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RESUMEN

El presente informe expone el proceso de evaluación del 
Plan Estratégico en Salud Michme/P.E.S., hasta agosto 
de 2014, establecido como uno de los objetivos de la 
tercera etapa del proyecto: Diseño y Evaluación de un 
Modelo de Atención en Salud Sustentable y Partici-
pativo dirigido a la prevención y Adherencia al Trata-
miento de Obesidad, Diabetes e Hipertensión (ODH) 
en la localidad de Xoxocotla, Mor., (MASS-P).

La generación del modelo de evaluación, por parte del 
Grupo de Trabajo Comunitario (GTC) de Xoxocotla y el 
equipo de investigación del Instituto Nacional de Salud 
Pública (INSP), se fundamenta en la construcción de un 
cuerpo teórico y la reflexión crítica de la propia prácti-
ca. Dicho ejercicio reflexivo destaca el carácter dinámico 
procesual en la evaluación de las acciones, reconocien-
do aprendizajes que permitan fundamentar la toma de 
decisiones y la construcción de la realidad, de modo que 
se transforme a través de la praxis.

En otras palabras, la práctica, la revisión crítica de la 
teoría y la reflexión dieron pauta a la identificación de 
algunos de los elementos centrales para la re-concep-
tualización de la evaluación misma y los aprendizajes 
que pueden orientar la toma de decisiones sobre los pro-
cedimientos a seguir y la forma de evaluar.

De esta manera, el informe documenta las implicacio-
nes prácticas y la toma de decisiones con respecto al 
proceso de evaluación del Michme/P.E.S. Los resultados 
muestran principalmente: 1) los acuerdos con respecto 
al concepto de sustentabilidad de programas de salud, 
como la base para el modelo de evaluación y la pla-
neación del Michme/P.E.S.; 2) las consideraciones clave 
para la evaluación del Michme/P.E.S.; 3) la re-significa-
ción de las dimensiones de la capacidad comunitaria y el 
diseño de la herramienta para evaluar la sustentabilidad; 
4) los avances e insumos que permitan la evaluación y 
monitoreo de las acciones elegidas por el GTC: huer-
tos, videos y alimentación originaria; 5) las aportaciones 
y acciones para el fortalecimiento grupal a partir de la 
revisión de insumos de etapas anteriores, la re-significa-
ción de las dimensiones de la capacidad comunitaria y 
la valoración de dichas dimensiones en la práctica; 6) el 
modelo de evaluación de proceso y de resultado de la 
sustentabilidad del Michme/P.E.S. resultante del proceso 
dialéctico, dialógico y participativo del INSP y el GTC; 
y 7) los avances de las acciones del Michme/P.E.S.

Se espera que el contenido de cada una de estas sec-
ciones clarifique el proceso de ida y vuelta entre la prác-
tica y la teoría –rasgo fundamental de la Concepción 
Metodológica Dialéctica– que permite avanzar en la 
realización y evaluación del Michme/P.E.S. en Xoxocotla, 
Morelos.

1.  INTRODUCCIÓN 
Y ANTECEDENTES

1.1.  DESCRIPCIÓN BREVE DE LA COMUNIDAD DE 
XOXOCOTLA, MORELOS, MÉXICO

El poblado de Xoxocotla se ubica en el municipio de 
Puente de Ixtla, dentro del estado de Morelos, México. 
En el 2010 la población total era de 21 074 habitantes, 
siendo el 50.32% mujeres. Para el mismo año, la distribu-
ción por grupo de edad era la siguiente: de 0 a 14 años 
31.64%, de 15 a 64 años 63.90% y mayores de 65 años 
4.46%. La población tiene raíces en la cultura náhuatl. 
El 6.89% de la población habla la lengua homónima. [1]

Como muchas otras poblaciones de origen indígena, la 
comunidad se encuentra en condiciones de inequidad 
y pobreza económica. Asimismo, al interior de la comu-
nidad se encuentran grupos más vulnerables como las 
mujeres. Ello lo demuestran los siguientes indicadores: 
el 13.14% de la población mayor de 15 años es analfa-
beta, de este porcentaje, el 59.5% son mujeres. El pro-
medio de escolaridad es de 7.32 años cursados, siendo 
en los hombres de 7.65 y en las mujeres de 7 años. El 
53.53% de la población no cuenta con derechohabiencia 
a servicios de salud y seguridad social. De las viviendas 
particulares habitadas, solo el 66.82% de las viviendas 
cuentan con los tres servicios (luz eléctrica, agua entu-
bada de la red pública y drenaje). [1]

Además de ser una población particular por su ascen-
dencia indígena, Xoxocotla cuenta con una larga historia 
de movimientos sociales. [2] Arnaut [2] en su investiga-
ción da cuenta de cómo los y las habitantes de Xoxo-
cotla se describen como personas que luchan por sus 
ideales y por aquello que consideran les corresponde. 
La identidad construida, su cosmovisión sobre los re-
cursos naturales y otras condiciones históricas como la 
lucha revolucionaria, han sido en gran medida los in-
gredientes de los distintos movimientos sociales en la 
comunidad. [2]

Desde hace varias décadas, en Xoxocotla se vive un 
proceso de urbanización. Las costumbres y vida se mez-
clan entre las formas y tradiciones ancestrales, y las for-
mas y modos de vida que provee la modernidad. Cada 
vez menos familias se dedican a la agricultura. La mayo-
ría de mujeres se dedica a vender o a los servicios do-
mésticos; los hombres trabajan en la construcción y en 
servicios de transporte, jardinería y, cuando es la época 
de la zafra, varios se emplean en el ingenio azucarero 
de Zacatepec.

1.2.  POR QUÉ EL PROYECTO SE DESARROLLA 
EN XOXOCOLTA

El Instituto Nacional de Salud Pública (INSP) ha trabaja-
do durante casi dos décadas en Xoxocotla. De 2005 a 
2007 un grupo de mujeres de la comunidad inició una 
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serie de talleres de autoestima y empoderamiento basa-
dos en el enfoque de Educación Popular. [3] Dentro de 
estos talleres las mujeres identificaron algunas proble-
máticas relacionadas con el bienestar de las mujeres en 
su comunidad: falta de comunicación en la familia y la 
pareja, violencia intrafamiliar, adicciones, contaminación 
del ambiente y sobrepeso/obesidad.

En el 2008 se llevó a cabo un proyecto orientado a 
atender el problema de sobrepeso/obesidad y riesgo 
de enfermedad cardiovascular en mujeres. Participaron 
aproximadamente treinta mujeres de la comunidad. Para 
su desarrollo se emplearon los enfoques de investiga-
ción-acción-participativa (IAP) [4] y de Educación Popu-
lar (EP). [3]

Dentro del proyecto se logró el desarrollo, planeación, 
implementación y evaluación de acciones de educa-
ción-comunicación. El proceso de reflexión y aprendi-
zaje, a través de IAP y EP, permitió que las mujeres se 
involucraran en la realización y propuesta de acciones 
para la promoción de alimentación saludable y actividad 
física.

Durante las evaluaciones participativas y las reflexiones 
de los talleres las mujeres identificaron: 1) la importancia 
de agregar sesiones exclusivas para crear recetas y ha-
cer actividad física; 2) la necesidad de capacitarse para 
cultivar hortalizas dentro de sus casas; 3) la existencia 
de barreras de tipo social, cultural, económico y ambien-
tal que impedían mantener una adecuada alimentación 
y actividad física; 4) la responsabilidad de continuar con 
este tipo de iniciativas, realizando acciones de tipo co-
munitario y por ende involucrando a otros actores e ins-
tancias locales.

A su vez, el Centro de Salud expresó la necesidad de 
llevar a cabo este tipo de acciones para personas que 
viven con diabetes e hipertensión.

Son entonces estos elementos los que dan origen al pre-
sente proyecto, que obtuvo financiamiento por parte de 
Fondos Mixtos Morelos y el Consejo Nacional de Ciencia 
y Tecnología (CONACyT) en 2010.

1.3.  DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO EN SUS DOS 
PRIMERAS ETAPAS

El presente proyecto de investigación-intervención pre-
tende responder a la necesidad de encontrar las vías 
para generar acciones que respondan a la problemática 
de ODH desde el enfoque de promoción de la salud 
emancipadora.

El objetivo general del proyecto consiste en diseñar y 
evaluar un Modelo de Salud construido a través de la 
metodología de investigación-acción-participativa en co-
laboración activa con un grupo de adultos de Xoxocotla 
para su adecuación sociocultural, con la finalidad de po-
tenciar la sustentabilidad del mismo y así lograr un im-
pacto en la prevención y adherencia al tratamiento ODH.

El proceso se dividió en tres Etapas: I. Diagnóstico de 
necesidades; II. Planeación, diseño y adecuación del 
modelo; III. Desarrollo sistemático y prueba del modelo: 
implementación y evaluación.

Así, la primera Etapa consistió en conocer cuáles eran 
las causas y elementos relacionados con la ODH, de 
acuerdo a la percepción de diferentes actores. Igual-
mente, se pretendía conocer cuáles eran las acciones 
que se llevaban a cabo en la comunidad con respecto 
a la ODH y con respecto a la difusión de programas de 
salud y nutrición.

El objetivo de la segunda Etapa fue construir, planear 
y adecuar el Modelo de Salud, así como su estrategia 
de difusión con base en los hallazgos de la Etapa de 
Diagnóstico. Esta Etapa contempló en todo momento la 
participación activa de las personas de Xoxocotla en la 
planeación y toma de decisiones sobre el rumbo que 
debería llevar el Modelo de Salud.

Para lograr lo anterior el equipo de investigación se basó 
en un principio en estrategias, metodologías y herra-
mientas para la gestión comunitaria [5] y en el marco 
lógico. [6] En un segundo momento se utilizó una herra-
mienta de planeación estratégica, basada en la EP. [7] 
El cambio de estrategia y abordaje permitió iniciar de 
manera más sólida el proceso de conformación de un 
grupo extenso e incluyente. De esta forma se integraron 
representantes de diversas instancias de Xoxocotla, Mo-
relos, el cual llamaremos de ahora en adelante Grupo 
de Trabajo Comunitario (GTC). Pude revisarse el anexo 
1 para conocer las personas e instancias que han sido 
parte en diferentes momentos del grupo.

Con la conformación del GTC se inició entonces un nue-
vo proceso de planeación estratégica y participativa 
del Modelo de Salud. Se retomaron elementos y produc-
tos del primer proceso de planeación. Estos productos 
fueron socializados con las personas que se integraron 
al GTC, y en su momento, enriquecidos y complemen-
tados con las nuevas miradas, capacitaciones y conoci-
miento de otras experiencias. De esta manera, el GTC 
en conformación elaboró un Plan Estratégico en Salud.

Poco a poco, el GTC se apropió del modelo o plan es-
tratégico diseñado. Muestra de ello es la nueva forma y 
nombre que han dado a lo que antes nombrábamos Mo-
delo de Salud Sustentable, y han decidido llamarlo: Plan 
Estratégico en Salud (P.E.S.) o Michme (cuyo significado 
en náhuatl es peces, y significa para el GTC la dirección 
conjunta de un grupo hacia un mismo sentido y el fluir 
como lo hace el agua).

El objetivo del Michme/P.E.S, es que hombres y mujeres 
del pueblo de Xoxocotla apropien la salud como un de-
recho y participen en mejorar su calidad de vida a tra-
vés de la integración de hábitos, saberes y necesidades 
culturales para la prevención y adherencia al tratamiento 
de la obesidad, diabetes e hipertensión, hasta lograr un 
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equilibrio entre cuerpo, mente y espíritu que transforme 
su proyecto de vida.

1.4. MARCO TEÓRICO

1.4.1.  Concepto de salud y de promoción de la salud

El grupo de investigación asume que el concepto de sa-
lud varía de acuerdo a la experiencia de las personas y 
su momento socio-histórico-político. De esta forma, como 
grupo hemos hecho un esfuerzo por construir dicho con-
cepto, mismo que dista de ser un concepto terminado y 
que va transformándose a través de la experiencia de-
sarrollada. Para su elaboración hemos recurrido a las 
definiciones de Chapela [8], la OMS [9] y la comunidad 
Wayu en Venezuela. [10]

Por ahora podemos definir la salud como: la capacidad 
humana corporeizada de decidir, construir y alcanzar fu-
turos que permitan la convivencia armónica de todos los 
elementos que constituyen el equilibrio de la naturaleza, 
incluyendo al ser humano en su plano físico, mental, so-
cial y espiritual.

En consonancia, uno de nuestros principales ejes teóri-
cos es el enfoque de promoción de la salud emancipa-
dora. Dicho enfoque consiste en entender a las perso-
nas como actores de cambio que a través de su praxis 
son capaces de transformar su realidad en términos de 
salud. [8] Entendida así la promoción de la salud consis-
te en la realización de las prácticas conducentes al logro 
del fortalecimiento de dicha capacidad humana, tanto en 
lo individual como en lo colectivo. [8]

La promoción de la salud implica varios retos metodoló-
gicos, por ejemplo, cuál es la mejor manera de alcanzar 
los objetivos planteados, cómo articular los componentes 
de un programa, de qué manera abordar un tema con un 
grupo de personas, y aun así respetar las necesidades 
y ritmos individuales, y cuáles acciones deben llevarse a 
cabo en el corto, en el mediano y en el largo plazo.

Afrontar estos retos implica definir criterios y principios 
metodológicos que den estructura a una “estrategia” de 
trabajo. [11] De acuerdo a Jara, dicha estrategia de tra-
bajo consiste en “planificar, diseñar, ejecutar, evaluar y 
sistematizar procesos ordenados y coherentes, que ten-
gan una secuencia lógica acumulativa y que den por 
resultado la transformación cualitativa de la situación de 
la cual se partió.” [11]

1.4.2.  Educación Popular, Concepción Metodológica 
Dialéctica e Investigación-Acción-Participativa

Con la finalidad de que nuestra práctica como equipo 
de investigación esté en consonancia con los conceptos 
anteriormente descritos, basamos nuestro proceso de 
investigación-intervención en los enfoques metodológi-
cos de la Educación Popular, [3] la Concepción Me-
todológica Dialéctica (CMD) [7] [11] y la Investigación 
Acción Participativa. [4] Estos tres enfoques comparten 

principios y metodologías que promueve el diálogo para 
integrar saberes y experiencias de quienes participan 
activamente; asimismo son congruentes con la promo-
ción de la salud emancipadora, el desarrollo de la con-
ciencia crítica, la participación social y el apoderamiento.

La Concepción Metodológica Dialéctica (CMD) surge a 
partir del cuerpo teórico desarrollado por Paulo Freire [3] 
y se asume como una filosofía pues implica una manera 
de concebir la realidad, aproximarse a ella y transfor-
marla. [11] La CMD entiende la realidad como un proce-
so histórico-social, como una totalidad que implica que 
cada una de sus partes debe ser entendida en relación 
con el conjunto, y como un proceso cambiante y en per-
manente movimiento. Precisamente por comprender de 
esta manera la realidad, comprende a los sujetos como 
partícipes de su construcción y su papel activo a través 
de sus sentimientos-pensamientos, interpretaciones y 
acciones consecuentes. De esta forma, la aproximación 
a los fenómenos sociales se lleva a cabo desde el inte-
rior de su dinámica, y no como un proceso ajeno o dis-
tante a la experiencia misma de las personas. Esta pers-
pectiva abre entonces el panorama de la investigación y 
el proceso de aprendizaje a ir más allá de la descripción 
y observación de los fenómenos. Nos sitúa en una pos-
tura de “proponernos intuir y comprender sus causas 
y relaciones, identificar sus contradicciones profundas, 
situar honradamente nuestra práctica como parte de 
esas contradicciones, y llegar a imaginar y a emprender 
acciones tendientes a transformarla.” [11] Así, la pers-
pectiva dialéctica implica que una transformación de la 
realidad lleva implícita la transformación de nosotros/as 
mismos/as como personas, reflexionando nuestro queha-
cer cotidiano en relación a los acontecimientos y a partir 
de ello replantear nuestras acciones como individuos o 
como parte de un colectivo. “Asumir una Concepción 
metodológica dialéctica, significa situarse ante la historia 
desde una posición profundamente crítica, cuestionado-
ra y creativa.” [11]

La teoría y la práctica se comprenden entonces como 
un continuo, y no como procesos aislados y disociados. 
Se parte de la experiencia de las personas y su prác-
tica para seguir un proceso de teorización que permi-
ta la comprensión de dicha práctica dentro de un todo 
y un contexto socio-histórico-político. Este aporte de la 
teoría y la comprensión integral y profunda de los pro-
cesos y sus contradicciones, permite a las personas y 
los colectivos mayor comprensión y brinda herramientas 
para incidir en la realidad a través de acciones creativas 
que permitan transformaciones de la misma. Se resca-
ta entonces la concepción de las personas como seres 
creativos que construyen la realidad con conocimiento 
de causa, y no solo como seres que responden a ella 
involuntariamente. [11]

En resumen la EP, la CMD y la IAP se valen de la teoría 
y la práctica entrelazadas, para generar cambios estruc-
turales que permitan mejorar la salud de las personas 
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pertenecientes a una comunidad o grupo, así como la 
reducción de las disparidades. [4]

Desde esta visión coincidimos con Jara [11] en que el 
planteamiento metodológico debe establecer criterios y 
principios guía que den unidad y coherencia estratégica 
a todos los elementos que intervienen en un proceso, a 
todos los momentos específicos que se desenvuelven a lo 
largo de él y a todas las acciones impulsadas y sus pasos.

En este sentido el presente proyecto de investigación-in-
tervención se enfocó en mejorar la salud de las personas 
de Xoxocotla en torno a la ODH, desde sus propias vo-
ces, experiencias y recursos, así como en generar ca-
pacidades individuales y colectivas para la autonomía 
en los procesos de planeación, diseño, ejecución, eva-
luación y sistematización de acciones transformadoras.

1.4.3.  Sustentabilidad de programas de salud y forta-
lecimiento de capacidades

En el presente proyecto nuestra práctica va encamina-
da a la sustentabilidad del Modelo de Salud, actualmen-
te definido como Michme/P.E.S.. Consideramos que la 
sustentabilidad del Michme/P.E.S. permitirá continuar los 
esfuerzos de investigación-intervención hasta ahora rea-
lizados, independientemente de la presencia del INSP 
en la localidad.

Para lograr dicha sustentabilidad es necesario planear 
con este principio en mente. La planificación para la sus-
tentabilidad requiere una conceptualización clara de la 
misma, generar indicadores operativos que permitan su 
monitoreo y evaluación, y el empleo de enfoques y es-
trategias programáticas que permitan el mantenimiento 
de los programas a largo plazo. [12]

Para la planeación de la sustentabilidad del Mich-
me/P.E.S. utilizaremos el concepto de sustentabilidad 
de programas de salud desarrollado por Shediac-Rizka-
llah y Bone [12] a partir de una revisión y análisis de la 
variedad de definiciones existentes. Para las autoras del 
artículo mencionado “la sustentabilidad es un concep-
to multidimensional del proceso de continuación y este 
término incorpora una diversidad de formas que puede 
tomar dicho proceso.” [12] Las formas a las que se refie-
ren tienen que ver con la estructura organizacional que 
opera el programa, la institucionalización del programa 
y/o sus partes y la apropiación del programa por par-
te de los grupos de base. Asimismo, identifican que la 
continuación puede darse a nivel individual, refiriéndose 
al compromiso de una sola agrupación, o a nivel de re-
des. Así, “la sustentabilidad es el término global para 
referirse al fenómeno general de la continuación de un 
programa”. [12] Este término permite conceptualizar la 
sustentabilidad de manera que su forma de manifestar-
se no se vea limitada a una en particular (instituciona-
lización, incorporación, integración) o que responda a 
una estructura organizacional específica; pero sobretodo 
permite ver la sustentabilidad como un proceso en don-
de el programa sea lo suficientemente flexible para ir 

incorporando los cambios necesarios para su conti-
nuación, alejándose de la idea de que los programas 
deban ser estáticos. [12]

Para identificar indicadores que permitan monitorear 
la sustentabilidad de un programa de salud, es impor-
tante revisar la perspectiva desde donde se observará 
dicha sustentabilidad. De acuerdo a Shediac-Rizkallah 
y Bone [12] existen tres diferentes perspectivas: a) la 
salud pública; b) la teoría organizacional; y c) el enfoque 
de desarrollo y cambio comunitario. Para cada una la 
sustentabilidad de los programas adquiere una dimen-
sión distinta, tal como se describe a continuación:

A.  Desde la perspectiva de la Salud Pública, la susten-
tabilidad de un programa es el mantenimiento de los 
beneficios de salud que se lograron o logran con el 
programa inicial.

B.  Desde la teoría organizacional, la sustentabilidad es 
la continuación de las actividades del programa en 
una estructura organizacional.

C.  Desde el enfoque de desarrollo y cambio comunita-
rio, la sustentabilidad es el fortalecimiento y desarro-
llo de las capacidades de la comunidad.

Esta última perspectiva da relevancia a la participación 
de las bases comunitarias y al consecuente proceso de 
desarrollo de capacidades para la resolución de pro-
blemas. Los principios de los que parte se encuentran 
a tono con el “nuevo” movimiento de promoción de la 
salud [13] cuyo énfasis está en las bases comunitarias 
y no en el individuo y su estilo de vida. La participación 
entendida como proceso social, [14] permite la apropia-
ción de las propuestas para la resolución de problemas 
por parte de la comunidad, que a su vez se ve reflejada 
en el desarrollo de capacidades y la continuidad de las 
acciones, programas o políticas. [15] [16]

Así pues, tratando de ser coherentes con los principios de 
la presente investigación-intervención, consideramos que 
en nuestra práctica debimos dar énfasis a la perspectiva 
del desarrollo y cambio comunitario para encaminarnos 
hacia la sustentabilidad del Michme/P.E.S. Ello no quiere 
decir que las otras dos perspectivas no fueran de utilidad 
y que la planeación y evaluación de la sustentabilidad del 
Michme/P.E.S. no estén matizadas por las mismas.

Volviendo al concepto de sustentabilidad como un pro-
ceso, es necesario definir indicadores que permitan mo-
nitorear su desarrollo. Los indicadores también permi-
ten definir ¿qué es lo que se sustentará? ¿Cómo y por 
quién? ¿Qué tanto y por cuánto tiempo? De esta forma 
los indicadores serán a su vez objetivos de sustentabi-
lidad que puedan ser monitoreados durante el tiempo 
especificado. [12]

Para conocer y encaminarnos hacia la sustentabilidad 
del Michme/P.E.S., desde la perspectiva de desarrollo 
y cambio comunitario, nos basamos en las diez dimen-
siones de la capacidad comunitaria de Goodman, et al 
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[17] y de esta manera desarrollar indicadores para su 
monitoreo. Las diez dimensiones son:

1. Liderazgo

2. Participación Ciudadana

3. Habilidades

4. Redes de trabajo y colaboración

5. Recursos

6. Sentido de comunidad

7. Poder de la comunidad

8. Comprensión de la historia comunitaria

9. Valores

10. Reflexión crítica

Estos conceptos, si bien se han definido en el artículo 
de Goodman et al [17] y los complementaremos a par-
tir de su revisión desde la psicología comunitaria, serán 
construidos y resignificados por el GTC a partir de su 
praxis. De esta manera, al valorar el desarrollo de cada 
una de estas dimensiones en su práctica, el GTC podrá 
identificar las capacidades que es necesario fortalecer.

Finalmente, los enfoques para encaminarnos hacia la 
sustentabilidad, entendida desde la perspectiva de de-
sarrollo y cambio comunitario, serán la IAP, la EP, la 
CMD y la evaluación de impacto y evaluación participa-
tiva que a continuación se describen. Se pretende que 
las acciones del Michme/P.E.S., consideren los tres tipos 
de factores que Shediac-Rizkallah y Bones [12] sugieren: 
a) factores de diseño e implementación; b) factores de 
la situación o escenario organizacional; y c) factores del 
ambiente social, político y económico comunitario.

1.4.4.  Evaluación participativa y evaluación 
de impacto

La evaluación participativa, también es conocida como 
evaluación empoderadora, [18] evaluación democrática 
[19] y evaluación de partes interesadas (stakeholders 
evaluation). [20]

La forma de evaluar participativamente surge como una 
propuesta alterna a los modelos de evaluación inspira-
dos en las ciencias naturales que no necesariamente 
permiten valorar los procesos sociales. Parte de cuestio-
narse de quién(es) son los valores que dirigen la evalua-
ción, y de quién(es) son los estándares bajo los cuales 
se realizan o se comparan las actividades y se evalúan. 
[20] Se parte del supuesto de que la evaluación carece 
de un sentido neutro y que en todo caso tiene una di-
mensión política, está ligada a prioridades sociales, a la 
localización de recursos y de poder. [21]

La propuesta de la evaluación participativa contribuye 
a un debate filosófico en diversas disciplinas sociales 
en donde se cuestiona de qué manera se genera el co-
nocimiento y quién lo genera; así como la disociación 

prevalente entre la práctica y la investigación. [20] Por lo 
tanto sus bases filosóficas y epistemológicas se remiten 
a la tradición hermenéutica de la creación del conoci-
miento. [22]

El enfoque de la evaluación participativa asume la ac-
ción de evaluar como un proceso de reflexión en donde 
se aprecia, estima o juzga el valor de ciertas acciones en 
relación a los proyectos, programas y políticas; así como 
un proceso de aprendizaje de las experiencias para in-
formar la acción futura. De esta forma se logra generar 
una relación entre lo que surge de las evaluaciones y la 
posterior práctica. [20]

La evaluación participativa más que una metodología es 
una forma de trabajar basándose en los principios de 
participación y empoderamiento. [20] Se asume a la par-
ticipación como el involucramiento comprometido de las 
diferentes partes para la toma de decisiones mediante el 
diálogo. De esta forma se generan espacios que favore-
cen el ejercicio de poder de quienes normalmente son 
objeto de evaluación, de manera que el poder sea más 
simétrico y sea un poder para transformar; tal como lo 
define Vanderplaat [23] en su cita referida por Springett 
[20], es la “evaluación para el empoderamiento”.

Por su parte, la evaluación de impacto se refiere al “pro-
ceso participativo y negociado para identificar y analizar 
cambios significativos y/o duraderos en la vida de las 
personas y su contexto, generados por una serie de ac-
ciones intencionadas”. [24] Estos cambios pueden ser 
positivos o no, intencionados o no. [24]

Se encamina a aprender, a través de la comprensión de 
los procesos que generan cambios en la vida de la gen-
te, y aquellos que impiden que los objetivos de un pro-
yecto se cumplan; así como los elementos y cambios del 
contexto y su interpelación con los cambios en la vida de 
las personas. El aprendizaje podrá entonces aplicarse 
en la toma de decisiones, en el curso que deben llevar 
ciertas acciones y a la solución de las problemáticas que 
se quieran abordar. [24]

De este modo, vemos que la evaluación de impacto con-
verge en varios matices, principios y modos de hacer 
con la evaluación participativa.

Esta visión de la evaluación, cuyo enfoque no es en los 
resultados sino en el desarrollo de procesos y capaci-
dades de las personas que se involucran en el proceso 
de evaluar, es totalmente coherente con los conceptos 
y principios que hemos expuesto anteriormente. Podría-
mos incluso asumir, que este tipo de evaluación es pro-
motora de la salud en sí misma porque genera cambios 
en las relaciones de poder.

1.4.5. Elementos de nuestra práctica

De acuerdo a los enfoques teóricos presentados an-
teriormente, nuestra práctica se guía en los siguientes 
elementos:
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• Empoderamiento o Apoderamiento: proceso de de-
sarrollo y ejercicio de capacidades individuales y co-
lectivas necesarias para involucrarse en la toma de 
decisiones que competen a nuestra forma vida (poder 
para). En ese sentido, el empoderamiento se entiende 
también como un proceso que requiere de participa-
ción activa y constante para generar fuerza social que 
potencie el logro de objetivos construidos en conjunto. 
[24] El empoderamiento es el medio por el cual pode-
mos acercarnos a la salud en su acepción positiva. 
[25] Utilizaremos indistintamente la palabra apodera-
miento o empoderamiento en el texto. Sin embargo, 
queremos resaltar que nos referimos a su acepción 
de poder para, y nuestra concepción metodológica irá 
orientada a que el centro de los procesos sea el forta-
lecimiento de capacidades de las personas y grupos 
que participan en ellos.

• Sustentabilidad: termino global dado al proceso de 
continuación de un programa de salud, mismo que 
puede tomar diferentes formas de acuerdo a las nece-
sidades identificadas para su mantenimiento. [12] Si 
bien las perspectivas de salud pública (mantenimiento 
de beneficios de salud) y de la teoría organizacional 
(continuación de las actividades en una estructura or-
ganizacional) a la sustentabilidad son relevantes para 
el Michme/P.E.S., se dará énfasis al enfoque de desa-
rrollo y cambio comunitario, mediante el fortalecimien-
to y desarrollo de las capacidades de la comunidad y 
del GTC. De esta forma podremos encaminarnos ha-
cia el desarrollo y evolución de acciones planeadas, 
utilizando de manera consciente los recursos dispo-
nibles con un énfasis en la autonomía para la salud. 
[25] Adicionalmente nuestra práctica se concentrará 
en ser coherente con una cultura de desarrollo sus-
tentable pensando en que esta es también la forma 
de “hacer salud”.

• Participación: proceso que implica la puesta en prác-
tica de las capacidades de problematizar, proponer, 
decidir, actuar y evaluar a través de estrategias ge-
neradas según ciertas necesidades y problemas que 
atañen a las personas con la finalidad de transformar 
la realidad. [24]

• Salud intercultural: integración de diferentes formas 
de comprender la salud, hacerla y promoverla, reco-
nociendo el derecho de individuos y colectivos a la 
diversidad cultural, y sobre ella establecer medidas 
de satisfacción de sus expectativas a través de po-
líticas públicas que favorezcan el respeto, desarro-
llo y apoyo de conocimientos, saberes y prácticas 
ancestrales. [10]

• Intersectorialidad: cooperación y colaboración activa 
entre instancias de diferentes sectores, siendo el sec-
tor salud uno más en involucrarse. [25]

2. OBJETIVOS

Los objetivos de la tercera etapa para la cual se recibió 
el financiamiento de ayuda MAPFRE, son los siguientes:

2.1. OBJETIVO GENERAL

Que el Grupo de Trabajo Comunitario (GTC) de Xoxo-
cotla, efectúe de manera gradual las acciones inclui-
das en la planificación operativa del Michme/P.E.S, in-
cluyendo su evaluación, a través del fortalecimiento de 
capacidades.

2.2. OBJETIVOS ESPECÍFICOS

2.2.1 Que el Grupo de Trabajo Comunitario, en conjunto 
con las y los colaboradoras/es identificadas/os y acom-
pañado del grupo de investigación del INSP, implemente 
de manera gradual el plan operativo y las acciones del 
Michme/P.E.S, a través de los recursos disponibles.

2.2.2 Que el Grupo de Trabajo Comunitario, en conjunto 
con las y los colaboradoras/es identificadas/os y acom-
pañado del grupo de investigación del INSP realicen 
estrategias y actividades de difusión del Michme/P.E.S, 
basadas en teorías de comunicación y la colaboración 
con medios y actores identificados en la localidad.

2.2.3 Que el Grupo de Trabajo Comunitario y el grupo 
de investigación del INSP evalúen las acciones y los 
factores relacionados a la sustentabilidad del Mich-
me/P.E.S (evaluación de proceso), así como el cum-
plimiento de objetivos y el potencial impacto de las 
acciones en la prevención y adherencia al tratamiento de 
obesidad, diabetes e hipertensión (evaluación de resul-
tados), a través de los indicadores acordados.

2.2.4 Que el Grupo de Trabajo Comunitario y la po-
blación de Xoxocotla fortalezca las capacidades iden-
tificadas como relevantes para la sustentabilidad del 
Michme/P.E.S, a través de un proceso de educación-ca-
pacitación basado en la comunicación social, la educa-
ción popular y la psicología comunitaria.

2.2.5 Que el Grupo de Trabajo Comunitario y el grupo 
de investigación del INSP, a través de la evaluación de 
proceso, identifiquen las modificaciones y adaptacio-
nes a las acciones, así como el fortalecimiento de ca-
pacidades, recursos y vinculaciones, que se requieran 
para implementar el Michme/P.E.S de manera adecuada 
y exitosa en Xoxocotla, Morelos.

Los últimos dos objetivos específicos son transversales. 
Esto quiere decir que a medida que se realicen acciones 
para lograr los objetivos de implementación, difusión y 
evaluación, se llevarán a cabo de manera entrelazada 
acciones que permitan el fortalecimiento grupal y la iden-
tificación de modificaciones, adaptaciones, recursos y 
vinculaciones para implementar el Michme/P.E.S de ma-
nera adecuada y exitosa.



DISEÑO Y EVALUACIÓN DE UN MODELO DE ATENCIÓN EN SALUD SUSTENTABLE Y PARTICIPATIVO DIRIGIDO A LA PREVENCIÓN... | 13

La memoria que aquí se presenta, abordará en especial 
lo relativo a los objetivos específicos 3 y 5.

3. MATERIALES Y METODOLOGÍA

Para organizar los procesos del proyecto, en especial 
las Etapas II y III, la metodología se fundamenta en la 
Concepción Metodológica Dialéctica (CMD) [7] [11], que 
incorpora los principios de la Educación Popular (EP) [3], 
y en la Investigación Acción Participativa (IAP). [4] Es 
decir, los métodos para difundir, educar, discutir, investi-
gar, evaluar, planificar o sistematizar, respondieron a los 
principios de la CMD, la EP y la IAP. Las técnicas para 
abordar cada paso en los procesos y los procedimientos 
bajo los que se implementaron dichas técnicas también 
se pensaron en coherencia con los principios de dichas 
filosofías.

La utilización de técnicas participativas se planearon 
para permitir el desarrollo de las capacidades críticas y 
creadoras tanto del GTC como del equipo de investiga-
ción, así como la relación entre teoría y práctica.

De tal suerte que los métodos y técnicas participativos 
se basaron en:

a) el principio activo del conocimiento y el aprendiza-
je: “el conocimiento crítico se construye, se elabora, 
por medio de una serie de procesos intelectuales y 
motrices que implican realizar asociaciones, relacio-
nes, abstracciones, formular conclusiones, análisis o 
síntesis, de forma activa y consciente.” [11]

b) la estructuración de los procesos planeados en 
función de las situaciones concretas que viven 
quienes se involucran en los mismos. Para ello se 
requiere que quien se involucra comparta sus de-
seos, temores, expectativas, intenciones, problemas, 
inquietudes, conocimientos y comportamientos. [11]

El proyecto fue aprobado por el Comité de Ética en In-
vestigación del INSP y los procedimientos seguidos en 
el estudio están de acuerdo con las normas éticas de 
dicho comité, de acuerdo con la declaración de Helsin-
ki. La participación de las personas de la localidad fue 
voluntaria, y dieron su consentimiento bajo un procedi-
miento informado donde se les comunicó acerca de los 
posibles beneficios, riesgos y el manejo confidencial de 
la información.

Se consideró relevante generar un modelo de evalua-
ción con la finalidad de que el GTC y el INSP pudieran: 
a) evaluar las acciones y los factores relacionados a la 
sustentabilidad del Michme/P.E.S (evaluación de proce-
so), así como el cumplimiento de objetivos y el potencial 
impacto; y b) identifiquen las modificaciones y adapta-
ciones a las acciones, así como el fortalecimiento de 

capacidades, recursos y vinculaciones, que se requieran 
para implementar el Michme/P.E.S.

El proceso de diseño del modelo constó de los siguien-
tes momentos:

A. Revisión de textos y reuniones de gabinete tipo 
seminario. El propósito central fue establecer los con-
ceptos base para el diseño de evaluación acorde con 
los principios teórico-metodológicos propuestos en el 
proyecto de investigación-intervención, a través de la 
discusión colegiada. Mediante la técnica de seminario 
[26], el equipo del INSP, fue resolviendo las siguientes 
interrogantes o consideraciones, mismas en las que se 
basaron las acciones propias del diseño colaborativo del 
modelo de evaluación: 1) ¿para qué evaluar?; 2) ¿qué 
evaluar?; 3) implicaciones del enfoque de evaluación 
participativa; y 4) ¿cómo operacionalizar la concepción 
teórica sobre evaluación participativa en el diseño de 
un taller colaborativo con las personas involucradas en 
dicho proceso? Se llevaron a cabo once reuniones tipo 
seminario, comprendidas en su mayoría en el periodo 
entre febrero y septiembre del 2013. Las reuniones se 
llevaron a cabo en las instalaciones del INSP, Cuernava-
ca, México y participaron seis personas.

En los momentos entre cada una las sesiones se dedicó 
tiempo a las siguientes actividades: a) la investigación 
bibliográfica sobre evaluación y la sustentabilidad de 
programas de salud; b) la asimilación de teorías y mo-
delos conceptuales; c) la sistematización de información 
obtenida en etapas previas del proyecto y que se consi-
deró útil para informar el proceso de diseño de la evalua-
ción; y d) la búsqueda de técnicas idóneas para opera-
cionalizar los conceptos teóricos acordados de manera 
colegiada y a partir de la praxis del GTC al implementar 
la Planificación Operativa de su Michme/P.E.S.

En cuanto al inciso c (sistematización de información 
obtenida en etapas previas del proyecto y que se con-
sideró útil para informar el proceso de diseño de la eva-
luación) al ahondar en la teoría de las dimensiones de 
la capacidad comuntiaria, y la búsqueda de su opera-
cionalización, se concluyó que existían algunos insumos 
de etapas anteriores no sistematizados aún que podrían 
proporcionar “pistas” o elementos para poder seleccio-
nar aquellas dimensiones que se han identificado dentro 
del GTC como importantes a trabajar. Por lo tanto se 
sistematizó y analizó la información procedente de los 
siguientes insumos:

– Entrevistas con informantes clave utilizando la me-
todología “community readiness” [27] o madurez co-
munitaria. Las entrevistas se realizaron en diciembre 
de 2010.

– Registro de las visitas de invitación a las organiza-
ciones/instancias en Xoxocotla en septiembre de 2011. 
En las visitas se hicieron algunas preguntas sobre ele-
mentos que cada instancia podría aportar y cuáles se-
rían sus dificultades.
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– Taller de fortalecimiento grupal, realizado por el gru-
po de prácticas profesionales en psicología en diciem-
bre de 2012. Este taller resultó tanto un insumo para 
conocer cuáles eran las capacidades del GTC a desa-
rrollar, así como una herramienta/actividad constante 
para la evaluación y a su vez fortalecimiento grupal.

– Evaluación de la presentación del Michme/P.E.S. Du-
rante el proceso de la elaboración de la presentación 
del Michme/P.E.S en octubre de 2012 por el GTC a 
colaboradores/as y autoridades locales, y después de 
haberse concretado, se realizó una evaluación. La eva-
luación se basó en la técnica participativa conocida 
como “Tiro al blanco” y se centró en aquellos aspectos 
favorables en la elaboración y concreción de la pre-
sentación y aquello que podría mejorarse en el futuro.

B. Taller de mujeres y hombres construyendo la eva-
luación de su Michme/P.E.S. El taller se realizó en octu-
bre de 2013. El diseño del mismo se basó en las consi-
deraciones que resultaron de los seminarios del equipo 
INSP: la relevancia, en términos de sustentabilidad y 
empoderamiento, de que el GTC realice la evaluación 
de su Michme/P.E.S, operacionalice las dimensiones de 
capacidad comunitaria de Goodman et al [13] y constru-
yan los indicadores de las actividades o procesos inicia-
dos. La metodología se fundamentó en la evaluación de 
impacto [10] y la evaluación participativa.[9] Participaron 
ocho mujeres, de las cuáles seis forman parte del Institu-
to Estatal de Educación para Adultos (INEA), y las otras 
dos participantes representan a un grupo autodenomi-
nado Mujeres Entusiastas y Emprendedoras (MEEX). To-
das residen en Xoxocotla, Morelos. Para su realización 
fue necesario reunirnos por tres días continuos en una 
locación fuera de Xoxocotla, y complementarlo con dos 
medias jornadas, en la localidad de Xoxocotla.

Para la realización del taller, se desarrolló una Carta 
Operativa (anexo 2), con varias técnicas que cumplie-
ron un propósito determinado en cada momento, pero 
que conjuntamente respondieron al objetivo de que “el 
GTC diseñe/construya los componentes de evaluación 
que le permitan reflexionar, aprender y tomar decisio-
nes en torno a las acciones de su Michme/P.E.S. y sus 

capacidades como grupo para potenciar la sustentabili-
dad del Michme/P.E.S.”

A continuación, se describe brevemente las técnicas que 
permitieron 1) conocer los avances de las tres acciones 
del Michme/P.E.S. ya iniciadas y desarrollar los insumos 
que permitieran la evaluación y monitoreo de las mis-
mas; y 2) la re-significación de las dimensiones de la 
capacidad comunitaria y la aplicación de la herramienta 
generada sobre la evaluación de las dimensiones de la 
capacidad comunitaria en la práctica.

B1) Una de las técnicas que proporcionaron un espacio 
de recapitulación por parte del GTC de todo lo efec-
tuado hasta el momento, fue “Viajando en el tren del 
Michme/P.E.S: ¿Qué hemos hecho como parte de nues-
tro Michme hasta ahora?”. Esta técnica se diseñó como 
complementaria a la entrega de una serie de documen-
tos –que registraban las actividades llevadas a cabo en 
cada acción entre otros datos– dirigidos al examen de 
cada proceso. Su intención era sencilla: “que los/as par-
ticipantes recuerden las actividades que se han llevado 
a cabo dentro de su Michme/P.E.S”, se pretendía sólo 
como una actividad preparatoria para que el GTC es-
tableciera las acciones que serían el foco de atención. 
Una vez que el GTC identificó las acciones por medio de 
las cuales se abordaría la evaluación durante el taller, 
realizó un ejercicio reflexivo y dialógico para rescatar y 
valorar su praxis, identificar el camino recorrido teniendo 
como guía el objetivo de cada acción, lo que falta para 
llegar a cumplirlo, así como recapacitar sobre la manera 
en que los y las integrantes del grupo se podrían dar 
cuenta y al mismo tiempo reportar que efectivamente se 
está cumpliendo con su objetivo.

B2) La re-significación de las dimensiones de capacidad 
comunitaria de Goodman [17] trató del proceso que per-
mitió construir junto con el GTC caminos y formas con-
textualizadas para entender y reconocer las dimensiones 
en la evaluación de las acciones del Michme/P.E.S. A 
continuación se esquematiza (imagen 1) y describe par-
te del proceso de re-significación de las dimensiones de 
capacidad comunitaria:

Imagen 1. Proceso de Re-significación de las Dimensiones de Capacidad Comunitaria. Taller: Mujeres y 
hombres construyendo la evaluación de su Michme/P.E.S. Octubre 2013
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C. Revisión crítica y dialéctica de los resultados del ta-
ller. Una vez llevado a cabo el taller, el equipo del INSP, 
a través del trabajo de gabinete, llevó a cabo la organi-
zación sistemática de los contenidos emergentes duran-
te el taller. Una vez organizada la información fue posible 
hacer una revisión crítica, fundamentada en la propia 
práctica y en el cuerpo teórico antes ya mencionado.

4. RESULTADOS

En esta sección se exponen los resultados del desarrollo 
del modelo generado, la construcción de conceptos en 
los que se basa dicho modelo, y sus consideraciones 
clave. También, se describen los resultados más rele-
vantes del Taller de Evaluación realizado con el GTC.

4.1. CONCEPTO DE SUSTENTABILIDAD

Algunos acuerdos y principios preliminares que el equi-
po de investigación tomó sobre sustentabilidad, fueron:

• Se manejará el concepto de sustentabilidad de pro-
grama, primordialmente, más que la definición de de-
sarrollo sustentable que considera la visión ambiental.

• La planeación y evaluación se enfocará en la sustenta-
bilidad del Michme/P.E.S. y salud sustentable pensan-
do en que la forma de “hacer salud” es a partir de un 
modelo basado en la cultura de desarrollo sustentable.

• Será importante para la evaluación partir de la práctica 
en la ejecución de las actividades del Michme/P.E.S., 
de la Planificación Operativa y de los conceptos base.

Para la planeación y evaluación de la sustentabilidad 
del Michme/P.E.S. nos basamos en la noción de sus-
tentabilidad de programas de salud desarrollado por 
Shediac-Rizkallah y Bone [12], quienes la definen como 
“un concepto multidimensional del proceso de continua-
ción… (que) incorpora una diversidad de formas que 
puede tomar dicho proceso.” [12] Dichas formas tienen 
que ver con la estructura organizacional que opera el 
programa, con la institucionalización del programa y/o 
sus partes y con la apropiación del programa por par-
te de los grupos de base. Asimismo, identifican que la 
continuación puede darse a nivel grupal o a nivel de re-
des. Este término permite ver la sustentabilidad como un 
proceso en donde el programa sea lo suficientemente 
flexible para ir incorporando los cambios necesarios 
para su continuación, alejándose de la idea de que los 
programas deban ser estáticos. [12]

Para identificar indicadores que permitan monitorear la 
sustentabilidad de un programa de salud, consideramos 
dar énfasis a la perspectiva del desarrollo y cambio co-
munitario. Esta perspectiva es coherente con los princi-
pios de la presente investigación-intervención, ya que da 
relevancia a la participación de las bases comunitarias 

y al consecuente proceso de desarrollo de capacidades 
para la resolución de problemas. Ello no quiere decir que 
la planeación y evaluación de la sustentabilidad no estén 
también matizadas por la perspectiva de la salud pública 
y la teoría organizacional.

4.2.  CONSIDERACIONES CLAVE PARA 
LA EVALUACIÓN DEL MICHME/P.E.S.

Los temas clave en los que se basó la construcción de 
la evaluación del Michme/P.E.S., planteada por el equipo 
INSP, fueron: ¿Para qué evaluar? ¿Qué evaluar?, ¿Cuáles 
son las implicaciones del enfoque de Evaluación Partici-
pativa? y ¿Cómo operacionalizar la concepción teórica 
de evaluación en el diseño de un Taller?

En breve, se concluyó que el propósito de la evaluación 
sería la generación de aprendizajes a partir del análisis 
de la experiencia y su contribución a la toma de de-
cisiones y al fortalecimiento de capacidades; el objeto 
de evaluación será la sustentabilidad del Michme/P.E.S., 
desde la perspectiva de desarrollo comunitario, esto es, 
con un enfoque en el fortalecimiento de capacidades 
comunitarias definidas a través de varias dimensiones; la 
sustentabilidad bajo esta perspectiva es entendida en-
tonces como un fin, pero también como un medio. Es 
decir, a medida que se fortalecen las capacidades co-
munitarias, es viable generar acciones sustentables; a 
medida que se ejecutan las acciones y se evalúan los 
procesos, se fortalece la capacidad comunitaria. Dos ti-
pos de evaluación fueron identificados: a) de resultados 
y b) de proceso. Estos serán descritos más adelante.

Partir del enfoque de evaluación participativa, implicará 
brindar los espacios para que las personas involucradas 
en el proceso expliciten sus intereses al evaluar. Se con-
sidera que el involucramiento permeará cada fase de la 
evaluación.

El Taller de Evaluación: Mujeres y hombres construyen-
do su Michme/ P.E.S. permitió llevar los conceptos an-
teriores, a lo concreto y operativo con el GTC. Más aun, 
permitió esclarecer cuales debían ser las acciones de 
fortalecimiento de capacidades a seguir en un futuro.

Para complementar lo anterior se presenta una tabla re-
sumen describiendo las consideraciones de los temas 
clave para la evaluación del Michme/P.E.S., misma que 
fue construida a lo largo del proceso (v. tabla 1).

4.3.  RE-SIGNIFICACIÓN DE LAS DIMENSIONES 
DE LA CAPACIDAD COMUNITARIA Y DISEÑO 
DE LA HERRAMIENTA PARA EVALUAR LA 
SUSTENTABILIDAD.

La re-significación de las dimensiones de capacidad co-
munitaria de Goodman et al [17], permitió construir junto 
con el GTC caminos y formas contextualizadas para en-
tender y reconocer las dimensiones en la evaluación de 
las actividades del Michme/P.E.S.
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El proceso de re-significación se desarrolló a través de 
cuatro movimientos reflexivos. Cada uno de estos movi-
mientos aportó parte del andamiaje conceptual necesa-
rio, pero sobretodo derivó en un continuo que consideró 
los elementos de la experiencia del GTC para darle un 
nuevo contenido a cada dimensión.

El GTC definió su propio concepto de capacidad comu-
nitaria y los elementos que la conforman de la siguiente 
manera:

Definición de capacidad comunitaria

Alcances, capacidades y habilidades que tiene un grupo 
de personas que comparten un fin común para lograr sus 
objetivos y convencer a otros/as miembros de la comunidad a 
qué se unan al grupo.

Elementos que conforman la capacidad comunitaria

• Un grupo de personas
• Que siempre están unidos/as
• Un fin en común
• Con capacidades diferentes
• Habilidades diferentes y 

comunes
• Compromiso
• Responsabilidad
• Seriedad

• Respeto
• Solidaridad
• Tolerancia
• Participación armoniosa
• Humildad
• Conciencia
• Positividad
• Honestidad

En la tabla 2 presentan las definiciones de cada una de 
las dimensiones de capacidad comunitaria construidas 
por el GTC.

El GTC reflexionó y discutió sobre las posibles relaciones 
entre las distintas dimensiones. Referimos parte de esto 
a través de las siguientes citas:

Los valores también pueden ser un recurso y los re-
cursos pueden ser resultado de redes de trabajo y 
colaboración que se relaciona con la participación 
ciudadana. Para que haya participación ciudadana 
tiene que haber antes un reconocimiento de las habi-
lidades y competencias. (GTC; Taller de Evaluación: 
Mujeres y hombres construyendo su Michme/ P.E.S. 7 
de octubre del 2013, Tetecala Morelos)

El GTC consideró que es a través de la reflexión crítica 
que se va evaluando el proceso y el resultado de las 
actividades de su Michme/P.E.S. Por otra parte, el grupo 
reconoció la importancia de tener presente la historia de 
la comunidad como un elemento que sirve de guía para 
trazar caminos hacia mejores resultados, entendiendo el 
porqué de las situaciones y problemáticas de la comuni-
dad, manteniendo en todo momento la reflexión crítica 
basada en los valores.

El reflexionar sobre la historia de la comunidad, debe 
ser una constante para entender “porqué las cosas 
no se dan”, y así volverlo a hacer, pero ahora, mejor, 
la reflexión crítica se debe dar en todo el proceso de 
la realización de las acciones y el análisis de cada 
una de las dimensiones teniendo como base los va-
lores y la compresión de la historia de la comunidad. 

Tabla 1. Consideraciones de los temas clave para la Evaluación del Michme, P.E.S. Agosto, 2014.

Temas clave Consideraciones o aspectos guía en el proceso de construcción de la evaluación del Michme/P.E.S

¿Para qué 
evaluar?

Dos consideraciones fueron tomadas en cuenta: 1) La evaluación se lleva a cabo como parte de la vida cotidiana; 
2) La evaluación implica la construcción de aprendizajes a partir del análisis de la experiencia y es inherente a 
la toma de decisiones. Es así que la evaluación que se pretende construir tiene como intención la generación 
de aprendizajes a partir del análisis de la experiencia y su contribución a la toma de decisiones y al 
fortalecimiento de capacidades. 

¿Qué evaluar? Evaluación de proceso: Proceso de análisis reflexivo sobre la forma en la que se han llevado a cabo las 
actividades encaminadas a la obtención de cierto resultado. En el caso del Michme/P.E.S. el análisis reflexivo se 
realiza en torno a componentes/dimensiones de la sustentabilidad del Michme/P.E.S., así como en torno a la 
realización de las actividades definidas por el GTC en su Planificación Operativa.
Evaluación de resultado: Valoración del efecto de las actividades del Michme/P.E.S. en los elementos que 
afectan (positiva o negativamente) a la prevención y adherencia al tratamiento de la Obesidad, Diabetes e 
Hipertensión (ODH). Incluye la definición de las áreas de cambio en las cuales pretende incidirse. Se consideró 
que dichas áreas de cambio están íntimamente ligadas a los objetivos operativos del Plan Operativo del Michme/
P.E.S.
Se partió de la perspectiva de desarrollo comunitario para identificar los indicadores que permitan 
monitorear la sustentabilidad del Michme/P.E.S; esto es, con un enfoque en el fortalecimiento de 
capacidades comunitarias definidas a través de varias dimensiones. También se generarán indicadores que 
permitan conocer los efectos de las actividades en las áreas de cambio planteadas. 

Implicaciones 
de enfoque 

de Evaluación 
Participativa

Se consideró necesario brindar el espacio para explicitar los intereses de los grupos involucrados. Para 
evaluar/trabajar con base en determinados conceptos, estos debían ser resignificados y apropiados por el GTC 
principalmente. El involucramiento del GTC y quienes muestren su interés en dicho proceso, será no sólo para la 
toma de decisiones en qué, cómo y cuándo se evaluará, sino también en el proceso de obtención de evidencias y 
análisis de la información, en la devolución de la información y en una evaluación propia del proceso.

¿Cómo 
operacionalizar 
la concepción 

teórica sobre la 
evaluación?

El Taller de Evaluación: Hombres y mujeres construyendo su Michme/ P.E.S. permite llevar a lo concreto 
y operativo con el GTC el trabajo de gabinete realizado por el equipo de investigación del INSP. Aspectos 
avanzados: a) Formar equipo; b). Acordar el propósito; c). Capacitación inicial; d). Identificar y asegurar recursos 
necesarios; e). Acordar las áreas de cambio a investigar, categorías de análisis, evidencias de éstos cambios 
(indicadores); f). Definir unidad de (análisis)/ investigación.
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(IGA; Taller de Evaluación: Hombres y mujeres cons-
truyendo su Michme/ P.E.S. 7 de octubre del 2013, 
Tetecala Morelos).

En resumen, la trayectoria por diferentes momentos re-
flexivos derivó en la construcción de las definiciones de 
cada dimensión desde, con y para el GTC, para quienes 
la comprensión de la historia, los valores y la reflexión 
crítica son elementos centrales y transversales para el 
análisis de las dimensiones restantes, tal como se mues-
tra en la imagen 2.

En otras palabras los valores, la comprensión de la his-
toria de la comunidad y la reflexión crítica implicados en 
la actividad, son los criterios de evaluación para cada 
dimensión.

Se generó entonces una matriz (tabla 3) que permitiera 
documentar, reflexionar y analizar la propia práctica en 
torno al desarrollo de cada una de las dimensiones de 
la capacidad comunitaria, a partir de los tres criterios de 

Tabla 2. Definición de las dimensiones de la capacidad comunitaria, a partir del proceso de re-significación, realizado por el 
Grupo de Trabajo Comunitario, a partir del Taller “Mujeres y hombres construyendo la evaluación de su Michme”. Octubre, 2013

Dimensión Definición*

Comprensión de la historia 
de la comunidad

Recordar, analizar, comprender y reflexionar las cosas del pasado presente y futuro pero siempre 
unidos/as, identificando consecuencias. Taller Hombres y Mujeres construyendo la evaluación su 
Michme/P.E.S.

Participación ciudadana Apoyar, participar y unirse al interior del GTC con fuerza, valor, solidaridad y tolerancia para poder 
planear y coordinarse. 

Sentido de comunidad Preocupación, compromiso, unión y amor por la comunidad para solucionar los problemas a través 
del compartir saberes y aun teniendo distintos enfoques.

Redes de trabajo y 
colaboración

Unión desde la solidaridad, la reflexión y el entusiasmo de querer trabajar y tomar decisiones 
participativas en equipo, red fuerte, segura y estrecha, con una mano abierta para que se integren 
más para crecer y ser mejores.

Reflexión crítica Analizar situaciones y problemas para encontrarles soluciones, creando ideas propias. Pensar distinto 
sobre un problema buscar una solución y tener un acuerdo.
La reflexión crítica puede ser positiva o negativa y cuesta trabajo realizarse. Pensar distinto sobre un 
problema, buscar una solución y generar un acuerdo.

Habilidades y competencias Diferentes tipos de realidades y habilidades en un GTC que con voluntad, dan fuerza y unión al grupo.

Liderazgo Ir adelante, caminar hacia un objetivo común.

Poder de la comunidad Que el GTC tenga unión, fuerza, valor y voluntad.

Valores Práctica del respeto, la solidaridad, el afecto, la tolerancia desde el compañerismo y la comprensión. 

Recursos Trabajo, logros, disposición, apertura, metas y unión de un GTC.

* Texto sintetizado a partir de lo vertido en la reflexión del Grupo de Trabajo Comunitario durante la actividad

Imagen 2. Representación de las relaciones entre las 
dimensiones de la capacidad comunitaria, de acuerdo al 
Grupo de Trabajo Comunitario

Tabla 3. Matriz para documentar, reflexionar y analizar la propia práctica en torno al desarrollo de cada una de las dimensiones de 
la capacidad comunitaria, a partir de los tres criterios de evaluación definidos por el Grupo de Trabajo Comunitario

Criterio de 
evaluación

Dimensiones de la capacidad comunitaria a partir de la experiencia en cada una de las actividades del Michme/P.E.S.

Liderazgo
Participación 

ciudadana
Habilidades/

Competencias
Redes de trabajo 
y colaboración

Recursos
Sentido de 
comunidad

Poder de la 
comunidad

Reflexión crítica

Comprensión 
de la historia

Valores
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evaluación definidos por el GTC. La matriz (tabla 3) en sí 
misma constituye una herramienta para valorar el desa-
rrollo de cada una de las dimensiones de la capacidad 
comunitaria.

La valoración de las diferentes dimensiones de la capa-
cidad comunitaria, utilizando esta matriz, y a partir de 
la experiencia de cada una de las tres actividades se-
leccionadas por el GTC (huertos, videos y alimentación 
originaria), se encuentran en el anexo 3.

4.4.  AVANCES DE LAS TRES ACCIONES DEL 
MICHME/P.E.S. ELEGIDAS POR EL GTC PARA 
SU EVALUACIÓN E INSUMOS QUE PERMITEN 
SU EVALUACIÓN Y MONITOREO

En el Taller de Evaluación, el GTC estableció como foco 
de atención particular a tres acciones: el Taller de Hor-
talizas, Videos de Río, Canal y Espacios Deportivos, y 
el Taller de Alimentación Originaria.

Así se obtuvo información relativa a las formas que el 
GTC considera adecuadas para dar seguimiento y mo-
nitorear las acciones de su Michme/P.E.S, lo que repre-
senta un avance para la construcción de indicadores 
de evaluación. Dicha información se presenta en las si-
guientes tablas1 (v. tablas 4 a 6).

1 Los avances y los pasos que faltan se reportan en la forma en la que fueron 
mencionado por los/as integrantes del GTC

Tabla 4. Avances en la Construcción del Componente de Evaluación de la Acción de Video, Río/Canal y 
Espacios Deportivos

Video Río/Canal y Espacios Deportivos

Objetivo
Presentar los videos a las autoridades y población en general para sensibilizar y 
concientizar su participación activamente en la toma de decisiones, y así mismo 
rescatar espacios que sean dignos para actividades físicas y de esparcimiento.

Elementos de proceso
Categorías de 

análisis
Evidencias/Indicadores

Unidad de 
análisis

Técnicas/Instrumentos 
o verificadores

Reuniones de 
trabajo/Procesos de 
capacitación

Asistencia a las 
reuniones
Participación

# de reuniones de 
trabajo
# de reuniones de 
capacitación
# de asistentes a la 
reunión
Frecuencia de 
asistencia
# de entrevistas para la 
realización del video
# de avisos y/o 
invitaciones
# de videos con 
derechos de autor

Persona Listas de asistencia
Fotografías
Videograbaciones
1 video de río/canal
1 video canchas
Avisos o invitaciones

Compromisos Participación
Acuerdos

# de cartas compromiso 
firmadas y selladas por 
ambas partes

Persona/
Institución

Avisos o invitaciones
Listas de asistencia
Grabación de las 
reuniones

Acciones ------ ------- ------ --------

Avances

– Se le hace la invitación a Antonio Reyna
– Se solicita permiso a las autoridades
– Capacitación en la toma de video y fotos
– Se llevó a cabo la toma de video y fotos en los espacios y lugares antes mencionados
– Para enriquecer este trabajo se efectuó una entrevista (foro)
– Está listo el video

Pasos siguientes

1. Reunirse todo el grupo para hacer las propuestas a la solución de la problemática
2. Agendar una cita con el Delegado y todo su equipo de trabajo para presentar los videos
3. Presentarse todo el grupo con el Delegado para presentar los videos
4. Investigar a qué otras autoridades de protección al medio ambiente
5. Generar acuerdos con todo el grupo y autoridades



DISEÑO Y EVALUACIÓN DE UN MODELO DE ATENCIÓN EN SALUD SUSTENTABLE Y PARTICIPATIVO DIRIGIDO A LA PREVENCIÓN... | 19

Tabla 5. Avances en la Construcción del Componente de Evaluación de la Acción de Recuperación de 
Alimentación Originaria

Recuperación de Alimentación Originaria

Objetivo Para retomar la alimentación originaria.

Elementos de 
proceso

Categorías de 
análisis

Evidencias/Indicadores
Unidad de 

análisis
Técnicas/Instrumentos 

o verificadores

Sensibilización/
capacitación

Alimentación 
originaria/
conocimiento

Participación 
en talleres de 
sensibilización/
capacitación

Participación en 
exposiciones

# de reuniones de 
capacitación
# de asistentes a 
talleres y eventos
Frecuencia de 
asistencia
# de avisos y/o 
invitaciones

Persona Listas de asistencia
Fotografías
Reportes escritos de 
actividades 

Alimentación 
originaria/consumo

Inclusión de 
recetas de 
alimentación 
originaria

-------- Persona/familia Listas de asistencia
Fotografías
Reportes escritos de 
actividades
Reuniones de 
seguimiento y 
evaluación

Avances

– Se convocó a una reunión para planear un plan para iniciar la recuperación de la alimentación originaria, 
que por motivos laborales se pospuso

– Ojala se pudiera agendar de manera inmediata con Monse para iniciar el proyecto para la realización de 
lo planeado (recetario, capacitación, investigación etc.

– El diseño del taller con lo que se tenga se sepa, decidir quién daría el taller, alguien experto externo o de 
la misma comunidad

Pasos siguientes

1. Elaborar un cuestionario, para recuperar recetas originarias
2. Entrevistar a personas adultas
3. Gestionar un espacio físico y equipo necesario para la elaboración de recetas originarias
4. Convocar a personas para la elaboración de recetas originarias, para intercambio de experiencias y 

saberes
5. Realizar talleres de recetas originarias
6. Contar con un recetario
7. Dar a conocer los resultados a la población
8. Realizar una muestra gastronómica de recetas originarias

Lo anterior, permitió identificar las formas de dar segui-
miento y monitorear las acciones del Michme/P.E.S que 
el GTC considera adecuadas. Estas formas coinciden 
con las que el equipo de investigación del INSP ha es-
tado llevando a cabo como parte del proyecto MASS-P. 
Dichos insumos son:

• Lista de asistencia. En cada una de las sesiones que 
se tienen con el GTC se llevan registros de asistencia 
para fines diversos dependiendo de cada etapa o acti-
vidad específica. En general se ha implementado como 
un recurso útil para la actualización de datos para fines 
de comunicación de actividades y acuerdos; registro 
de asistencia por parte de cada integrante del GTC; 
identificación de adscripción a alguna institución y/o 
organización en particular, etc.

• Fotografías. La mayoría de las sesiones y/o activida-
des que se han llevado a cabo con el GTC cuentan 
con un registro fotográfico.

• Relatorías. El GTC los concibe como reportes escritos 
de las actividades. El equipo de investigación del INSP 

ha escrito relatorías desde inicios del 2013 con la fi-
nalidad de documentar el seguimiento de las diversas 
acciones del Michme/P.E.S.

• Reuniones de seguimiento y/o evaluación. El GTC 
las identifica con el mismo nombre o como sesiones 
plenarias, en determinados momentos del proyecto 
MASS-P se han llevado a cabo este tipo de sesiones 
con el GTC, cuya finalidad es dar seguimiento y tomar 
decisiones acerca de la dirección del proyecto.

• Videograbaciones. La realización de algunas video-
grabaciones han tenido lugar sobre todo durante la 
realización del Videos Río/Canchas y Espacios De-
portivos. Lo que ha sido más frecuente a lo largo del 
proyecto es audiograbar las sesiones efectuadas con 
el GTC; no obstante, el hecho de que las asistentes al 
Taller de Evaluación lo hayan mencionado evidencia 
la propuesta de su utilización como una forma de mo-
nitoreo de las acciones, por lo que es un punto para 
reflexionar con el GTC.
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• Grabación. Las audiograbaciones se llevan a cabo 
en todas las sesiones con el GTC con la intención de 
contar con un registro que permitan volver a la infor-
mación, así como su sistematización, devolución y/o 
utilización para dar cuenta de los procesos del GTC.

• Avisos o invitaciones. Se han elaborado formalmente 
como oficios expedidos por el área del INSP al que se 
adscribe el proyecto MASS-P, cuando las actividades 
han requerido de una comunicación formal con las di-
versas instancias involucradas.

En resumen, el Taller de Evaluación permitió identificar 
junto con el GTC aquellos insumos con los que ya se 
cuentan para la evaluación de las acciones de su Mich-
me/P.E.S.; empero, no se trata aún de resultados finales 

ya que también se puntualizan algunos aspectos que 
aún están por especificarse con el GTC (v. espacios en 
blanco en las tablas 4 a 6).

4.5.  APORTACIONES Y ACCIONES PARA 
EL FORTALECIMIENTO GRUPAL

A partir de la triangulación de las dimensiones de capa-
cidad comunitaria re-significadas y los insumos que po-
drían proporcionar “pistas” acerca de temáticas relacio-
nadas a las dimensiones de capacidad comunitaria de 
Goodman et al [17], resultó en un gran aporte al proceso 
de fortalecimiento grupal, a continuación se muestra una 
tabla donde se explicitan éstos aportes. (v. tabla 7).

Tabla 6. Avances en la Construcción del Componente de Evaluación del Taller de Hortalizas

Taller de Hortalizas

Objetivo
Para que las personas consuman diferentes tipos de hortalizas, conozcan distintas 

formas de preparar frutas y verduras y retomar la alimentación más natural y 
nutritiva.

Elementos de proceso
Categorías de 

análisis
Evidencias/Indicadores

Unidad de 
análisis

Instrumentos

Reuniones de trabajo Asistencia a las 
reuniones

# de asistentes a la reunión
Frecuencia de asistencia

Persona Lista de 
asistencia

Alimentación/Consumo Consumo de 
hortalizas

Cantidad de hortalizas de se 
compran
Número de familias que 
siembran hortalizas
Frecuencia de consumo de 
hortalizas

Familia Entrevistas
Encuestas
Plenaria

Alimentación/
conocimiento

Conocimiento 
sobre hortalizas

# de asistentes a la reunión
# de personas que prueban 
preparaciones con hortalizas
# de personas que preguntan 
o muestran interés de cómo 
se preparan

Personas Entrevistas
Encuestas
Plenaria

Retomar alimentación 
más natural y nutritiva

Alimentación 
más natural y 
nutritiva

-Cuando deje de consumir 
alimentos rápidos
-Cuando la familia piense, 
opine que estos tipos 
de comida es para estar 
saludable

Persona/
familia

Entrevistas
Encuestas
Plenaria

Avances

– Inició en la escuela Lázaro Cárdenas con la presentación del P.E.S. Michme y nos invitan a conocer 
el proyecto de los huertos familiares, baños secos y sistema de captación de agua de lluvia y el fogón 
ahorradores de energía

– Plática introductoria para dar a conocer la forma de trabajo de cómo se trabajan los huertos familiares
– Nos pasan dos proyecciones para conocer lo que son los microorganismos, nutrientes y composta y 

posteriormente a esto empezamos a organizar y a poner fechas para realizar ciertos trabajos, pero no se 
concluyeron hasta nuevo aviso

– Retomamos en la casa de Luz María, limpiando el terreno y sembrando, antes de sembrar preparando la 
tierra, por último haciendo los trabajos

Por hacer

1. Investigar qué tipos de hortalizas sembrar de acuerdo a las temporadas
2.1. Acondicionar el huerto para obtener mejor cosecha
2.2. Gestionar para acondicionar el huerto
3. Investigar, qué hortalizas, en qué temporada, con gente de la comunidad de Xoxocotla
4. Obtener primer cosecha
5. Solicitar una capacitación en la elaboración de alimentos
6. ¿Quién nos capacitará? Personal capacitado en nutrición
7. Investigar qué tipos de alimentos se consumían en la comunidad
8. Solicitar un permiso con las autoridades (delegación Xoxocotla)
9. Exposición de alimentos preparados (hortalizas)
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Dar cuenta de los aportes de los insumos para el fortale-
cimiento grupal ha implicado también la toma de decisio-
nes, por lo que el continuo entre la evaluación y el forta-
lecimiento grupal también se ve reflejado en éste ámbito

Las actividades de fortalecimiento grupal para el GTC, 
se resumen a continuación (v. tabla 8).

4.6.  MODELO DE EVALUACIÓN DE PROCESO Y DE 
RESULTADO DE LA SUSTENTABILIDAD DEL 
MICHME/P.E.S.

Al incorporar las aportaciones del grupo en Xoxocotla, se 
afinó el modelo de evaluación, y con ello las consideracio-
nes que guiarán su implementación. Se identificaron los 
elementos centrales del modelo de evaluación, y se gene-
raron aprendizajes que orientaron la toma de decisiones 
en dos áreas particulares: a) las acciones futuras para el 
fortalecimiento de capacidades; b) la forma de evaluar la 
sustentabilidad y actividades del Michme, P.E.S.

Resultó un esquema más completo que permite ilustrar 
el carácter dual de la evaluación de las dimensiones de 
la capacidad comunitaria. Dicha evaluación no sólo po-
sibilita valorar el proceso en cuanto a la sustentabilidad 
del Michme/P.E.S., sino también accionar respecto al 
fortalecimiento de capacidades. Lo que indica que el 
fortalecimiento de capacidades no sólo es un elemento 
del proceso, sino que es resultado del mismo.

El nuevo modelo, descrito a continuación, consideró así 
el tipo y objeto de la evaluación, un carácter dinámico y 
generador de aprendizaje, así como la flexibilidad reque-
rida y los elementos que deben considerarse.

Tipo y objeto de evaluación

A) Evaluación de proceso:

• Evaluación de factores para la sustentabilidad del 
Michme/P.E.S. Las dimensiones de la capacidad co-
munitaria resignificadas por el GTC, serán valoradas a 

Tabla 7. Aporte de Insumos de Etapas Previas del Proyecto MASS-P para Toma de Decisiones y 
Actividades de Fortalecimiento Grupal del GTC

Proceso
Información que será la base para el fortalecimiento 

de capacidades grupales/comunitarias
Aporte

Entrevistas con 
informantes 
clave

• Esfuerzos comunitarios para atender la 
problemática de ODH

• Conocimiento de dichos esfuerzos comunitarios
• Liderazgo en cuanto a la problemática de ODH 

y acciones/esfuerzos para atenderla
• Clima comunitario
• Conocimiento acerca de ODH
• Recursos para los esfuerzos de prevención

A través de su análisis se ha 
identificado el nivel de los esfuerzos 
comunitarios frente a la problemática 
de la ODH en la localidad de 
Xoxocotla. Derivado de esto se 
concluye la pertinencia de aplicar 
nuevamente las entrevistas a los 
informantes clave para contar con un 
información que permita evaluar este 
nivel a partir de la implementación del 
Michme/P.E.S.

Registro de 
las visitas de 
invitación

Preguntas al final de la presentación:
• Formas de trabajar juntas/os con lo que cada 

quien puede aportar
• Actividades de cada organización desde las 

que pueden participar
• Recursos humanos, materiales, y de 

conocimiento con los que pueden apoyar
• Necesidades en cuanto al tiempo disponible 

para participar
• Necesidades de apoyo de la organización
• Dificultades desde la organización para poder 

colaborar

Ha sido un insumo de gran 
relevancia, utilizado tanto en la 
Planificación Operativa como en 
la Estrategia Comunitaria para la 
acción, ya que permite identificar los 
recursos con los que se cuentan para 
la implementación del Michme/P.E.S.

Taller de 
fortalecimiento 
grupal

Actividades e información relevante en cada una 
de ellas:
• Peces a nadar: valoración del autoconocimiento
• Pececillo ciego y pez atrapado: importancia del 

trabajo en grupo
• Peces unidos: reflexión sobre los obstáculos 

y facilitadores como grupo para trabajar su 
P.E.S./Michme

• Cierre: evaluación del aprendizaje y utilidad del 
taller

La información obtenida a través de 
este taller, ha sido analizada para el 
diseño del taller de Sistematización 
del compromiso grupal a través de 
la experiencia.

Evaluación de 
presentación 
del P.E.S/
Michme

Aspectos positivos, a mejorar y negativos sobre:
• dinámica del grupo de trabajo comunitario
• forma del P.E.S./Michme
• contenido del P.E.S./Michme

Identificada como una actividad 
de fortalecimiento grupal, ya que 
permitió en ese momento la reflexión 
del GTC acerca de la presentación 
de su Michme/P.E.S. ante las 
autoridades. 
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partir de la matriz de evaluación que permita conocer 
el desarrollo de cada dimensión, reflexionar en cuanto 
a ello y tomar decisiones sobre los cambios que deben 
hacerse para lograr los objetivos de cada proceso.

• Monitoreo de actividades planificadas del Mich-
me/P.E.S. La observación de la implementación/rea-
lización de las actividades planificadas será a través 
del monitoreo. En este rubro es importante resaltar que 
puede haber dos ítems (marcados con asterisco (*) en 
la imagen 3) que pueden relacionarse o traslaparse 
con algunas de la dimensiones de capacidad comuni-
taria. En el taller realizado con el GTC se identificaron 
los elementos a ser monitoreados. Para este rubro pue-
de contarse con los siguientes insumos: fotos, asisten-
cias, cumplimiento de metas en los tiempos previstos 
o, en su defecto, cómo se va recorriendo en tiempos 
cada actividad. El monitoreo de las actividades pue-
den darnos elementos para saber quiénes y cómo par-
ticipan. Otros elementos que se planea monitorear en 
el proceso (entendiendo proceso cada actividad ini-
ciada) son: costos, tiempos, quiénes del equipo INSP 
asisten, qué tipo de colaboración se hizo, entre otros 
elementos relevantes que vayan surgiendo.

B) Evaluación de resultados

• Fortalecimiento de capacidades del GTC: La matriz 
de dimensiones de la capacidad comunitaria, permitirá 
dar cuenta de los avances que se han tenido en el 

fortalecimiento de capacidades del GTC como resulta-
do de la praxis que resulte de la ejecución-evaluación 
de las actividades del Michme/P.E.S. y como resultado 
de los las acciones que se consideren para el fortale-
cimiento grupal.

• Áreas de cambio. Se tomarán en cuenta las áreas de 
cambio que se deriven de los objetivos operativos en la 
Planeación Operativa, así como los objetivos de cada 
actividad. En cada actividad se identificarán los indica-
dores que nos permitirán conocer de qué forma se ha 
cumplido o no cada uno de los objetivos propuestos.

En el esquema (imagen 3) se ve ilustrado el carácter 
dinámico a través del movimiento que van tomando to-
dos los elementos que de base conforman el modelo 
de evaluación propuesto. Lo anterior particularmente en 
la identificación del continuo entre evaluación y fortale-
cimiento grupal y su relación con la sustentabilidad. Es 
importante hacer notar que, en su carácter dinámico, el 
modelo seguirá puliéndose y transformándose a medida 
que se ponga en práctica.

Elementos que deben considerarse

• Cada actividad se distingue por ciertas particularida-
des, que en sí, hace que se definan como un proceso 
en sí mismo el cuál debe ser abordado de manera 
única. Los matices entre actividades se dan particu-
larmente porque cada colaborador o colaboradora, al 

Tabla 8. Actividades para el Fortalecimiento Grupal resultado del Proceso de Evaluación a partir de las 
Dimensiones de Capacidad Comunitaria

Fortalecimiento grupal

Actividad Objetivo Características

Sesión de 
Comunicación

Que el grupo de trabajo comunitario (GTC) 
reflexione acerca de los elementos que 
promueven una comunicación basada en el 
diálogo.

– 1 sesión
– Diseñada por el equipo de 

prácticas de Psicología de la 
UAEM

– A implementarse de mayo a 
junio del 2014

Planificación 
Operativa 2014

Que el grupo de trabajo comunitario (GTC) 
construya una estrategia de organización 
grupal, a través de la reflexión y el diálogo 
entre sí y con otros/as colaboradores/as, 
para dar continuidad a las acciones de su 
planificación operativa durante el 2014.

– 1 sesión
– Diseñado e implementado por 

el equipo de investigación de 
INSP

– 11 de febrero del 2014

Estrategia 
Comunitaria para la 
acción

Que el grupo de trabajo comunitario (GTC) 
construya una estrategia de organización 
grupal, a través de la reflexión y el diálogo 
entre sí y con otros/as colaboradores/as, 
para dar continuidad a las acciones de su 
planificación operativa durante el 2014.

– 1 Taller de 2 sesiones
– Diseñado e implementado por 

el equipo de investigación de 
INSP

– 18 y 26 de marzo del 2014

Sistematización 
del compromiso 
grupal a través de 
la experiencia

Que el grupo de trabajo comunitario (GTC) 
sistematice una experiencia a través del eje 
del compromiso en el proceso de participación 
para generar propuestas que promuevan y 
mantengan el compromiso en su proceso de 
participación en la implementación de su P.E.S./
Michme.

– 1 Taller
– Diseñado e implementado 

por una tesista del programa 
de Maestría en Salud Pública 
con Área de concentración 
en Ciencias Sociales y del 
Comportamiento del INSP

–  Mayo del 2014
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tener una forma de trabajo, establece distintas dinámi-
cas con el GTC y aborda de manera distinta los pro-
cedimientos que se requieren para llevar a cabo las 
actividades. Otros elementos que hacen única a cada 
actividad, y por lo tanto la manera de evaluarla, son: 
el tema en particular, la población a quien se dirige, 
las capacidades que requieren del GTC y las que ya 
tienen desarrolladas.

• Además de los indicadores identificados por el GTC 
para el monitoreo de las actividades, el grupo del INSP 
considera que debe contemplarse la definición de in-
dicadores en torno a caracterizar a quienes participan: 
características de quienes participan, cómo participan, 
desde dónde y cómo se colabora; cómo es la partici-
pación/involucramiento de las personas; temporalidad 
y sucesión de actividades. Al respecto el grupo del 
INSP considera que deben problematizarse y explorar-
se diferentes niveles de análisis y acercamiento:

1. Cómo se va operando. Depende de las caracterís-
ticas propias de cada actividad.

2. Cómo son las dinámicas al interior del GTC y en 
relación a quienes colaboramos; cuáles son las ca-
pacidades desarrolladas.

3. Cuál es la contribución y efectos de:

3.1.  la participación de las y los colaboradores

3.2.  la participación de otras/os simpatizantes del 
proceso que apoyan a ciertas actividades.

En este último punto, debe de irse valorando por diferen-
tes niveles de participación, su impacto en el proceso; 

es decir, los efectos en el proceso y en el alcance de 
meta que tiene cada uno de las personas clasificadas 
en diferentes niveles de participación. Esto último se 
rescata a partir de relatorías y reportes de campo.

El trabajo más profundo de análisis y acercamiento 
en el punto 3 arriba mencionado, permitirá un mayor 
encuadre y explicitar las diferentes formas, intereses, 
finalidades y principios que se manejan desde cada 
una de las partes.

• El fortalecimiento grupal como parte del proceso de 
evaluación. Se confirmó la relación entre el proceso de 
evaluación y el fortalecimiento grupal. El equipo INSP 
considera que el proceso inició con la práctica –que 
se encuentra enmarcada en lo cotidiano– a partir de 
la cual se realizó un proceso de reflexión crítica que 
permitió la re-significación de las dimensiones de ca-
pacidad comunitaria de Goodman et al [17]. Valorar la 
práctica a partir de las dimensiones de la capacidad 
comunitaria permitió la generación de aprendizajes lo 
que en sí mismo fortalece al grupo. A su vez, dicha va-
loración guía la toma de decisiones sobre actividades 
de fortalecimiento grupal. De ésta manera se identi-
fica un continuo entre el proceso de evaluación y el 
de fortalecimiento grupal que para fines didácticos se 
presenta uno antes que el otro; a reserva de considera 
que se trata de un proceso dinámico, constante y no 
necesariamente ordenado.

El esquema en la imagen 4, muestra la relación que se 
establece entre la implementación de las actividades, la 
re-significación de las dimensiones de capacidad comuni-
taria y la toma de decisiones para el fortalecimiento grupal.

Imagen 3. Esquema del modelo de evaluación Michme/P.E.S. definido después del proceso dialéctico 
y dialógico para su construcción entre el equipo de investigación del INSP y el Grupo de Trabajo 
Comuniario. Agosto 2014
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4.7.  AVANCES DE LAS ACCIONES DEL MICHME/
P.E.S.

En este punto, se exponen los avances en las acciones 
del Michme/P.E.S. mismos que contemplan el conjunto 
completo de acciones que se están llevando a cabo y 
que incluyen las tres retomadas por GTC durante el Ta-
ller de Evaluación. Estos avances se representan me-
diante engranes que ilustran el proceso que ha seguido 
cada acción.

Taller de Autoestima. Se implementó el Taller Diagnós-
tico de Autoestima para Hombres y Mujeres: La Natura-
leza del Autoestima, que tuvo el objetivo de que los y las 
integrantes del GTC expresaran lo que ellos y ellas reco-
nocen como autoestima y dónde y cómo la identifican en 
los distintos ámbitos de su vida cotidiana.

Como se recordará, esta sesión es la base para el di-
seño de un taller de autoestima adecuado sociocultu-
ralmente para hombre y mujeres de la comunidad de 
Xoxocotla. Por el momento no hay financiamiento para 
llevar a cabo el diseño de la totalidad del taller; no obs-
tante, paralelamente a la búsqueda de colaboración 
(en principio de organizaciones de la sociedad civil) 

y apoyos para alcanzar este propósito, la información 
que se obtuvo será analizada por un estudiante de la 
Universidad del Estado de Morelos (UAEM) quien está 
interesado en desarrollar un proyecto de investigación. 
Se espera que los resultados de este proyecto sean 
aportaciones significativas para el propósito que el GTC 
planteó respecto al diseño e implementación de este 
taller. (Imagen 5)

a) Videos de Río/Canal y Espacios Deportivos. Los 
dos videos producidos y dirigidos de manera colabo-
rativa entre un experto en comunicación social para 
la salud y el GTC han sido presentados a la autoridad 
local de Xoxocotla en diciembre del año pasado. Du-
rante esa presentación el GTC, junto con el Delegado 
e integrantes del cabildo de Xoxocotla, consensaron 
la primera acción para establecer la estrategia de di-
fusión. Dicha acción consiste en extender una con-
vocatoria a otros actores relevantes de la comunidad 
para que ellos y ellas difundan los videos y se desa-
rrolle también un proceso de inclusión/movilización 
de otros grupos –estos grupos actúan en diferentes 
ámbitos y zonas del poblado y no participan de ma-
nera directa en el GTC en la actualidad– en torno 

Imagen 4. Esquematización del continuo entre evaluación y fortalecimiento grupal, como parte del modelo 
de evaluación del Michme/P.E.S. Agosto 2014
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a las problemáticas de los espacios deportivos y la 
contaminación de las aguas del río y el canal.

Por otra parte, los videos fueron presentados también 
en la plaza central del pueblo en el contexto de la 
entrega de 100 certificados expedidos por el Insti-
tuto Nacional de Educación para los Adultos (INEA). 
Al evento acudieron autoridades locales y otros re-
presentantes de instituciones y organizaciones de la 
sociedad civil, además de aproximadamente 100 per-
sonas más, habitantes de Xoxocotla. Adicionalmente, 
la experiencia en la realización de los videos fue ex-
puesta en reuniones de colaboración entre el INSP y 
la Universidad de Stanford2. El principal propósito de 
estas sesiones fue compartir experiencias en proyec-
tos que involucran a las personas a participar en el 
proceso de investigación y acciones que transformen 
los entornos comunitarios para la actividad física y la 
alimentación; además de gestar futuras colaboracio-
nes. (imagen 6)

b) Taller de sensibilización “¿Qué se siente vivir con 
Diabetes? Sensibilización para la solidaridad”. 
Después de pilotear la propuesta original de este 

2 Se trata del equipo de investigación encabezado por Dra. Abby King, ex-
perta en cambios comportamentales, promoción de actividad física, análisis 
del ambiente construido y el uso de las nuevas tecnologías para el estudio y 
la promoción de la salud. Este equipo realizará en nuestro país un proyecto 
titulado “Nuestra Voz-México”, desde el modelo de citizen scientist.

taller, se inició la reformulación de una versión que in-
tegrará las sugerencias y reflexiones del GTC, parale-
lamente a un proceso de búsqueda y revisión biblio-
gráfica para fundamentar teórico-metodológicamente 
la reformulación del Taller; esta tarea está a cargo de 
una estudiante de la maestría en Salud Pública del 
INSP. Asimismo, se han sumado a esta investigación 
algunas practicantes profesionales de la UAEM que 
también colaborarán con la comisión para dar segui-
miento a este proceso. (imagen 7)

c) Taller de Hortalizas. Hasta la semana del 7 al 11 de 
abril, la totalidad de integrantes del GTC trabajaron 
en un huerto demostrativo piloto que inició activida-
des en julio del año pasado. Con base en esta expe-
riencia se elaborará un Manual que promueva la Agri-
cultura Orgánica y que comunique los aprendizajes y 
experiencias que el GTC obtuvo durante el proceso. 
Además, se está diseñando un taller de selección, 
elaboración y conservación de alimentos, para pro-
mover y orientar el uso de la cosecha de los huertos.

El primer huerto demostrativo continuará cultivándose 
por una parte del GTC de manera voluntaria, el resto 
se abocará a la realización de 3 huertos más, pro-
pósito que incluye la conformación de la estrategia 
para convocar a otros y otras habitantes de Xoxocot-
la (tales como educandos de diversas instituciones 
de nivel medio y medio superior, grupo de madres 

Imagen 5. Proceso de Taller de Autoestima
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Imagen 6. Proceso de Videos de Río/Canal y Espacios Deportivos

Imagen 7. Proceso de Taller de sensibilización ¿Qué se siente vivir con diabetes? Sensibilización para la 
solidaridad
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Se debe agregar que la experiencia del GTC en este 
huerto fue significativa para su proceso como grupo, la 
reflexión sobre sus valores y capacidades, así como la 
identificación de algunos de los aspectos más relevantes 
para tomar en cuenta en la implementación en general 
de una acción (lo que se puede constatar en los resulta-
dos preliminares del Taller de Evaluación).

d) Taller de Alimentación Originaria. En diciembre del 
año pasado terminó la capacitación para la aplica-
ción de la guía de entrevistas (integrada dialógica-
mente entre el GTC y la investigadora a cargo); por 
otra parte, se identificaron algunos informantes clave. 
Durante el mes de abril se comenzarán a efectuar 
las entrevistas. También se realizarán adecuaciones 
a un apartado de la entrevista correspondiente a: 
“Alimentos medicinales y clasificación cultural de los 
alimentos”. Se llevará a cabo otra capacitación con el 
objetivo de integrar a practicantes de la Universidad 
del Estado de Morelos que participarán en activida-
des de recolección de información. (imagen 9)

5. DISCUSIÓN

El modelo de evaluación generado y la implementación 
de las diferentes acciones, parten de un proceso dia-
léctico y dialógico. Dialógico porque a partir de la ida 
y vuelta entre teoría y práctica, se logró avanzar en la 
construcción conjunta de aprendizajes, conceptos y re-
flexiones en torno a la implementación y evaluación de 
las actividades, así como al propio proceso de fortaleci-
miento de capacidades. Esto es, la teoría recuperada a 
través de lecturas y reuniones tipo seminarios del equipo 
INSP fue operacionalizada en un taller; en dicho taller el 
GTC documentó, valoró y reflexionó su propia práctica y 
resignificó conceptos teóricos, generando un instrumento 
para la evaluación de las dimensiones de la capacidad 
comunitaria; este conocimiento generado permite a su 
vez informar la toma de decisiones y la práctica futura.

Dialógico porque su principal fuente es el intercambio de 
saberes, y la construcción de un nuevo lenguaje entre 
partes diferentes e individuos con un bagaje cultural y de 

jóvenes, personas de la tercera edad, adultos y jóve-
nes estudiantes del INEA), la difusión y desarrollo del 
manual de Agricultura Orgánica y la implementación 
del taller de selección, elaboración y conservación de 
alimentos. (imagen 8)

Imagen 8. Proceso del Taller de Hortalizas
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profesión distinto. De tal manera que se logró formular lo 
que se entiende por evaluación, por sustentabilidad, por 
capacidad comunitaria y por cada una de las diferentes 
dimensiones de dicha capacidad.

El carácter dialógico y dialéctico, con el cual se ha ido 
construyendo el modelo de evaluación, se encuentra 
permeado por los preceptos de la Concepción Metodo-
lógica Dialéctica (CMD). [7] [11] La CMD entiende la rea-
lidad como un proceso histórico-social donde los sujetos 
son partícipes de su construcción, como una totalidad 
que implica que cada una de sus partes debe ser en-
tendida en relación con el conjunto, y como un proceso 
cambiante y en permanente movimiento. De esta forma, 
la aproximación a los fenómenos sociales se lleva a cabo 
desde el interior de su dinámica, y no como un proceso 
ajeno o distante a la experiencia misma de las personas. 
La teoría y la práctica se comprenden entonces como 
un continuo, y no como procesos aislados y disociados. 
Se parte de la experiencia de las personas y su práctica 
para seguir un proceso de teorización que permita la 
comprensión de dicha práctica dentro de un todo y un 
contexto socio-histórico-político. [11]

Los elementos que componen a esta definición de la 
capacidad comunitaria remiten a la apertura del GTC 
para el involucramiento de nuevos colaboradores y par-
ticipantes internos y/o externos a la comunidad para 
la implementación de las acciones del Michme/P.E.S., 
pero sobretodo, al planteamiento sobre la diversidad, 

orientada hacia un punto específico como un movimien-
to de inclusión, no de separación, que es más bien la 
impresión general que las/os integrantes del GTC han 
mencionado frecuentemente sobre el proceso social que 
vive la comunidad de Xoxocotla en la actualidad “esta-
mos separados… ya no es lo mismo que antes”3.

La re-significación de las dimensiones de capacidad 
comunitaria permitió definir los criterios de evaluación 
y generar una herramienta que permitiera documen-
tar-reflexionar-valorar el desarrollo de cada una de las 
acciones.

La herramienta cumplió una doble función: por un lado 
reflejó/mostró al GTC su percepción acerca de su con-
dición actual -por lo que en sí misma se trataría de una 
evaluación; y por otro lado, ha permitido la toma de de-
cisiones para el fortalecimiento grupal que repercute in-
discutiblemente en la implementación de las actividades 
del Michme/P.E.S.

La herramienta generada permitirá a su vez considerar 
los tres tipos de factores que Shediac-Rizkallah y Bones 
[12] sugieren tomar en cuenta: a) factores de diseño e 
implementación; b) factores de la situación o escenario 
organizacional; y c) factores del ambiente social, político 
y económico comunitario.

3 Una frase expresada frecuentemente por diferentes integrantes del GTC, 
en diversas reuniones de trabajo y reflexión. 

Imagen 9. Proceso del Taller de Alimentación Originaria
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De acuerdo a Montero [28] existen tres principios impor-
tantes de la IAP que deben de ser base de la práctica de 
quienes facilitan el proceso y deben buscarse en todo 
momento del mismo. Estos son, el papel catalizador de 
quien facilita, la acción para la autonomía y la realización. 
Este último se refiere a que el producto de la colabora-
ción dentro de la IAP es el proceso social que desenca-
dena el accionar-reflexionar, más que el producto final 
o propósito que se persigue con la actividad. Esto es, 
se valora en todo momento y se propicia el proceso de 
aprendizaje que genera el tratar de alcanzar una meta.

El proceso para la creación del modelo de evaluación, 
y por tanto, el modelo propuesto, conlleva a estos tres 
principios de la IAP. A su vez, es congruente con la defi-
nición de sustentabilidad en el que se basa el proyecto.

Desde el marco teórico-metodológico del que partimos, 
el fortalecimiento grupal y comunitario va íntimamente re-
lacionado con el proceso de evaluación. Esta vinculación 
se vio reflejada en el taller, donde claramente la eva-
luación participativa permitió la construcción de nuevos 
aprendizajes, y la herramienta resultante permite dar luz 
a las acciones a seguir para el fortalecimiento comuni-
tario. Así, a medida que se evalúan las dimensiones de 
la capacidad grupal y comunitaria en la práctica, esto 
es en la implementación de las actividades del Mich-
me/P.E.S., se reflexiona y se actúa para encaminar el for-
talecimiento grupal – por ejemplo a través de talleres con 
este fin. Asimismo la evaluación de proceso y de resulta-
dos permite al grupo generar conocimiento a partir de la 
práctica y a su vez fortalecer al grupo y a la comunidad. 
Una comunidad y/o grupo que ha fortalecido las diferen-
tes dimensiones de la capacidad comunitaria, podrá no 
solo continuar la implementación y evaluación de las ac-
tividades, sino llegar al objetivo último del Michme/P.E.S.

Generar espacios para reflexionar críticamente la prác-
tica, y con ello generar una acción renovada, da cabida 
al fortalecimiento de capacidades y con ello a la auto-
nomía. De esta forma, puede verse que en este caso 
la participación es tanto fin como medio. Fin porque el 
desarrollo de capacidades incentivan a la participación 
ciudadana; y medio, porque el involucramiento o partici-
pación activa de las personas en el proceso de reflexión 
en torno a la propia experiencia y práctica, y en este 
caso de la evaluación, permite el fortalecimiento de ca-
pacidades y la autonomía.

6. CONCLUSIONES

En consonancia con los enfoques del proyecto de inves-
tigación-intervención, y en conclusión la construcción del 
modelo de evaluación:

• Incluyó el involucramiento activo de las personas para 
la realización y evaluación de las actividades de pro-
moción de la salud. De esta forma las personas no solo 
se apropian de los procesos sino que aprenden de la 
práctica y pueden, a través de un proceso reflexivo y 
dialógico, transformarla en teoría, que a su vez permi-
tirá informar la práctica futura, convirtiéndose así en un 
proceso dialéctico.

• Se dirige hacia lograr la sustentabilidad del Mich-
me/P.E.S., entendiendo esta como el proceso de con-
tinuación de las actividades del GTC encaminadas a 
promover la salud como un derecho, principalmente 
mediante el fortalecimiento y desarrollo de las capaci-
dades de la comunidad y del GTC.

• Se construye incluyendo las diferentes perspectivas 
y formas de comprender la salud, su manera de ge-
nerarla y promoverla, reconociendo el derecho de 
individuos y colectivos a la diversidad cultural, y so-
bre ella establecer medidas de satisfacción de sus 
expectativas.

• Se orienta a que el diseño e implementación de las 
actividades de evaluación futuras dependen así de los 
contenidos desarrollados por el GTC durante el Taller 
de Evaluación y de los aprendizajes delimitados a par-
tir de un análisis preliminar del mismo.

• Permite que se cumplan tres principios importantes de 
la IAP: el papel catalizador del agente externo, la auto-
nomía del agente interno y la realización de acciones 
transformadoras.

• Está en consonancia con la metodología basada en la 
CMD y por lo tanto ofrece el espacio para desarrollar 
los procesos planeados, y a la vez ejercitar las capaci-
dades de quienes se involucran, de forma que podrán 
participar también de manera activa en otros campos 
de la vida social. [11]

• Al usar técnicas participativas, permite el desarrollo de 
la capacidad crítica y creadora del GTC y del equipo 
INSP; así como relacionar la teoría y la práctica.

El desarrollo del modelo de evaluación, y la definición 
de los indicadores de las tres actividades ya en cur-
so, permitirá ir afinando el procedimiento de evaluación 
participativa para el resto de actividades que están por 
comenzar.

Finalmente, consideramos que esta experiencia permi-
tió encaminarnos a la tarea de no solo conceptualizar, 
sino poner en práctica los elementos teóricos. Aposta-
mos por un involucramiento constante de las personas 
en la problematización, reflexión, práctica, evaluación y 
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observación de sus propias estrategias de cambio. La 
evaluación, entendida como un proceso para el apren-
dizaje, permite la democratización de la generación del 
conocimiento, y como tal, encausarnos hacia los ideales 
de justicia y bienestar de una buena sociedad.
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8. ANEXOS

ANEXO I.  DISEÑO Y EVALUACIÓN DE UN MODELO DE ATENCIÓN EN SALUD 
SUSTENTABLE Y PARTICIPATIVO DIRIGIDO A LA PREVENCIÓN Y 
ADHERENCIA AL TRATAMIENTO DE OBESIDAD, DIABETES E HIPERTENSIÓN 
EN LA LOCALIDAD DE XOXOCOTLA, MORELOS

Alianzas, socios, actores y agencias financiadoras que se involucran:

En el diseño, planeación, ejecución y evaluación Plan Estratégico en Salud (P.E.S), Michme has-
ta ahora se han involucrado once actores o instancias de la comunidad de Xoxocotla o locales y 
tres instancias municipales y jurisdiccionales. Adicionalmente hemos tenido contacto y alianzas 
con instancias estatales, nacionales y en el extranjero, así como con múltiples organizaciones de 
la sociedad civil y Universidades.

En el siguiente cuadro se describen las distintas instancias o actores, señalando el tipo de par-
ticipación que han tenido en el proyecto. De esta manera distinguimos quienes forman parte 
como miembros activos del grupo de trabajo comunitario (Grupo), quienes han apoyado con 
infraestructura (Infraestructura), espacio para difusión a pobladores de Xoxocotla y otros actores 
(Difusión), capacitaciones (Capacitación), intercambio de experiencias similares (Experiencia), 
ofrecimiento de cooperación en el futuro (Cooperación), convenio para que sus estudiantes reali-
cen prácticas profesionales, servicio social o trabajos de titulación (Estudiantes) y financiamiento 
de recursos económicos (Financiamiento).

Cuadro 4. Instancias o actores que han participado activamente como miembros del grupo de trabajo comunitario de enero a 
octubre 2012.
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CBTa No. 8 Local Centro de Bachillerato Tecnológico Agropecuario No. 8. 
Escuela de Educación Media Superior de la Dirección 
General de Educación Tecnológica Agropecuaria. 
Servicios educativos formales fundamentalmente a la 
sociedad rural, cuenta con un programa de educación 
no formal, mediante el cual ofrece capacitación a 
las comunidades y productores rurales; así como 
investigación, validación y transferencia de tecnología, 
asistencia técnica. 

ü ü ü

Centro Cultural 
Xoxocolteco Local

Instancia que tiene el objetivo de rescatar y promover 
su propia cultura. En el espacio destinado al Centro 
Cultural niños, niñas, adolescentes y adultos reciben 
de manera gratuita clases de artes plásticas, música, 
danza, teatro, cursos de náhuatl, reciclado, títeres y 
cultora de belleza.

ü ü ü ü ü

Delegación 
Municipal de 
Xoxocotla

Local Esta instancia tiene la función de representar al poblado 
de Xoxocotla ante los órganos locales del gobierno y las 
restantes instituciones y organismos administrativos en 
el Municipio de Puente de Ixtla, Morelos.

ü ü ü ü

Escuela 
Primaria Lázaro 
Cárdenas

Local Escuela de Educación Básica de carácter gratuito. ü ü ü ü

Escuela 
Secundaria 
Técnica No. 9

Local
Escuela Secundaria Técnica Agropecuaria de carácter 
gratuito.

ü ü ü ü

Ejidatarios de 
Xoxocotla

Local ü ü ü
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Mujeres 
Emprendedoras 
y Entusiastas 
de Xoxocotla

Local Grupo de mujeres que se han formado como promotoras 
de salud a lo largo de los proyectos realizados por el 
INSP en Xoxocotla desde el 2005.

ü ü ü

INEEA, 
Xoxocotla

Local Instituto Estatal de Educación para Adultos, delegación 
Xoxocotla. Organismo educativo creado con la finalidad 
de proporcionar de manera gratuita, Educación básica a 
los adultos y jóvenes mayores de 15 años que viven en 
el Estado de Morelos.

ü ü ü ü

Centro de Salud Local El Centro de Salud en Xoxocotla cuenta médicos/as, 
enfermeros/as, nutriólogos/as, psicólogos/as, dentistas y 
promotores/as de salud.

ü ü ü

CETis 122 Local Centro de Estudios Tecnológico industrial y de servicios 
No. 122. Institución de educación medio superior, 
perteneciente a la Dirección General de Educación 
Tecnológica industrial.

ü ü

Sistema de 
Agua Potable

Local Organismo encargado de suministro de agua potable en 
Xoxocotla. 

ü ü

DIF Municipal Desarrollo Integral para la Familia, Municipio Puente de 
Ixtla. Organización que agrupa instituciones públicas y 
privadas encargadas de la protección de la familia, del 
desarrollo de la infancia y la implementación de servicios

ü

Servicios 
Médicos 
Municipales, 
Puente de Ixtla

Municipal Servicio Médico para los trabajadores y trabajadoras del 
municipio. La cooperación se ha hecho a través de la 
dirección de Salud Municipal.

ü

Jurisdicción 
Sanitaria No. 2

Jurisdicción Unidad técnico-administrativa desconcentrada por 
región de la Secretaría de Salud del Estado de Morelos. 

ü

CDI Estatal Comisión Nacional para el Desarrollo de los Pueblos 
Indígenas. Delegación Morelos. Al ser instancia de 
consulta y realizar tareas de colaboración, la CDI utiliza 
los programas y su presupuesto para construir una 
acción convergente y articulada para contribuir tanto al 
desarrollo integral, como a hacer efectiva la promoción 
y vigencia de los derechos indígenas garantizados en 
el artículo 2º de la Constitución Política de los Estados 
Unidos Mexicanos

ü ü

INSP Nacional Instituto Nacional de Salud Pública. Institución 
perteneciente a las Institutos Nacionales de 
Investigación en Salud de México. 

ü ü ü ü ü ü ü

FOMIX Morelos-
Conacyt

Estatal Fondos Mixtos de Morelos y el Consejo Nacional de 
Tecnología y Ciencia

ü

FUNSALUD, 
A.C.

Nacional Fundación Mexicana para la Salud, A.C. tiene como 
misión contribuir al mejoramiento de la salud en México, 
para lo cual participa activamente en la identificación 
y caracterización de problemas de salud, y en la 
generación de proyectos para su solución.

ü

Adelante con 5 
pasos

Estatal, 
Nuevo León

Experiencia Colaborativa de Promoción de la 
Salud y Educación para la Salud en el Municipio de 
Montemorelos.

ü

AMIM, A.C. OSC, 
Nacional

Asociación Mexicana de Informática Médica, A.C. 
Organismo con personalidad jurídica propia, académico 
y profesional que tiene como finalidad integrar, 
coordinar, apoyar, difundir y desarrollar las diferentes 
áreas teóricas y de aplicación de la informática en las 
ciencias de la salud y ciencias relacionadas en México.

ü
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CEDEHC, A.C. OSC, Estatal Centro de Desarrollo Humano hacia la Comunidad, 
Asociación Civil. Trabaja desde hace más de 30 años 
en la comunidad morelense, México con programas 
de investigación y académicos en plantas medicinales, 
medicina tradicional mexicana, masaje holístico, 
acupuntura, medicina natural, adicciones, masajes 
mesoamericanos y asiáticos, fitofarmacia, musicoterapia 
prehispánica y medicina china.

ü

CED, A.C. OSC, Estatal Centro de Encuentros y Diálogos, Asociación Civil 
fundada con el fin de que los grupos populares contaran 
con un espacio plural e incluyente, donde se fortaleciera 
los movimientos y luchas sociales. Se integra un equipo 
social para atender la demandas de apoyo a los grupos 
ciudadanos en sus proyectos de desarrollo comunitario.

ü ü

CITA, A.C. OSC, Estatal Centro de Innovación en Tecnología Alternativa, 
Asociación Civil. Organización no lucrativa, cuyas 
actividades principales se enfocan a fomentar prácticas 
para salvaguardar el agua, a través de publicaciones, 
exposiciones y conferencias públicas.

ü

Fundación 
Comunitaria 
Morelense, 
I.A.P.

OSC, Estatal Institución de Asistencia Privada que pretende, entre 
otros objetivos derivados, promover una participación 
más activa de los ciudadanos para mejorar la calidad 
de vida de la comunidad morelense y recaudar 
fondos financieros para los programas de desarrollo 
comunitario.

ü ü

IMDEC, A.C. OSC Instituto Mexicano para el Desarrollo Comunitario, 
A.C. Organización sin fines de lucro cuyo objetivo 
primordial es aportar, desde el marco de la educación y 
la comunicación Popular, al desarrollo local sustentable 
con justicia y equidad; a la refundación de la democracia 
desde la acción y participación ciudadana y a la vigencia 
plena de los Derechos Humanos en su integralidad.

ü ü

ReMeDi, S.C. OSC, 
Nacional

Resultados Médicos, Desarrollo e Investigación, S.C. 
organización establecida el 31 de Marzo de 2003 
con objeto de ofrecer productos y servicios de Salud, 
Educación para la Salud, Investigación Clínica, y 
Desarrollo en el área de la Salud.

ü ü ü ü

RENAMUR, A, 
C.

OSC, 
Nacional

Red Nacional de Mujeres Rurales. Aasociación civil 
que agrupa a diversas organizaciones regionales 
que trabajan con mujeres rurales en programas de 
microcrédito, ahorro, desarrollo productivo y humano en 
varios estados de la República, con el fin de mejorar las 
condiciones de vida de las mujeres rurales.

ü ü ü ü

SARAR 
Transformación 
S.C. 

OSC, 
Internacional

Grupo consultor internacional multidisciplinario 
principalmente enfocado en los últimos años al 
desarrollo y promoción de sistemas de saneamiento 
ecológico - ecosan.

ü

Teahui, A. C. OSC, Estatal Asociación civil fundada con los propósitos de: 
Promover y compartir las diferentes manifestaciones de 
la cultura popular e indígena de nuestro país; Fomentar 
la enseñanza y el intercambio cultural a través de las 
distintas manifestaciones de dichas civilizaciones; 
impartición de cursos de formación de medicina 
tradicional mexicana y de terapias alternativas; Llevar a 
cabo conferencias, congresos y asesorías de terapias 
de medicina tradicional mexicana; Elaboración y venta 
de productos herbolarios.

ü

Teatro 
ClanDestino

OSC Compañía de teatro profesional independiente. ü ü

UACM Universidad Universidad Autónoma de la Ciudad de México. A través 
de la Academia de Promoción de la Salud. 

ü ü ü
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UAEM Universidad Universidad Autónoma del Estado de Morelos. A 
través de: 1) Centro de Investigación en Biodiversidad 
y Conservación; 2) Facultad de Psicología; 3) 
Departamento de Servicio Social. 

ü ü ü ü ü

UIA Universidad Universidad Iberoamericana. A través del Departamento 
de Salud y de Vinculación Interna Programa de Servicio 
Social Universitario en el Plantel Santa Fe. Así como de 
la Licenciatura en Nutrición y Ciencia de los Alimentos 
en León, Guanajuato. 

ü ü ü ü

UIEM Universidad Universidad Intercultural del Estado de México. A través 
de la Licenciatura de Salud Intercultural.

ü ü

Universidad 
de Sao Paulo, 
Brasil

Universidad A través de la Facultad de Salud Pública, Línea de 
investigación: Promoción de la salud y seguridad 
alimentaria.

ü

Universidad 
Veracruzana

Universidad A través de la Facultad de Nutrición: campus Xalapa ü

University of 
Texas

Universidad Universidad de Texas. A través del Centro de Ciencias 
de la Salud, en la Escuela de Salud Pública en Houston. 

ü

Mosaic.net 
International, 
Inc

Extranjero Consultoría privada basada en Ottawa, Canadá. 
Ofrece soluciones innovadoras para el desarrollo. 
La red de trabajo de Mosaic se constituye por socios 
en Latinoamerica, África y Asia. El trabajo es local e 
internacional. 

ü

Nolly Coromoto Extranjero Ministerio del Poder Popular para la Salud, Caracas, 
Venezuela.

ü

RedLAC Extranjero Red de Mujeres de Latinoamérica y el Caribe. ü ü ü

1. Calendario de enero a diciembre 2013

Actividad Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

Capacitación de 
grupo

x x x

Implementación de 
P.E.S. Michme

x x x x x x

Obtención de 
evidencias

x x x x x x

Análisis de 
información 

x x x x

Cruce de 
información

x x x x

Elaboración de 
documento con 
conclusiones

x x

Devolución de la 
información

x x x x x

Evaluación 
de proceso 
de evaluación 
participativa

x x
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ANEXO 2.  CARTA OPERATIVA DEL TALLER: HOMBRES Y MUJERES CONSTRUYENDO LA 
EVALUACIÓN DE SU MICHME/P.E.S. OCTUBRE, 2013.

Objetivo General

Que el GTC diseñe/construya los componentes de evaluación que le permitan reflexionar, apren-
der y tomar decisiones en torno a las acciones de su Michme/P.E.S. y sus capacidades como 
grupo para potenciar la sustentabilidad del Michme/P.E.S.

Objetivos Específicos

1. Que el GTC se sensibilice sobre la evaluación de resultado y de proceso para la toma de 
decisiones y el aprendizaje en la vida cotidiana

2. Que el GTC conozca la definición de evaluación e intención del equipo de investigación, así 
como el proceso para llegar a ello.

3. Que el GTC reflexione sobre cómo se han llevado a cabo hasta ahora las acciones del Mich-
me/P.E.S y qué se requiere para su continuación (praxis), a través de preguntas detonadoras

4. Que el GTC acuerde la forma en que se darán cuenta de si se logra el objetivo de sus ac-
ciones o no.

5. Que el GTC re-signifique las dimensiones de capacidad comunitaria de acuerdo a su praxis.

6. Que el GTC construya una definición de evaluación, misma que incluya la intención de eva-
luar en el marco del Michme/P.E.S., ello permitirá generar la base de los componentes a 
construir para la evaluación.

Materiales para toda la sesión: grabadoras con pilas, cámaras fotográficas, laptops para ir regis-
trando el evento y para proyectar.
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ANEXO 3.  VALORACIÓN DE LAS DIFERENTES DIMENSIONES DE LA CAPACIDAD 
COMUNITARIA A PARTIR DE LA EXPERIENCIA DE CADA UNA DE LAS 
TRES ACTIVIDADES SELECCIONADAS POR EL GTC (HUERTOS, VIDEOS Y 
ALIMENTACIÓN ORIGINARIA)

A continuación se presenta las tablas de evaluación construidas por el GTC en base a las di-
mensiones y organizada por actividad implementada:
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