Trabajo Comunitario, Esto es, constituye una estrategia central que direcciona el desarrollo y aplicacién de
capacidades para fortalecer la salud comunitaria.

Poblacién Atendida. Son las localidades beneficiadas que reciben directamente subsidios y/o apoyos presupuestarios, al haber cumplido
con los criterios de elegibilidad vy con los requerimientos establecides en las disposiciones aplicables relativas al Programa de Salud y
Bienestar Comunitario.

Programa de Trabajo Comunitario {PTC). Es el documento que contiene la propuesta de trabajo del GD para €l manejo y/o solucién de las
problematicas identificadas en el Diagndstico Participativo, en funcién de una visidn integral que incluye las responsabilidades y tareas de
los v las integrantes del GD.

Promotoria. Es el recurso humano fundamental (municipal/estatal), que apoya al Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia
en el proceso de instalacion, implementacién y seguimiento del Programa de Salud y Blenestar Comunitario.

Acompafia y gula al GD a lo largo de todas las fases de accion comunitaria, lo asesora y le brinda las herramientas necesarias para sus
procesos de reflexidn, planeacion, ejecucion, gestidn y formacidn de promotores y promotoras comunitarias.

Prayecto Comunitario. Es un plan de accién que considera actividades concretas, interrelacionadas y coordinadas entre si, que se realizan
con el fin de generar determinados bienes y servicios, orientados a satisfacer necesidades y/o resolver problemas colectivos. Los Proyectos
Comunitarios atienden temas relativos al logro de estilos de vida saludable por lo gque pueden estar direccionados a la organizacién para la
autogestion, al autocuidado, a la recreaclén y manejo del tiempo libre, a la gestion integral de riesgos, a los espacios habitables sustentables,
a la alimentacion correcta y local, a Ia sustentahilidad y a la economia solidaria. Se dividen en proyectos sociales y proyectos productivos
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Proyecto Productive. Es el proyecto comunitario orientado a la produccion de bienes y servicios materiales, considera la inversion en
Instalaciones, maquinarias, equipos, tecnoiogia, etc. Ejermplos de este tipo son; panaderias, tlanguis comunitarios, huertos comunitarios,
invernaderos, estanques acuicolas, apiarios, granjas de especies menores, ete.

Proyecto Social, Es el proyecto comunitario encaminado a brindar servicios que si bien no generan utilidad monetaria o rentabilidad
econdmica proporcionan beneficios a nivel de la sociedad. Ejemplos de este tipo son: culturales, activacién fisica, construccldn de parques,
construccion de letrinas, mejeramiento de la vivienda, rehabilitacién ¢ equipamiente de espacios alimentarios, etc.

Salud Comunitaria. Se refiere a la combinacién de habilidades, creencias y ciencias, dirigidas hacia el mantenimiento ¥ la mejora de la satud
de todas las personas de la comunidad a través de la accién colectiva o social, para lograr un estado de completo bienestar fisico, mental y
sacial.

Salud y Bienestar Comunitario. Para efectos de este programa, la salud v bienestar comunitario, es el estado de satisfaceién de las
necesidades de los integrantes de una comunidad, a través de la Intervencidn en seis componentes: autocuidado, alimentacién, economia
solidaria, espacios habitables, gestién integral de riesgos; que representan areas de oportunidad y desarrollo fundamentales para fortalecer
el desarrollo de las comunidades, a fin de Involucrarse de forma activa, en la resolucién de los desaflos sociales ¥ economicos que enfrentan,
teniendo en cuenta sus necesidades, capacidades v recursos.

SEDIF. Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia.

SMDIF. Sisterma Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia,

SNDIF. Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.

4, Objetivo General

Coadyuvar a instaurar determinantes sociales saludables en zonas vulnerables, mediante la Implementacién de proyectos comunitarios
sociales o productivos y/o la imparticion de capacitaciones con un enfoque autogestivo,

4.1 Objetives especificos

4.1 Otorgar capacitaciones que permitan desarrollar conocimientos, habilidades y competencias en las personas de la comunidad, a
fin de propiciar y fortalecer la organizacién y participacién para el bien comun.

41.2 implementar proyectos comunitarios en localidades de alta y muy alta marginacién con Grupos de Desarrollo constituidos para
forentar la salud y el bienestar comunitario.

413 Realizar actividades que promuevan y refuercen el bienestar comunitario, mediante acciones participativas para la organizacion
comunitaria

5. Cobertura

El Programa de Salud y Bienestar Comunitario, se otorgars en 4 municipios de! Estado, de acuerdo con el recurso anual programado y los
resultados de las actividades de focalizacidon que se realizan, con base en indicadores socioecondmicos, ubicados en zonas rurales y urbanas
de altoy muy alto grado de marginacién de acuerda con el indice de marginacién CONAPO 2020 y altoy muy alto rezago sacial, de acuerdo
con el indice de rezago social CONEVAL 2022. Localidades Urbanas que se encuentren dentro de las Zonas de Atencién Prioritaria.

6. Poblacién y focalizacién

6.1 Poblacién potencial

3,226 habitantes del Estado en 106 localidades de alta y muy alta marginacién de acuerdo con el indice de marginacién CONAPG 2020,
5,029 habitantes que viven enlocalidades del Estado de altoy muy alto rezago social, de acuerdo con el indice de rezago social CONEVAL
2022,

En 2020, la carencia por acceso a la seguridad social fue la que tuvo mayor incidencia entre Ia poblacién de Baja California Sur, sin
importar su lugar de residencta. Entre 2018 y 2020, en el &mbito rural, pasé de 413 % a 38.2 %, mientras que en el ambito urbano pasd
de 22.0%a 31.8 %.22

En el &mbito de residencia rural, la carencia por rezago educativo y la carencia por acceso a la alimentacién nuttitiva y de calidad fueron

las siguientes con mayor prevalencia, con 24.7 % {un incremento de 0.4 puntos porcentuales) ¥ 24.4 % {un incremento de 4 puntos
porcentuaies).23 La carencia por acceso a los servicios de salud fue la que presenté el mayor incremento entre 2018 ¥ 2020 (4.5 puntos

porcentuales).

EI 24 7% de la poblacnén en Baja California Sur, que reside en el medio rural se encuentra en situacién de pobreza.

....... N R T R Rt g M Y o 40 [T RS I T

6.2 Poblacién objetivo

+  Habitantes de localidades de alta y muy alta marginacién de acuerdo con el indice de marginacién CONAPG 2020 coh grupos
de desarrollo constituidos.
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*  Habitantes de localidades de alto y muy alto rezago soclal, de acuerdo con el indice de rezago social CONEVAL 2020 con grupos
de desarrollo constituidos

»  Habitantes de localidades urbanas en Zonas de Atencidn Prioritaria con grupos de desarrolle constituidos.

* Habitantes de las localidades de los municipios prioritarios de la Estrategia Nacional de Construccién de Paz con grupos de
desarrollo constituidos,

» Localidades indigenas o afromexicanas de acuerdo con el Catdlege Nacional de Pueblos y Comunidades Indigenas y
Afromexicanas 2020 del INPI, con grupos de desarrollo constituidos.

6.3 Criterios de fecalizacién

La adecuada focalizacién permite la distribucion equitativa y transparente de los recursos asignados a los programas. La focalizacién
es responsabilidad de los SEDIF en coordinacién con los SMDIF. Para garantizar el éptimo cumplimiento de los objetivos del PSBEC, se
requiere de un proceso de focalizacién que permita la identificacién y seleccién de localidades especificas a fin de priorizar su atencion
basandose en los siguientes criterios;

Herramientas para focalizacion:

s  localidades con alte y muy alto grado de marginacién de acuerdo con el indice de CONAPO 2020.
+ Localidades de alto y muy alto Tndice de rezago social con base en el indice de CONEVAL 2020.

e Localidades urbanas que se encuentren dentro de las Zonas de Atencién Prioritaria.

¢+  Municipios prioritarios de la Estrategia Nacional de Construccién de Paz.

* localldades indigenas o afromexicanas de acuerdo con el Catilogo Nacional de Pueblos y Comunidades Indigenas ¥
Afromexicanas 2020 del INPI.

6.4 Requisitos de seleccion de beneficiarios

El diagnostico participativo se basa en la metodologia de planeacién participativa, que permite identificar y priorizar sus probleméticas
y establecer alternativas de solucldn, tode ello como punto de partida para tomar decisiones encaminadas a mejorar fa salud
comunitaria el cual debe incluir caracteristicas generales de la localidad, metodologia, Identificacién, priorizacién y andlisis de los
problemas y seguimiento de la informacién entre otros. Ademas, el Programa de Trabaje Comunitario el cual contiene la propuesta de
trabajo de GD para el manejo y/o solucién de las problamaticas identificadas en el Diagnostico Participativo, en funcién de una visién
integral que incluye las responsabllidades y tareas de las v los integrantes del GD, debe incluir metas, metodologia y evaluacion entre
otros.

Los requisitos para la seleccién de beneficiarios/as seran los siguientas:

. Pertenecer a la poblacidn objetivo.
. Formar parte del Grupo de Desarrollo y/o pertenecer a la localidad donde se encuentre operando el programa.
. Colaborar en la elaboracion del Diagnostico Participative identificando la problemitica de la comunidad y aportando alternativas

de solucién.
. Participar en la elaboracién del Programa de Trabajo Comunitario adoptando (as responsabilidades y tareas que esto Implica,
. Cumplir y participar activamente con los requisitos de la Estrategia Anual de Inversién Comunitaria y en lo establecido dentro del

Programa Anual de Capacitaciones.
. Proporcionar copia de la CURP, copia de comprobante de domicilio.

6.5 Métodos y/o procedimientos de seleccidn

El SEDIF y/o SMDIF elaborara un diagndstico exploratorio, el cual avala que la localidad solicitante cumple con los requisitos para la
entrega de los apoyos del programa.

. En caso de que se solicite la apertura del programa en una localldad, el SEDIF enviara al SNDIF la solicitud de alta, para que éste

Ultimo la integre al padrdn de localidades.
* Una vez integrada la localidad al padrén de localidades atendidas, el SEDIF y el SMDIF ilevardn a cabo una Asamblea Comunitaria
para la presentacion del programa y la conformacidn del Grupe de Desatrollo y del Comité de Vigilancia Ciudadana de dicha

reunidn, se debera levantar el Acta Constitutiva del Grupo de Desarrollo,
. El Grupo de Desarrollo apoyado por la Promotoria Estatal o Municipal, realizardn un Diagndstico Participativo y un Programa de
Trabajo de la localidad, donde se asiente la problematica a la que se dara solucién con las capacitaciones y/o proyectos

comunitarios.
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Caracteristicas de los apoyos
71 Tipo de apoyo

Capacitaciones: Es el proceso de formacién basado en los 6 componentes para el Bienestar Comunitario establecidos en Ja EIASADC,
con el fin de promover, facilitar, fornentar y desarrollar las aptitudes, habilidades o conocimientos de las personas, que les permitird
obtener mejores oportunidades y condiciones de vida.

Proyectos Comunitarios: Es el plan de accidn que considera actividades concretas, interrelacionadas y coordinadas entre si, que se
realizan con el fin de generar determinados bienes y servicios, orientados a satisfacer necesidades ylo resolver problemas colectivos en
temas relacionados al mejoramiento del estilo de vida saludable basados en los 6 componentes para e bienestar comunitario
establecidos en la EIASADC 2026.

7.2  Unidad y periodicidad de los apoyos

Las caracteristicas de los insumos y cantidades de estos que se entregaran en |os proyectos quedaran determinadas en la Estrategia
Anual de Inversién Comunitaria {(EAIC), los cuales seran susceptibles de ser auditados y revisados por cualquier instancia de control que
en el ambito de sus respectivas atribuciones resuiten competentes, en cuante a las capacitaciones estaran definidas en el Programa
Anual de Capacitaciones (PAC). Los apoyos a que se hace referencia se entregaran durante el ejercicio 2026.

73 Apoyo de marcha

Esta modalidad aplicara solo en caso de que ocurra el fallecimiento de la persona beneficiaria y por Unica ocasion se entregara el apoyo
del programa al tutor o persona auxiliar que se tenga registro de esta dentro del programa. El apoyo se entregara bajo [os siguientes
criterios;

a. Para la emisidn de este apoyo de marcha, sera indispensable que la tutor o parsona auxiliar que se tenga registro dentro del
pregrama no haya recibide ningldn apoyo posterior a la fecha del fallecimiento de la persona beneficiaria.

b. El apoyo de marcha podra ser selicitado por el tutor o persona auxlliar que se tenga registro dentro del programa, presentando
identificacion oficial y original del acta de defuncién y/o constancia médica emitida por alguna institucisn.

7.4  Criterios de seleccién para los insumos

» Los insumos y capacitaciones de los proyectos comunitarios deberan responder a lo establecido en el Ciagnostico Participativo y
en el Programa de Trabajo Comunitario elaborados por los Grupos de Desarrollo, debiendo observar lo sigulente:

. Dar preferencia a los productos regicnales y locales,

. Priorizar la adquisicién de productos de acuerdo con la regionalizacién y temporalidad de los mismos.

. Favorecer la compra de insumos a productores locales y pequefios productores.

. Promover la organizacion de eventos locales que permitan identificar insumos y pequeRos productores.

. Procurar que los procesos de adquisicién favorezean a la plataforma compraNet para fortalecer (a transparencia y trazahilidad del
producto,

Acciones transversales

La participacion y organizacion de la comunidad en la operacién del programa, facilita la realizacion de tareas a través de acclones como la

9.

formacidn de comités o Grupos de Desarrollo para la planificacién, operacién, vigilancia y evaluacion de los programas, en donde no sélo
se conciban como un grupo administrativo, sino come agentes de cambio y motivacién para el logro del fin comun, A su vez, la participacion
Yy organizacién permite la coordinacién o interrelacién de los tres niveles de Gobierno (Federal, Estatal y Municipal).

Derechos, obligaciones v sanciones
9.1 Derechos de los beneficiarios del programa

+  Recibir por parte del SEDIF, los SMDIF y de las instancias ejecutoras, un trato digno, respetuoso y equitativo, libre de todo tipo de
discriminacion, tales como edad, sexo, género, grupo éthico, partido polftico, religién, orientacién sexual, entre otros,

- Solicitar y recibir Informacion sobre el estado que guardan las gestiones que hubieren realizado.

«  Ser parte de los procesos de organizacién y participacién comunitaria establecidos en el PSBC.

- Participar en acciones de capacitacién que respondan a sus requerimientes de conocimientos, habilidades y aptitudes.

+  Recibir informacion, orientacion clara y oportuna sobre la operacion del PSBC y el desarrollo de proyectos.

« Recibir apoyo para implementar o conseolidar proyectos comunitarios que incluyan capacitacién, asesorfa técnica e insumos,
conforme a las disposiciones normativas del PSBC y demads disposiciones vigentes.

= Hacer uso de los servicios ofrecidos por los espacios comunitarios y alimentarios apoyados.

+ Participar en el proyecto, desde la etapa de planeacién hasta la evaluacion, en los términos en los que el grupo de desarrollo defina.

- Formar parte de! Comité de Vigilancia Ciudadana de un Grupo de Desarrollo.

+ Presentar quejas o inconformidades existentes referentes al manejo del programa y/o recursos.
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9.2 Obligaciones de los beneficiarios del programa

Entregar la informacién y documentacisn correspondiente al apoyo solicitade.

Participar en la conformacién e integracién a un Grupo de Desarrolle, asl como activamente en las acciones del mismo.

Asistir y participar en las capacitaciones programadas por sl SEDIF y/o el SMDIF para el ejercicio vigente,

Aplicar los conocimientos, las competencias y las habilidades adquiridas mediante las capacitaciones, en la implementacién de
proyectos comunitarios para mejorar su salud y bienestar comunitario.

Utilizar adecuadamente los insumos otorgados para la implementacién o consolidacién de proyectos comunitarios para los cuales
fueron programados.

Informar al SMDIF y/o al SEDIF, de la satisfaccién de los proyectos gestionados e implementados y de las capacitaciones a través del
“Cuestionario de satisfaccion de los apoyos recibidos”,

Participar o integrarse a un Comlté de Vigilancia Ciudadana.

Respetar las politicas de operacidn que establezca el Grupo de Desarrollo o el SEDIF.

Contestar o llenar cédulas de evaluacién necesarias para la comprobacién de las acciones de capacitacion.

Proveer de informacién y documentos necesarios al SEDIF o SMDIF, para la generacion de expedientes de los proyectos.
Comprometerse en el cuidado, mantenimiento y resguardo de materiales recibidos, sin poder realizar Ia venta o transferencia de los
mismos. En case contrario, se deberd informar al SEDIF, para que éste realice de los tramites pertinentes que permitan no incurtir

en hinguna falta,

9.3 Obligaciones de los Sistemas Estatales DIF

Elaborar, considerando lo establecido en la presente Estrategia y la demds normatividad aplicable, los instrumentos para la
planeacién, operacién, seguimiento y evaluacién de los prograrmas de la EJIASADC a nivel estatal y municipal.

Elaborar ROP para cada uno de los programas de la EIASADC, con el propésito de transparentar ¥ normar la distribucién y entrega
de los apoyos.

Celebrar convenios de colaboracidn con los SMDIF para la operacién de cada uno de los programas de la EIASADC,

Coordinar la operacion de los programas de la EIASADC en la entidad federativa con las instancias participantes.

Administrar y ejercer los recursos provenlentes del Ramo General 33, Fondo de Aportaciones Multiples "Asistencia Soclal” (J006) de
acuerdo con la normatividad vigente,

Focallzar |la poblacién objetive de cada programa, en coordinacién con los SMDIF, priorizando la poblacién en municipios, localidades
o Area Geoestadistica Basica (AGEB) rural, urbanas o indigenas de alto y muy alto grado de marginacidn, de acuerdo con los criterios
establecidos en la presente Estrategia.

Iniciar oportunamente la operacién de los programas de la EIASADC, y entregar de forma continua y sin interrupciones los apoyos,
servicios y capacitaciones.

Fomentar la organizacidn, mativacién y continuidad de las actividades realizadas en ¢l marco de los diferentes programas.
Capacitar, asesorar y dar seguimiento a los SMDIF en la operacién de los programas de la EIASADC,

Buscar e impulsar la coordinacién interinstitucional para fortalecer la operacion de los programas de la EIASADC.

Dar seguimiento y evaluar la operacién de los programas de (a EIASADC.

Atender y dar seguimiento oportuno a las solicitudes de intervencién formuladas por la DGADC, dentro de un plazo no mayor a
cinco dias habiles contados a partir de la recepcién de la solicitud de intervencisdn.

Implementar de forma inmediata las acciones necesarias ante la posible deteccién de irregularicades, desviaciones o usos no
autorizados de apoyos, recursos o insumos, que pudiesen configurar responsabilidades penales, civiles y/o administrativas.
Promover la formacién y operacion de los comités de vigilancia ciudadana para el seguirmiento de los programas.

De acuerdo con la circular uno del 14 de febrero de 2019, emitida por el C. Presidente Constitucional de los Estados Unidos Mexicanos,
no podran transferirse recursos federales del FAM-AS a ninguna organizacion social, sindical o civil en la que alguna de estas fuera
intermediaria para la entrega de los apoyos a las v los beneficiarios.

Informar ala DGADC Yy a las instancias requirentes el avance en la aplicacion del recursc y operacion de los programas de la EIASADC.
Proporcionar a ia DGADC la informacién especifica que esta solicite, que puede ser requerida en diferentes situaciones ¥ tiempos,
asi como la establecida en el Calendario Anual 2026,

Entregar a la DCGADC la informacidn requerida para la evaluacién del [ndice de Desempefo, de acuerdo con las indicaciones,
formatos y calendario de entrega que en este se sefalan.

Determinar la viabilidad de atencion a las solicitudes de apoyos y servicios de los programas de la EIASADC por parte de la
ciudadania, turnadas por la DGADC, asf como notificar sobre la respuesta correspondiente,

Ejercer el recurso proveniente del FAM-AS, dentro dei ejercicio fiscal para el cual fue transferido, evitando su aplicacién en ejercicios
fiscales posteriores.

Utilizar los remanentes como méaxime en el primer trimestre del ejercicio inmediato siguiente, siempre que correspondan a recursos
comprometidos ¢ devengados no pagados y conforme a la legisiacién aplicable y tendrén que ser reportados como parte del

ejercicio fiscal que concluye.
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« Contar con criterios documentados y justificados para la distribucién del presupuesto del FAM-AS entre los programas operados en
la entidad y apegdndose a los porcentajes establecidos en la EIASADC, a fin de fortalecer la transparencia v la rendicidn de cuentas.

»  Concentrar e integrar los padrones de beneficiarios para cada programa operado con recurse del Ramo General 33 FAM-AS,
Promover que la seleccion de las personas beneficiarias de los programas operados con Ramo General 33 FAM-AS se lleve a cabo
asegurande gue no exista duplicidad con otros programas; no obstante, es impartante mencionar que los programas puaden ser
complementarios y articularse unos con otros, sobre todo cuandc la poblaciéh a los que estan dirigidos se encuentra en situacion
de vulnerabilidad,

+  Aplicar y hacer un uso adecuado de lo dispuesto en la Guia de identidad gréfica para los programas de la Estrategia Integral de
Asistencia Social, Alimentacién y Desarrollo Comunitario vigente,

- Supervisar constantemente las localidades beneficiadas con el PSBC, llavando un reporte de la visita con evidencia fotografica.

- Participar en las capacitaciones que la DGADC otorgue para la mejora de la implementacién del PSBC.

«  Proporcionar en tiempo y forma la informacion solicitada por la DGADC sobre la operacion y el seguimiento al PSBC.

»  Daraconocer el PSBC y otorgar capacitacién sobre dicho programa a los SMDIF.

- Garantizar la existencla de prometoria (estatal y/o municipal) para el acompafiamiento y seguimiento de los GD.

+  Brindar asesorfa y capacitaciones a la promotorla (estatal y/o municipal).

+  Realizar acciones de coordinacién interinstitucional con el propdsito de obtener apoyos en materia de capacitacion.

-+ Garantizar que la operacion de los programas se realice con estricto apego al principio de neutralidad politica, asegurando que los
bienes, recursos, insumos o apoyos derivados del misme no sean utilizados con fines de proselitismo, beneficio partidista o cualquier
propdsito distinto a los establecidos en las Reglas de Operacién y demis dispasiciones juridicas aplicable.

+ Habilitar en las paginas web del SEDIF, secciones especificas para difundir informacion sobre los programas del Fondo en el estado,
que incluyan los diagndsticos situacionales actualizados, los padrones de perscnas beneficiarias fen cumplimiento con la
normatividad de proteccién de datos), los registros presupuestales v los indicadores de desempe#io.

9.4 Obligaciones de los Sistermas Municipales DIF

« Celebrar el convenio de colaboracidn con el SEDIF, con el fin de operar los programas de la EIASADC.

- Participar de forma conjunta con el SEDIF en el establecimiento de mecanismas y estrategias a seguir para la deteccién, seleccion,
focalizacidn y atencidn de beneficiarios.

»  Promovery ceordinar la participacién comunitaria en la operacion de los programas, a través de la formacién de comités y/o grupos
de desarrollo segun corresponda. Para los programas de asistencia alimentaria, la formacion de comités sera para la recepcion,
preparacion, entrega y/o vigilancia del consumo de los apoyos alimentarios.

» Implementar acciones de orientacion y educacién alimentaria, aseguramiento de la calidad, asi como de organizacléon y
participacién comunitaria.

«  Participar, en coordinacion con el SEDIF, en la adquisicidén de alimentos frescos para complementar los menus y dotaciones,

- Operar fos programas descritos en la presente Estrategia, con observancia y apego a las ROP emitidas por el SEDIF v lo establecido
en el convenic de colaboracidén firmado entre ambos.

+ Impulsar la coordinacién con las instancias correspondientes del sector publico, social o privado para fortalecer la operacién de los
programas de la EIASADC.

+ Generar los informes correspondientes sobre |a operacion de los programas de la EIASADC.

+ Integrar, actualizar y entregar los padrones de beneficiarlos de los programas de la EIASADC al SEDIF.

+  Proporcionar las facilidades necesarias para ¢l seguimiento y la evaluacion de la operacién de los programas de la EIASADC por parte

del SEDIF.

- Garantizar que la operacién de los programas se realice con estricto apego al principio de neutralidad politica, asegurando que los
bienes, recursos, insumos o apoyos derivados del mismo no sean utilizados con fines de proselitismo, beneficio partidista o cualquier
propésito distinto a los establecidos en las Reglas de Operacién y demds disposiciones juridicas aplicable,

Instancias participantes

10.1 Instancias ejecutoras

Se considera que a partir de la normatividad y lineamientos disefados y desarrollados por el Sistema Nacional DIF: el SEDIF es el
responsable de la ejecucién del recurso vy, en coordinacion con el SMDIF la operatividad del Programa.

10.2 Instancia normativa estatal

E! SEDIF a través de la publicacién de las presentes Reglas de Operacidn en el Boletin Oficial del Gobierno del Estado es quien define
los aspectos que regulan la ejecucién del Programa en el Estado de Baja California Sur,

10.3 Instancia normativa federal

El SNDIF a través de la Direccién General de Alimentacion y Desarrollo Comunitario, por medio de la Estrategia Integral de Asistencia
Social, Alimentacién y Desarrolle Comunitaric, con fundamento en el presupuesto de Egresos de la Federacidn para el ejercicio 2026,

Coordinacién institucional
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M1 Prevencién de duplicidades

Se prevé fortalecer las acciones de cooperacién con los organismos publicos y privados que operen estrategias afines, con el propésito
de identificar coincidencias en la atencién y aplicacién de recursos que incidan en la poblacién de atencién prioritaria, a fin de
establecer un plan de accién integral, que impida [a duplicidad de apoyos.

1.2 Convenios de colaboracién

Con el objetivo de fortalecer vy facilitar la operacién del Programa, el SEDIF de manera obligatoria, lleva a cabo la firma de convenios
de colaboracién con los SMDIF. Los convenios deberan cumplir con las caracteristicas siguientes:

a}  Definir con claridad el Programa a operar.
b}  Definir las modalidades y plazos de entrega de los apoyos, asi como los compromisos de las partes.

c)  El contenido debe ser congruente con lo establecido en las Reglas de Operacion de los Programas. Asimismo, celebrara
convenios con las diferentes instituclones del sector publico, social y/o privado, que se relacionen con la operacién del Programa.

N3 Colaboracion

E! SEDIF fomentara la formalizacidn de diversos convenios de colaboracién con dependencias gubernamentales que sean afines para
el mejoramiento progresivo de la operatividad e impacto del Programa.

M.4 Otros recursos distintos al FAM-AS

Por lo que respecta a la necesidad que surja de complementar el recurso federal, ya sea con recurso de caracter estatal o de otra indole
durante la operacion del Programa, el SEDIF, sin menoscabo de las presentes Reglas de Operacién, o las directrices establecidas por el
SNDIF; ilevara a cabo el andlisis a fin de determinar la viabilidad presupuestaria para complementar el recurso federal y realizar los
ajustes operatlvos y normativos, previendo que se den a conocer de manera oportuna a las instanclas correspondientes.

Mecéanica de Operacién
12.1 Proceso

El SEDIF deberd indicar a los SMDIF las lineas de accidn conforme a lo que marcan los lineamientos de la EIASADC y las presentes Reglas
de Operacién. Asl mismo, de manera coordinada se deberdn dar a conocer las lineas de accién a nivel estatal, a través de los medios de
comunicacion a su alcance, promoviéndolos directamente en las comunidades a atender.

El SEDIF y la poblacién atendida durante la operacion del programa, deberan observar que la administracién de los recursos se realice
bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficiencia, eficacia, economia, racionalidad, austeridad, transparencia, control, rendicién de
cuentas, equidad de género, no discriminacién, inclusién y enfoque de derechos humanos.

El programa tiene como propdsito fortalecer los determinantes sociales de la salud y el bienestar comunitario en localidades de alta y
muy alta marginacién, mediante la implementacién de proyectos comunitarios y el desarrollo de capacidades individuales y colectivas
que permitan mejorar los estilos de vida saludable.

El Programa considera procescs de corto (apertura), mediano {continuidad) y largo alcance {consolidacién), definides por una
metodologla de planeacion participativa prospectiva, que articulan la participacion, la organizacion y un proceso educativo-formativo
orientado a desarrollar capacidades para la autogestion colectiva que permita tomar el control sobre las decisiones que afectan la salud
y el bienestar comunitario de las localidades de alta y muy alta marginacién atendidas. Por lo anterior, es determinante contar con la
corresponsabilidad entre los tres niveles de gobierno y la comunidad.

. Primera etapa: Diagndstico Participativo, Programa de Trabajo Comunitario, Proyectos Comunitarios, elakorados con base en

las necesidades de los Grupos de Desarrollo.
. Segunda etapa: Grupos de Desarrollo que estén realizando la gestion integral de proyectos, y que practiquen estilos de vida

saludables.
. Tercera etapa: Grupos de Desarrollo con autonomia que toman decisiones, con mayor resiliencia, empoderados y con capacidad

de incidir en las instancias de planeacién local y mejorar las condicicnes de salud y bienestar comunitario.

Modalidad de Apertura

Habilidades: El GD fortalece capacidades para mejorar su entorno social, fornenta la practica de valares democraticos, libertarios,
solidarios, de buen trato e igualitarios; y propicia la practica de estilos de vida saludables durante el primer afio de conformacién del GD.
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Modalidad de Continuidad

Habilidades: El Grupo de Desarrollo asume mayor corresponsabilidad para participar en el programa, motivado por su conviccion en la

participacion colectiva, ademas podré implementar un proyecto siempre y cuando la persona promotora considere que el GD esta listo
para ello,
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Modalidad de Consolidacién

Habilidades: El CD es capaz de tomar decisiones con autonomia, se consideran actores de su propic desarrollo y practican los estilos
de vida saludables en su hogar, asi como en la comunidad que tendra una duracién de un afio.
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Modalidad de Fortalecimiento

Habilidades: El GD es capaz de reconocer las problemdticas vigentes vy la Importancia de a autogestion. Los integrantes del GD
feconacen la necesidad de la vinculacién con otras instancias, conscientes de que no puedan depender de log insumaos del proyecto
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Modalidad de Salida

Habilidades: F1 GD tora decisiones propias de acuerdo con sus necesidades, practican y propician estilos de vida saludables con sus
familias, asi como en su comunidad que tendra una duracién de un afio.
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Fases de implementacidon

Preparacién,

-

Prever la disponibilidad de recursos humanos habilitados, asi comeo materiales y financieros para la operacion.
Asignar convenios de colaboracidn entre SEDIF y SMDIF.
Capacitar al equipo estratégico del SEDIF v a los equipos operativos de los SMDIF, sobre la estrategia y metodologia de

intervencion.
Definir las localidades a atender {focalizar) para la conformacion del GD por parte del SEDIF.
Contar con la voluntad, responsabilidad y participacién de los y las habitantes de la localidad, para involucrarse en el desarrollo del

PSBC y la conformacién de! GD.
Realizar un Diagnéstico Exploratorio con enfoque de derechos, para saber las condiciones existentas,
Realizar el CUDISBIC en cada localidad, con el fin de identificar un punto de partida que permita confrontar el avance que se tiene

con relacién al objetivo del PSBC.

n
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intervencién:

» Convocar a Asamblea Comunitarla y formar un GD;

» Llevar a cabo un Diagnéstico Participativo en el que se identifique los principales determinantes sociales intermedios a atender,;

« Plasmar en un PTC, las alternativas de accidn;

+ Acompafiar los procesos de la accién comunitaria de manera periédica por parte del equipo de promocion y asesoria técnica del
SEDIF,

» Implementar Proyectos Comunitarios, a través del disefio de una EAIC;

+ Capacitar a los GD, y Generar y utilizar herramientas para dar seguimiento permanente y oportuno, asi como, evaluar la
intervencién y los resultados, por parte del SNDIF, SEDIF, y SMDIF.

Al final de la intervencién:
» Los GD contaran con los conocimlentos, habilidades y destrezas para la toma de decisiones autdnomas respecto al tratamiento
de las determinantes intermedias de la salud.
+ Contar con comunidades con capacidad autogestora en las localidades atendidas y con incremente en su salud y bienestar
comunitario, para ello el PSBC sera el referente para medir los resultados dei PSEC.

Del Comité del Programa
La Vigilancia Ciudadana estard a cargo de la participacion de la poblacién beneficiada, con el propodsite del cumplimiento de las metas

¥ acciones del programa operado con fondos federales.

Las acciones a fomentar serdn las siguientes:
» Informar a los beneficiarios acerca de las caracteristicas de los apoyos, los mecanismos de corresponsabilidad, asl como los
derechos y obligaciones.
» Capacitar a quienes integran los comités, para el fortalecimiento de estos.
» Instrumentar mecanismos de captacion y atencién de quejas y denuncias.
+ Hacerusc de los buzones de quejas, sugerencias, comentarios y/o felicitaciones instaladas en los SMDIF,

En cada una de las localidades beneficiadas en asamblea convocada por el SEDIF o SMDIF, se cohstituye un Comité que represente a
todos los beneficiarios. Este estara conformado por 3 beneficiatios, donde su responsabilidad sera vigilar que el pregrama opere bajo
sus lineamientos establecidos, mantener informados a los beneficiarios y organizarse para la participacién en las acciones del programa.

12,2 Ejecucién

Forma parte de mecanismos, tales como avances fisicos financieros, cierre del ejercicio, recursos no devengados, para un a
transparencia de ios apoyos y veraz al procese de distribucion de los apoyos y rendicién de cuentas, por lo que se realiza lo siguiente:

+ Durante el primer trimestre del gjercicio fiscal, el SEDIF realizard una reunién de capacitacién para los SMDIF sobre el PSBC, en la
cual se expondran los proyectos y capacitaciones autorizadas para cada una de las localidades de acuerdo con el PEA-DC
presentado, y se enviarén a cada SMDIF por via electrénica las EIAC, PAC y formatos necesarios del programa, para la
comprobacion de acciones y recurso ejercido en el presente afio fiscal.

+ EISEDIF debera llevar a cabo la contratacién de quienes serén los entes capacitadores de las tematicas plasmadas en el PAC y en
algunos casos de los proyectos, asi como de los proveedores de materiales para los Proyectos, lo anterior apegado a lo establecido
en el PEADC, las presentes Reglas de Operacidn y demés disposiciones aplicables.

+ Durante tode el afio, los SMDIF y el SEDIF deberdn de manera coordinada y con sus propios recursos, realizar visitas de seguimiento
a las localidades para preparar a los Grupos de Desarrollo para la recepcion de capacitaciones, ejecucion de proyectos, actualizacion
de documentos de trabajo, aplicacién de cédulas y formatos, recoleccién de documentos y cualquier otra actividad relacionada al
cofrecto funcionamiento del PSBC,

+ Una vez aprobados y seleccionados los proveedores de capacitaciones y proyectos se procederan de la siguiente manera:

Para capacitaciones

+ EISEDIF acudirdn de manera conjunta a realizar la presentacién de capacitadores en cada una de las localidades y para cada una

de las capacitaciones otorgadas, apegéndose a la programacion establecida.
+ EISMDIF en caso de ser necesario, brindara el respaldo y apoyo necesario a los GD para el tramité o solicitud de espacios para llevar

a cabo las capacitaciones.
« En todo momento, el SEDIF y/o el SMDIF estard en contacto con el GD para motivar y monitorear su participacidn en las

capacitaciones y lograr la meta propuesta por capacitacidn.
+ EI SEDIF debera concentrar un expediente de capacitacién, integrado por: listas de asistencia, evaluaciones, fotografias por sesich

y cédulas de supervisidn.
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Para proyectos

+ EI'SEDIF y SMDIF en coordinacion con el GD, deberan desarrollar las acciones planteadas en cada uno de los proyectos, ya que
cada uno tiene caracteristicas especificas para su implermentacion y comprobacion, apegandose a los tiempos establecidos en el
calendario del PEA-DC y dentro del gjerciclo fiscal vigente.

« EIGDYy el SMDIF, deberdn apoyar en la recoleccion de documentos de los beneficiarios de proyectos.

« EI SEDIF debera concentrar la informacion de cada beneficiario en un expediente por proyecto, que compruebe la entrega de la
totalidad y cumplimiento del objetivo planteado.

+ Porcada unode los proyectos otorgados, el SMDIF y SEDIF estardn obligados a realizar dos visitas de supervisidn cada uno de ellos,
Y enuna de ellas llevar a cabo la aplicacién de la “Cédula de supervisién” que el SEDIF proporcionara.

+ Una vez entregado el proyecto, los representantes del SEDIF, SMDIF y del Proyecto, deberdn firmar el acta de entrega,
manifestando su conformidad con los apoyos recibidos de cada proyecto,

+ EI SEDIF y los SMDIF deberdn realizar las acciones de seguimiento planteadas y algunas otras que resulten adecuadas, con la
finalidad de que sl proyecto tenga continuidad y cumnpla el objetivo por el que fue solicitado e implementado.

+ De manera coordinada entre SEDIF y los SMDIF, deberéan aplicar a cada beneficiario la "Encuesta de resultados” para proyectos, lo
que permitira medir el impacte que generd el proyecto en la localidad o familias beneficiarias.

+ EI SEDIF enviard via electrdnica a la DCADC del SNDIF, los informes de seguimiento y comprobacidn: Cuantitativo, Cualitativo y
Avance Fisico Financiero.

» De igual manera, los informes en fisico deberan ser enviados mediante oficic a la DCADC del SN DIF, debidamente firmados.
Tamblén se enviaran escaneados via correo electrénico.

+ EISEDIF deberd de dar cumplimiento al calendario de entregas de informes de seguimiento ¥ comprobacion de acciones, emitido
por el SNDIF,

12.3 Causa de fuerza mayor

En caso de ocurrir una sltuacion extraordinaria, desastre natural, antropogénico o cualquier otra causa de fuerza mayor, que por su
naturaleza no se encuentre considerado en ias presentes Reglas de Operacién y afecte la operacion del Programa o los servicios que
estén considerados propercionar; € SEDIF como instancia responsable de la interpretacién de las presentes reglas de operacién,
convocaré al personal inveolucrado en la operatividad del Programa para que de manera colegiada se proceda revisar los procedimientos
y ajustes a realizar para la implementacion y ejecucion del mismo, De manera supletoria, cuando exista una declaratoria o acuerdo
emitido por la autoridad correspondiente para atender situacionss extracrdinarias de emergencla; el "SEDIF" Baja California Sur con
base en la EIASADC 2026 emitida por el SNDIF, a fin de brindar atencién oportuna a la poblacion afectada, analizara las condiciones para
realizar alguna de las accicnes siguientes:

a. Transferir parte de los recursos asighados al Programa, para ser utilizados en el Programa de Atencidn Alimentaria a Personas en
Situacion de Emergencia ¢ Desastre, considerando el impacto de Ia situacién a la que se va a dar atencién;
b. Modificar el tipo de apoyo y las metas programadas; y,

¢. Publicar modificaciones al presente Programa.

Una vez acordada la estrategia a seguir; el "SEDIF" Baja California notificard mediante oficio y de forma electrénica a las instancias
correspondientes.
12.4 Gasto de operacién

Los gastos de operacién son designados de conformidad a los criterios normatives de la Estrategia Integral de Asistencia Social
Alimentacion y Desarrollo Comunitario, para lo cual, se consideran los siguientes capitulos:

+ 2000 "MATERIALES Y SUMINISTROS" que corresponde a "las asignaciones destinadas a la adquisicién de toda clase de insumos y
suministros requeridos para la prestacién de bienes y servicios y para el desempeno de las actividades administrativas”.

» 3000 "SERVICIOS GENERALES" gue corresponde a “Asignaciones destinadas a cubrir el costo de todo tipo de servicios gue se
contraten con particulares o instituciones del propio sector publico; asl como los servicios oficiales requeridos para el desempeio
de actividades vinculadas con la funcién publica”. Capitulo

» 5000 “BIENES MUEBLES, INMUEBLES E INTANGIBLES", que corresponde a "las asignaciones destinadas a la adquisicidn de toda
clase de bienes muebles”.

13 Evaluacién, seguimiento y control.

13.1 Informacién presupuestaria.

El origen del presupuesto para la operacién del Programa proviene del ramo general 33 Fondo de Aportacicnes Multiples FAM en su
compoenente Asistencia Social, la cantidad que se destina es en funcién del recurso asignado para la Entidad Federativa y los criterios
normativos para el uso de los recursos que establece el Sisterna Nacional DIF a través de la Estrategia Integral de Asistencia Social,
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Alimentacion y Desarrollo Comunitario (EIASADC), por lo que el programa cuenta con una suficiencia presupuestaria para el ejercicio
fiscal 2026 de $ $2,774,019.88 (Dos millones setecientos setenta y cuatro mil diecinueve pesos 88/100).

SNDIF [+* GORIERNG DEL ESTADO ¢ D'F
| BCS |
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13.2 Evaluacién.
Evaluacion Interna;

El SEDIF a través de la Direccién de Atencién a Poblacién Prioritatia en coordinacién con la Direccién de Supervision y Evaiuacion, llevard
a cabo un analisis permanente, basado en los documentos de planeacién, reportes mensuales y visitas de supervision, y este, estara
orientado en identificar los avances fisicos durante el ejercicio fiscal y el cumplimento normativo en la operatividad de| programa, de
conformidad a la EIASADC vigente v las presentes reglas de operacién.

La evaluacién a las personas beneficiarias, se realizard a través de la aplicacion del Cuestionario Diagnéstico de la Salud y Bienestar
Comunitario (CUDISBIC), con Ja finalidad de tener un pardmetro que permita observar la operacidn del programa desde la dptica de
quienes son beneficiarios.

Evaluacién Externa:

Los recursos federales que se ejerzan serén evaluados por instancias técnicas designadas por el Estado segun las directrices marcadas
por la Secretaria de Finanzas y Administracién a través del Programa Anual de Evaluacién {PAE) que es &l instrumento normativo donde
se establecen los programas, estrategias y/o politicas. Por su parte, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico evalta el cumplimiento
de los "Indicadores” del Fondo de Aportaciones Multiples componente de Asistencia Social (FAM-AS) a través del Sistema de Recursos
Federales Transferidos {SRFT)

13.3 Control y auditoria

En este apartado se define la responsabilidad del Programa para proporcionar a Instancias Fiscalizadoras 1a informacidn necesaria para
reaiizar, en ¢l momento en que lo juzguen pertinente, las auditorias, revisiones o visitas de inspeccién de acuerdo con los programas
anuales de auditorias o en el case que juzgue pertinente; asi como dar atencién a las recomendaciones realizadas por dichas instancias,

El recurso que la Federacidn otorga para este Programa, podrd ser auditade ¥ revisado por la Secretaria de Anticorrupcidn y Buen
Gobierno, a través de ia Direccién General de Operacién Regional y Contraloria Social, Yy en su caso, por la Unidad de Auditoria
Gubernamental de los Grganos Internos de Control en las dependencias y entidades de la Administracién Pulblica Federal y/o
auditores/as independientes contratados para tal efecto, en coordinacién con los Organos Estatales de Control, la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publice, asl como la Auditoria Superior de la Federacion y demds instancias due en el &mbito de sus respectivas
atribuciones resulten competentes.

El SEDIF realizara visitas de seguimiento técnico a los Comnités, los SMDIF, las localidades ¥ a las personas beneficiarias del Programa.
Asimismo, se establecerdn mecanismos para dar seguimiento a las visitas de control y auditoria que en su caso realicen las Instancias
Fiscalizadoras, a fin de verlficar la correcta aplicacion del recursc y del Programa, con ia finalidad de apoyar la transparencia y rendicion
de cuentas, asi como dar el seguimiento a las recomendaciones realizadas por las mismas.

13.4 Indicadores de Resultados

Resumen Indicadores
INDICADORES Narrative Freconncls
Nombre Definicién Método da Célculo da madiclé Medios de verificacisn
f;iﬁ;;:;?&f el [{Dorcgntaje de personas en .
de la salud y Describe la variacion que 5|tua_c|€5n ) de pobreza - COMEVAL, ’h-fledladn de la
bienestar o _|existe en 1a pobreza multidimensional en el Iaho t- pobreza an México
comunitaric  de Variacién  del porcentajs multidimansional de & 2) menos {Dorcentgge SO | CONEW\L AConEYSIorg
las lacalidades de de !a, poblacion — en poblacion que  desarrolla el s"”a,r"on de Bianual ,mx,-“M_edlcnonfM .
alta y muy alta s[lualcpn ?Ie pobreza acclones para mejorar su pobreza rnultldln‘llensmnalen el P/PaginasiMeto dologia.
L multidimeansional, - afio t}{ [Porcentaje de personas
margmacion con salud ¥ bienestar g i d b
Grupos de comunitario. g LU LA v SR
Desarrollo (G nagllldlrnenswnal enelafot)] x
constituidos 100
Contribuir a
construir un pals Mide los  porcentajes de . .
con bienestar localidades de altay n{|u3-r alta lNumenl:\ de Iacalllda%es . Eg’ts
rmedfante &l | Porcentaje de localidades | marginacion con GO |¥Mmura .t(? marginaci dn e
fortalecimiento de alta y muy alta | constituidos vy apoyados con ConStm‘: dos, :120;; ] :'::
de la salud y | marginacidn  con GO | recursos de Ramo 33 que han irf:‘;‘:::;en; ég 'p(r‘:;ectos
PROPASITG | Dlenestar constituidos que han [impiementado  proyectas | o0 e oo saa T ot | anval - Informes cuantitativos,
comunitaric  de | implementado  proyectos | comunitarias, con relaclsn al de localidades de alta y muy
las localidades de | cornunitarios fomentando | total de localldades de alta y alta  marginacién  com  GD
alta ¥ muy alta|la salud vy bienestar | muy alta marginacidén con _marg i
iy A - constituidos gue se definieron a
marginacion con | comuhitanio. GD  constituidos qQue  se beneflciar con recurso de ramo
Grupos de definieron a apoysr con 33en el afo T) %100
Desarrollo {GD}) recursos de Ramo 33, '
constituidos.
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PROPGSITO Capacitaciones en | Porcentale de | El indicador pretende medir | (Ndmero de Capacitacionas en | Anual - Proyecto Anual de Salud y
mataria de | capacitaciones en | las capacitaciones #n | desarralle social, humano ¥ Blenestar Comunitario [PASBIC)
desarrelle  social, | desarrollo social, humana | desarrolle social, humano y | comunitario otorgadas a GD e inforrmes cuantitativos, bajo
humano y Comunitario otorgadas a | comunitario  otorgadas  a | constituidos en las localidades resguardo de la DGADC,
comunitario los GO constituides en las | localidades de altay muy alta | de alta y muy alta marginacién,
otorgadas a3 o | localidades de afta ¥ muy | marginaclén con GD|en el afo T / Total de
G0 constituidos | alta marginacicn. constituidos para generar | capacitaciones en  desarrollo
en las locslidades procesos  formatlvos e | social, humane ¥ comunitario
de alta y muy alta implementar proyectos | definidas por los SEDIF para ser
rmarginacién. comunitarios para al | Irmpartidas en el afa T)x 100,
fortalecimiento de acciones
de la salud y 2l bienestar
comunitarlo, con relacidn al
nimero de capacitaciones
an desarrollo social, hitmano
¥ comunitario definidas por
los SEDIF para ser imparticas
durante el ejercicio,
El Indicador pretende medir
el porcentaje de provectos
comunitarios que fomentan
la practica de acciones para
Proyectos fb?;t:\;::: lczmsl‘.lar!n?t:rioy ;: {Namero da proyectos
comunitarios FPorcentaje de proyectos localidades de alta sl comunitarios en localidades de
apoyados con | comunitarios  apoyados ~ade ymuysta | s v muy alta marginacidn con
- : marginacidn con 6D L - Proyecto Anual de Salud y
INSLAMAas enjcon - InsUmoes N | constituidos apoyados con | OF constituidos apoyados con | L Bienestar Comunltario (PASBIC)
COMPONENTE | localidadesde alta | localidades de alta y muy | poys insumos en el afo T / Total de ' .
A insumos, &0 relacion al total o bajo resguardo de la DGADC.
¥ muy alta | alta marginacién con GO a . L omunitari proyectos comunitarios
marginacion con | constituideos, @ proyectos c PITANCS | Jefinidos por el SEDIF para ser
GD constituidos due fomentan la préctica de apoyados en el afio T} X100
' acciones para la saiud v & '
bienestar comunitario,
definidos por los SEQIF para
ser apoyados durante el
ejercicio.
Describe el porcentaje de
de acciones gue acciones  realizadas  que | (Ndmero de acciones realizedas
garanticen la garanticen la gjecucion del | para garantizar la ejecucian del
ejecucion del | Porcentaje de acciones | recurso para implementar | recurso  para implementar
recurso para | para darantizar la | capacitaciones eh | capacitaciones a los GD en .
capacltaciones, ejecuclin  del  recursoe | fortalecimlento a la salud y el | fortalecimienta a la salud v el l—Progg[amaignualge Trablajo ge
ACTIVIDAD formentando la | enfocado en | bienestar comunitaric  en | bienestar comunitario en el afio | Trimestral, :“ trec_c’ n eng;a ”e
practica de | capacitaciones que | relacidn con el ndmero da | T/  Total de acciones mentacion d rgNDF sarrollo
accignes para | favorezcan la  salud y | acciones establecidas en ¢l | establecidas para garantizar la Comunitario de IF.
fortalecer la salud | hienestar comunitaric. ejercicio fiscal para | ejecucién  del  recurso  en
y el bienestar garantizar 13 ejecucién del | capacitaclones en el afo T) x
comunitario, recurso  en capacitaciones
durante el gjercicio,
Implermentacién N .
de ar.giones que E::iz:g: e: e;&fg:;ajep;: {NUmero de acciones realizadas
Earz?:;?g:w dee[ brindar seguimiento a las E:ragt':l?:r:e?g:'r;::mg; ::: - Informes  cuantitativos v
I:sg Porcentaje de  acciones | capacitaciones “n forlzzlecirnl ento a la salud y el cualitatwps del Programa ‘de
. para brindar seguimiente | fortalecimiento a lasalud yel | o Salud y Bienestar Comunitario.
capacitaciones, ) 5 iy bienestar cornunitario £n &l ano
ACTIVIDAD fornentando  1a | @ las capacitaclones que | bienestar comunitario en | 4 7 Towal de acciones Semestral
praetica de favorezesn la salud relqcnén con &l ndmero de establecidas  para  brindar
acciones para blenestar comunitarfo. acciones estqbl_ecldas para seguimiento a las
fortalecer la salud brindar seguimiento a las capacitaciones en el afo T x Bajo el resguardo de |a
y e bisnestar capacitaciones durante el 100. Dirsccion General de
comunitanio. eJercicio, Alimentacién  y  Desarrallo
Comunitaric.
Describe el porcentale de
” acciongs  realizadas  gue
gzp:?cl';n;r;t:scloque garanticen la e_ject.:cién ‘:ei [Numerod(:‘accilongsrea!i'zagasl
; . . recurso parg implernentar | para garantizar la ejecucicn del
gjzr;?;;gﬁn d'; ﬁ:::entajgarad:ﬁz:fclonelz proyectos comunitarios gue | recurso  para impl_ementar )
recUrse para | ejecucion del recurso en la fc_omenten la sal_ud Y &l | proyectos comumtark_:s que - Drogr_ama'ﬁ’\nual de Trabajo de
ACTIVIDAD implementar Implementacion de bleng&:,tar comun[tarlo an foment_en !a saludy?l bienestar Semestral Ia' DII‘QCIC‘IOI"I General de
proyectos proyectos  comunitarios rela_c|on con al ndmero de comun!larlo en el ano T/ Total Allment‘acl_on y  Desarrollo
comunitarios que | que fomenten la salud y acciones estal_)lemdas en &l | de acciones estapleclc_ias para Comunitario del SNDIF,
fomenten Ia salud | blenestar comunitario sjercicio flspal . Ppara garantizar la  gecucion del
y e bienestar " garantizar la &jecucion del recurso  en proyectos
comunitario recurso an proyectos | comunitarios en el afio T) 1 100,
. comunitarios  durante el
ejercicio.

14 Transparencia

14.1 Difusién

El SEDIF, se apegara a lo establecido en el articulo 70 de la Ley Genera! de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, articulo 75
de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de Baja Callfornia Sur y del articulo 28 fraccidn del Presupuesto
de Egresos de |a Federacidn. La publicacién y difuslén de informacién del Programa, se realizara a través de la pagina web institucional,

en la siguiente liga: hitp:/dif bes.aob.rnx/
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EI SEDIF, en cumplimlento a lo establecido en los articulos 1y 2 faccidn XLV de la Ley de Presupuesto y Responsabilidades Hacendarias,
realizaré las gestiones administrativas que correspondan, a efecto que Ias presentes Reglas de Operacion sean publicadas en el Boletin
Oficial del Gobiernos de! Estado de Baja California Sur. Las reglas de operacién ya publicadas estaran disponibles en la pagina web

El SEDIF deberd remitir las presentes Reglas via electrénica y mediante copia simple a los SMDIF, quienes a suU vez tendran la
obligatoriedad de poner la informacion a disposicién de las personas interesadas en todas y cada una de las localidades de su Municipio,
principalmente las comunidades con indice alto o muy alto de marginacién o en las localidades identificadas con alto ¥ muy alto grado
de rezago social por contar con poblacién potencial para recibir los beneficios del Programa,

Para la difusidn, promocion y ejecucion de las acclones del Programa, el SEDIF, se apegard a lo establecido en el Presupuesto de Egresos
de la Federacidn vigente y lo establecido en la Guia de Imagen Gréfica de Ia EIASADC vigente, Donde los apoyos operados se deberan
identificar con el Escude Nacional, logotipe del Gobierno de México, de la Secretaria de Salud, del SN DIF y del SEDIF, asi come la leyenda
“Este programa es pubiico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prehibido el uso para fines distintos a los establecidos en el
programa".

14.2 Padrones de beneficiarios

El SEDIF, con el propésito de transpatentar las cuentas claras a la ciudadania, en relacién con informacién sobre sus beneficiarios ¥
beneficiarias, integrara un padrén de las personas beneficlarias del Programa en coordinacién con el SMDIF, el cual deberd de cumplir
con los criterios establecidos en el Sistema Integral de informacién de Padrones de Programas Gubernamentales SIIPP-G vigente.
Asimismo, el SEDIF validara para el SIIPP-G el padrén de perscnas beneficiarias, que corresponda de acuerdo con la pobiacién objetivo
dei Programa, dicho padrén estara integrado de conformidad con lo establecido en la EIASADC vigente, Deberd ser llenado por el
Sisterna Municipal DIF y enviado al SEDIF para ser revisado cada inicio de afio fiscal, y al inicio del ¢iclo escolar, o bien, cuands se le
solicite.

El SEDIF, en cumplimiento a lo dispuesto en la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posleidn de los Sujetos Obligados para el
Estado de Baja California Sur, pondré a disposicién del pablico en general el *Avise de Privacidad Simplificado y Aviso de Privacidad
Integral” en la siguiente direccién web: hitps/ftianspare nciabes.gob nudsediffavisos-de-privacidac

14.3 Quejas, denuncias y solicitudes de informacién

Para atender cualquier anomalfa en la aperacién del Programa ponemos a su disposicién el teléfono 800 4040011, de la Direccidn de
Supervisidn y Evaluacién det Sisterna Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia.

Con la finalidad de transparentar toda la informacién de! Programa, el SEDIF pone a disposicién del pubiico en general y de cualguier
ente publico ¢ privado, los mecanismos e instancias, a través de las cuales, puede presentar quejas y denuncias relacionadas con
irregularidades en la operatividad de los apoyos ¢ solicitudes de informacién.

Las quejas o inconformidades respecto a la operacién, entrega y ejecucion de los apoyos o alguin otro aspecto relacionado con el
Programa, podran ser presentadas por las personas beneficiarias o por el publico en general, utilizando los siguientes medios
institucionales de quejas y denuncias:
¢ Direccién de Supervision y Evaluacién del Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia en B.C.S., ubicado en carretera
al norte kilémetro 4.5 entrada CECYTE, col. El Conchalito, C.P. 23090, La Paz, B.C.S. con teléfono (612) 12 42922 ext. 402, 403 y 404,
* Llnea gratuita 800 HONESTO (4663786).
Correo electrénlco: quejasdif@ibes gobrmx

En cuanto a la solicitud de informacién, cualquier cludadano, ente ptiblico o privado podra a través de un oficio dirigido a la persona
encargada de la Unidad de Transparencia de! SEDIF yfo a través de la Plataforma Nacional de Transparencia:

14.4 Comités de vigilancia ciudadana

La vigilancia ciudadana es el mecanismo de las/los beneficiarias/os considerados en esta Estrategia, para que de manera organizada
verlfiquen el cumplimiento de las metas y la correcta aplicacion de los recursos plblicos asignados a cada programa. Es una préctica
de transparencia y rendicién de cuentas, per lo tanto, todos los programas de la presente Estrategia deberan contar con un Comité de
Vigilancia Ciudadana {CvC).

14.4.1 Criterios para formar un comité de vigilancia ciudadana
+ Integrarse con un minimo de tres personas beneficiarias y/o usuarias del PSBC,

+ 5e conformard a través de un acta constitutlva, en la cual los integrantes deberan aceptar el formar parte de éste de manera
voluntaria, gratuita vy libre.

+ Seincluirda nombre, datos de contacto de cada una de las personas de los integrantes del comnité, domicilio (localidad, cédigo postal
¥ entidad federativa), asl coma especificar que es su voluntad pertenecer a este.
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14.4.2 Operacién del CVC

L

E! SEDIF elaborard un Programa Estatal de Vigilancia Ciudadana {PEVC), en €| que se programardn las acciones de promocion,
difusién, operacién y seguimiento al Comité de Vigilancia Ciudadana.

Se realizaran minutas [Anexo C5.D) durante las capacitaciones o reuniones de los CVC, de las cuales el SEDIF poseera la original
junto con la lista de asistencla firmada de los participantes, mientras que ¢l CVC resguardara copia simple.

Cada comité serd responsable de notificar las anomalias y posibles irregularidades en la entrega de insumos del PSBC mediante
un escrito libre dirigido al SEDIF en el que se describa de forma concreta la accién identificada.

El SEDIF debera dar atencién a la anomalia y reportar al SNDIF los avances y conclusion de este, en un plazo no mayor a un mes.

El SEDIF;

Debera recibir y reportar las quejas y denuncias al SNDIF mediante el informe semestral de quejas y denuncias de acuerdo con el
calendario anual de la DGADC

Debera elaborar un informe semestral de seguimiento del PEVC, el cual registrard los resultados de las actividades llevadas a cabo,
asi como, vigilarque se cumpla con los periodos de ejecucién de los programas de conformidad con lo programado

Debera elaborar y distribuir al menos un material impreso {dipticos, tripticos, carteles, volantes, periddice mural, etc), a los
beneficiarios del PSBC, con informacién sobre la operacién del programa, asi coma las acciones en materia de transparencia en 2|
uso de los recursos, tormando siempre en cuenta las particularidades sociales y étnicas de las localidades donde operan, poniendo
especial atencion al respeto de la diversidad cultural, la idoneidad del medio de comunicacién, la lengua materna y un lenguaje
inclusivo.

Deberad enviar de manera preliminar el material para su validacién al SNDIF, de acuerdo con lo establecido en el calendario anual,

Los materiales de difusién deberdn especificar la ruta para atender y canalizar las irregularidades, quejas y denuncias manifestadas
por tos CVC, asi como incluir la imagen grafica del SNDIF

Para la elaboracion del material de difusién sobre vigilancia ciudadana se deberé considerar lo siguiente:
1. Indicar el hombre del programa y su objetivo.

2. Mencionar cud! es el propdésito, definicidn y alcance de la vigilancia ciudadana.

3. Explicar el procedimiento ante una queja o denuncia.

4. Incluir los ndmeros telefénicos y correos electrénicos establecidos por el SEDIF para realizar la queja o denuncia, junto con los
de la DGADC:

a) Ndmero telefénico: 55 3003-2200 ext. 1450 y 4172

14.5 Mecanismos de corresponsabilidad

El programa es gratuito por lo que no esté sujeto a mecanisios de corresponsabilidad.

TRANSITORIOS

PRIMERQ. Las presentes Reglas de Operacion deberan ser Publicadas en el Boletin Oficial del Gobierno del Estado de Baja California Sur.

SEGUNDO, Estas Reglas de Operacidn estardn vigentes a partir de su publicacién en el Boletn Oficial del Gobierno del Estado de Baja
California Sur.

En la Ciudad de La Paz, Capital de| Estado de Baja California Sur, a los 20 (veinte} dias de marzo de 2026 [dos mil veintiséis), el Director
General del Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Baja California Sur,

LIC. LUIS ALBERTO.CESENA ROMERO..
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