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DERECHO A LA SALUD

Importancia del PDHDF en materia del derecho a

la salud!

El derecho de foda persona al disfrute del mas alfo nivel posible de salud
fisica y mental no se limita al derecho a la atencién de la salud, abarca
una amplia gama de factores socioecondmicos que promueven las con-
diciones por las que "las personas pueden llevar una vida sana [...] como
la alimentfacién y la nutricidon, la vivienda, el acceso a agua limpia pota-
ble y a condiciones sanitarias adecuadas, condiciones de frabajo seguras
y sanas y un medio ambiente sano.”?

El derecho a la salud estd reconocido en la legislacién local como un
derecho social universal, a través de la Ley de Desarrollo Social del Distrito
Federal, la Ley de Salud para el Distrito Federal y la Ley que establece el
derecho al acceso grafuito a los servicios médicos y medicamentos a las
personas residentes en el Disfrito Federal que carecen de seguridad social
laboral.

No obstante, en el contexto de la ciudad de México se presentan diversos
desafios, tales como:

Los indices de defuncién por padecimientos cronico-degenerativos®,
asi como el problema del sobrepeso, la obesidad y otros trastornos
alimenticios, presentan fasas superiores a la media nacional.

En el dmbito de la salud mental existe una brecha importante enfre
las necesidades de la poblacién y los programas y servicios para safis-
facerlas.

El mantenimiento, modernizacién y construccion de nuevos hospita-
les y unidades médicas, asi como la confrafacion de personal y el
mejoramienfo del abastecimienfo de medicamentos y equipos, no
terminan de adecuarse al perfil pafoldgico y demogrdfico de una
poblacién en constante crecimiento y evolucién.

Ausencia de mejor y mayor coordinacién dentfro de la Secretaria de
Salud local, los centros de salud, los hospitales de los distinfos niveles
de atencién y con la Secretaria de salud a nivel federal.

" En este apartado se retoman las principales problemadticas identificadas en las sec-
ciones de Justificacién del PDHDF basadas en el Diagndstico de Derechos Humanos
del Distrito Federal, asi como en las retroalimentaciones vertidas en los espacios de
participacién del proceso de elaboracion del Programa.

2 ONU, Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales de Naciones Unidas,
Observacion General N° 14 (2000) relativa al derecho al mdas alto nivel posible de
salud fisica y mental, parrafo 4.

3 Se refiere a enfermedades cardiacas, diabetes, cancer y enfermedades cerebro-
vasculares.
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Entre los problemas estructurales que impiden gozar o ejercer plenamen-
te el derecho a la salud en el D.F., destacan:

Fragmentaciéon del Sistema de Salud local que se dio con el proceso
de descentralizacion.

Red de instalaciones, unidades médicas y hospitales antiguos: en mal
estado y concenfrados geogrdficamente.

Insuficiencia presupuestal, aunada a la deficiente distribucidn ferritorial
de la infraestructura médica, siendo las mas afectadas las Delegacio-
nes del sur-oriente, el sur y el sur-poniente.

Servicios de afencién deficientes debido a la insuficiencia de personal
médico y paramédico.

Desabasto de medicamentos, insfrumentos meédicos, estudios de ga-
binete e insumos necesarios para lograr una atencion médica eficaz.
Discriminacion o exclusion en el acceso a los servicios, negacidon o
postergaciéon de la atencidn, y deficiente calidad del servicio.

Estas situaciones obstaculizan el ejercicio del derecho a la salud y han sido
reconocidas por los entes publicos del Distrito Federal, que en consecuen-
cia han fijado estrategias y lineas de accién para enfrentarlas y superarlas
a fravés del PDHDF.

r

Estructura del capitulo sobre derecho a la salud

El capitulo 19 del PDHDF sobre el derecho a la salud fiene como objetivo
general: "Respetar, proteger, garantizar y promover, bajo el principio de
igualdad y no discriminacién, el derecho al disfrute del mads alto nivel po-
sible de salud fisica y mental de todas las personas que habitan o transitan
por el Distrito Federal.”

Atributos o temas relacionados con la realizacién del derecho a la
salud, que se abordan en este capitulo:

19.1 Disponibilidad de establecimientos, personal, equipo y medica-
mentos

19.2 Disponibilidad de servicios y programas de salud preventivos,
curativos, de rehabilitacion y paliativos

19.3 Calidad y aceptrabilidad de los establecimientos, bienes y servi-
cios de salud

19.4 Accesibilidad fisica y sin discriminacién a los establecimientos,
bienes y servicios de salud

19.5 Accesibilidad econdmica o asequibilidad de los servicios de
atencién de la salud
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Para cada uno de los atributos o temas sefialados, el PDHDF plantea un
objetivo especifico, asi como una justificacion que identifica los principales
problemas en la materia recogidos del Diagndstico de Derechos Huma-
nos del Distrito Federal y del proceso de elaboraciéon del Programa.

El Programa establece una o mds estrategias a seguir dentro de cada
afribufo o fema, y para cada estrategia compromete lineas de accion,
identificando ftanfo a los entes publicos responsables y corresponsables,
como plazos corto, mediano, largo y permanente para su ejecucion.*

En fotal, el capitulo 19 del PDHDF sobre el derecho a la salud contiene:

5 afributos o 129 lineas de 2? epres
. - publicos
iEfnas, @ leuel 21 estrategias | 0" responsables
numero de 9 (dela 1178 ala P Y
o - corresponsables
objetivos especificos 13006) - )
de su ejecucion

Las estrategias del PDHDF en materia del derecho
a la salud

Atributos o temas
relacionados con
la realizacién del
derecho a la salud

Estrategias a seguir en cada atribufo o fema

* Construir, manftener y modernizar establecimientos
y centros de salud publicos, suficienftes para cubrir
la demanda.

* Confar con el personal administrafivo y médico su-

19.1 Disponibilidad
de establecimientos,
personal, equipo y
medicamentos

ficiente y con la preparacién, capacitacion y acfua-
lizacién profesionales necesarias.

* Abastecer medicamentos y material médico oporfu-
namente asi como la cantidad suficiente de éstos.

* Impulsar un cambio de perspectiva y /o paradigma
dentro del sistema de salud a partir del derecho a
la salud y del concepto de bienestar social, foman-
do en cuenfa de manera fransversal la dimensidn
social de la salud.

4 Los plazos en el PDHDF tienen la siguiente periodicidad: el corto plazo corres-
ponde a lineas de accidon que se deben concluir a mas fardar en diciembre de
2010; el mediano plazo a lineas de accidén que se deben concluir a mads tardar
en diciembre de 2012; el largo plazo se refiere a lineas de accién que se deben
concluir a mas tardar en 2020; y se indican como permanentes las lineas de accion
que no deberdn dejar de implementarse hasta garantizar el cumplimienfto de las
obligaciones del Estado en esas materias.
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19.2 Disponibilidad
de servicios y
programas de salud
preventivos, curafivos,
de rehabilitacion

y paliafivos

19.3 Calidad y
aceptabilidad de los
esfablecimientos,
bienes y servicios

de salud

* Difundir informacién sobre el derecho a la salud, las
principales enfermedades que afectan a la pobla-
cion capitalina y los programas, servicios y acciones
de salud existentes para atenderlos.

Reforzar la vigilancia, prevencién, fratamiento y
erradicacion de las principales enfermedades epi-
démicas y endémicas.

Promover y garantizar la salud ambiental de la po-
blacién capitalina.

Reducir la incidencia de las enfermedades del co-
razoén, la diabetes mellitus, los fumores malignos,
las enfermedades cerebro-vasculares, las enfer-
medades del higado y los accidentes.

Combatir la malnutricién y los trastornos alimenti-
cios (obesidad, sobrepeso, anorexia y bulimia).
Combatir las adicciones a drogas, alcohol y taba-
co, en el marco del respeto a la autonomia de las
personas.

Garantizar los servicios de cuidados paliativos y una
afencién psicolégica oportuna a las personas en-
fermas crénicas y en fase terminal, asi como a sus
familias.

Atender de manera infegral y con enfoque de de-
rechos humanos, la salud mental o psicosocial de
la poblacion capitalina.

Mejorar las condiciones de higiene y seguridad en
los centros de frabajo.

Prevenir la propagacion del VIH/sida y garantizar
afencién infegral y con enfoque de derechos hu-
manos, no discriminacion y de género a personas
afectadas por el virus.

Mejorar la calidad y la medicién de la calidad de
los servicios de salud.

Vigilar las condiciones de higiene y seguridad de
las infraestructuras, el buen estado de los equipos
médicos y la calidad de los medicamentos.
Promover la educacién en derechos humanos y gé-
nero para el personal del sector salud.

Mejorar de forma pronta y efectiva los procedi-
mienfos y trafamientos, considerando el enfoque
de derechos humanos.

Garanfizar el acceso a mecanismos judiciales, cuasi
judiciales y administrativos eficaces para la defensa
del derecho a la salud.
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19.4 Accesibilidad

fisi in ' . ey . -
o Thicays * Mejorar la equidad en la distribucién y disponibili-
discriminacion a los - - .
o dad ferritorial de los servicios de salud, en parficu-
G SIS lar en las zonas marginadas
bienes y servicios 9 ‘
de salud

19.5 Accesibilidad
econémica o
asequibilidad de los
servicios de atenciéon
de la salud

* Forfalecer el Programa de Servicios Médicos y Me-
dicamentos Gratuitos (PSMMG).

[ Andlisis de las lineas de accidén en materia del de-

recho a la salud?®

Las lineas de accidn del PDHDF sobre el derecho a la salud, se pueden
clasificar en las siguienftes materias:

Disefio e implementacién de nuevas politicas, programas o servicios.

Ej.1228 ¢ Disefar e implementar un programa masivo para incenti-
var el consumo de alimentos sanos.

Responsables: Direccion General de Planeacién y Coordinacién Sectorial, Di-
reccién General de Servicios de Salud Publica del Distrito Federal-SSDF, Dele-
gaciones del Distrito Federal.

Plazos: corto plazo (disefio) y permanente (implementacién)

Enfre ofras lineas que sobresalen en esta materia, estdn:

Desarrollar estrategias focalizadas de vacunacién para atender las
necesidades diferenciadas de ciertfos grupos de poblacién ademds
de infancia, como: personas adultas mayores, poblaciones callejeras,
entre ofras (1208).

Crear un programa especial dentro de la Secretaria de Salud del Dis-
trito Federal (SSDF) para la prevencién y atencién de la salud ambien-
tal de la poblacién capitalina (1212).

Incluir entre los ejes principales de las acciones de prevencion, la pro-
mocidn e insfrumentacion voluntaria de la prueba de diagndstico de
VIH siempre con servicio de consejeria (1253).

5 La fotalidad de lineas de accién en el PDHDF estdn numeradas consecutivamente
de la 1 ala2412; los ejemplos en este apartado respetan el nUmero de linea que
les asigna el Programa.
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Evaluacién, revision y fortalecimiento de politicas, programas o ser-
vicios en curso.

Ej. 1178 e Forfalecer el programa de manfenimiento y remodelacion
confinuo de los establecimienfos y cenfros de salud publica en los fres
niveles de atencién. Definir indicadores, plazos concretos y metas de
dicho programa, fransparentar sus recursos y resulfados para facilitar su
seguimiento y evaluacién por parte de las Organizaciones de la So-
ciedad Civil (OSQ), instrumentando, ademds la vigilancia ciudadana
a fravés de los confralores ciudadanos.

Responsables: Subsecretaria de Servicios Médicos e Insumos-SSDF y Delega-
ciones del D.F.

Corresponsables: Contraloria General

Plazos: corto plazo (fortalecimiento), permanente (sequimiento y evaluacion)

También destacan lineas de accién sobre:

Mejoramienfo de indicadores cuantitafivos y cualitativos para medir
el tiempo de esperq, la calidad y oporfunidad de la afencién, la
organizacién de los servicios, la safisfaccion de las y los usuarios de los
servicios de salud y el desemperio del personal de salud (1262).
Fortalecimienfo de actividades de inspeccién y verificacidon de las con-
diciones de higiene, y sequridad en los centros de salud y los hospifa-
les de la Red, y aplicar las sanciones correspondientes (1275).

Elaboracién de estudios o diagndsticos.

Ej.1199 ¢ Realizar diagndsticos sobre el impacto diferenciado de las
enfermedades en hombres y mujeres y distinfos grupos de poblacién,
identificando, desde el enfoque de género, las dindmicas sociales
que inciden en la salud de las mujeres y de los hombres con el objefo
de adecuar las politicas y los programas de salud y definir acciones
que confribuyan rambién a revertir la desigualdad.

Responsables: Direccién General de Planeacién y Coordinacion Sectorial-SSDF
y Direccién de Fomento y Concertacion de Acciones-Inmujeres-DF
Plazo: corfo plazo

Ofras lineas de accidn en esta materia plantean la elaboracién de:

Un diagndstico situacional sobre cuya base se prevean necesidades
futuras de la poblaciéon del D.F, incluyendo nuevos centros de salud,
hospitales publicos y compra de equipo médico (1182), asi como la
confrafacion del personal de salud (administrafivo, fécnico, médico,
de enfermeria) suficiente para cubrir los disfinfos furnos y mejorar la
calidad de la atencién (1184). Todo con el fin de responder al creci-
mienfo y proyeccién esperada de la demanda de servicios médicos
en el mediano y largo plazo (1189).

Un diagnéstico para identificar la perfinencia del catdlogo de insumos
con que cuentan las unidades del sector salud, observando particu-
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larmente, si existe un abasto adecuado de métodos de planificacion
familiar y de insumos necesarios para realizar procedimientos de Inte-
rrupcién Legal del Embarazo — ILE (1191).
Un diagndstico de las necesidades especificas en materia de salud
mental de la poblacién capiftalina (1242).

Marco legal y normativo.

Ej. 1297 » Revisar, en coordinacién con instituciones académicas, OSC
y especialistas, la Ley de Salud y el Cédigo Civil del Distrito Federal y
hacer las modificaciones pertinenftes para incluir el tema de la repa-
racién del dafo a las victimas de negligencia médica o mala afen-
cién —como ya existe la obligacién de reparar en el Cédigo Penal del
Distrito Federal—

Responsables: ALDF y JG
Plazo: corfo plazo

Acceso a la justicia.
Este fipo de lineas implican, enfre ofras cuesfiones:

Mejorar el sistema de recepcion y seguimienfo de las quejas en los
centros de salud y hospitales, y analizar la posibilidad de que el pro-
ceso de seguimiento de las quejas se lleve a cabo por una instancia
independiente a la Secretaria de Salud (1295).

Forfalecer el mecanismo jurisdiccional para garantizar el derecho de
acceso a la justicia y la reparacion del dafio en materia de derecho a
la salud con atencién eficaz y expedita, previo diagndstico de los prin-
cipales problemas y dificultades enfrentados para lograr tal fin (1296).

Capacitacién, educacién y promocion.

Ej.1277 e Llevar a cabo capacitacidon continua del personal médico
y administrativo de los hospitales y centros de salud de la Red en
matferia de frafo no discriminarorio y respefo a los derechos humanos,
para mejorar la calidad de la afencién e informacién que se brinda
a pacientes y sus familias.

Responsable: Direcciéon General de Planeacion y Coordinacion Sectorial-SSDF
Corresponsable: CDHDF

Plazos: corto plazo (capacitacién) y permanente (calidad en la atencién e
informacién)

También se incluyen lineas de accién relativas a:

Campanas del autocuidado de la salud, dirigidas a los diferentes gru-
pos de poblacién de acuerdo a sus distintas idenfidades con el objefo
de propiciar mayores grados de autonomia, practicas de autocuida-
do y empoderamiento (1204).

Difusiéon de los programas y servicios oforgados por la SSDF a fravés de

9
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los medios de comunicacion, para facilitar su conocimiento por parte
de foda la poblacién (1203).

Campaias de educacidn ambiental en medios de comunicacion y lu-
gares concurridos que aborden el fema de los facfores ambientales que
afectan la salud y las medidas preventivas, incluyendo mensajes en Len-
guaje de Sefias Mexicanas, Sistema Braille y lenguas indigenas (1211).

Participacién social.

Ej. 1200 e Establecer mecanismos de participacion efectiva de OSC,
y organizaciones comunitarias en la vigilancia, ftoma de decisiones y
evaluacion de las polificas publicas, programas y acciones en materia
de salud publica, asegurando previamente condiciones adecuadas
de consulta e informacién oportuna, accesible y comprensible.

Responsable: Direccion de Vinculacién y Enlace-SSDF
Plazo: corfo plazo

Coordinacion interinstitucional.
Entre las lineas referentes a esta materia sobresalen:

Reforzar la coordinacién con la Secretaria de Salud Federal para agi-
lizar el acceso a vacunas (1207).

Institucionalizar mecanismos de coordinacién y articulacidon entre las
Secretarias de Salud, de Medio Ambiente (SMA), el Sistema de Aguas
de la Ciudad de México (SACM) y las Delegaciones del D.F. para
definir, implementar y evaluar, en coordinacién con insfituciones aca-
démicas y OSC, una politica interinstiftucional completa y proactiva en
materia de salud ambiental (1209).

Definir acciones especificas relacionadas con el cambio climdtico y su
impacto en la salud publica, derivadas de procesos coordinados entre
la SSDF, SMA, el Insfituto de Ciencia y Tecnologia del Distrifo Federal
(ICyT) y con participacion de OSC, agencias especializadas del Sistema
de Naciones Unidas y academia, que ayuden a investigar, evaluar y
prevenir las repercusiones del cambio climdtico en la salud (1217).

Estimulos econémicos, fiscales y presupuesto.

Ej. 1193 e Efiquetar y ampliar el presupuesto para la adquisicion de
materiales médicos y/o medicamentos que no cubre el programa
de gratuidad como sillas de ruedas, muleftas, material de osteosin-
tesis, entre ofros, y aquellos que quedan fuera del cuadro bdsico de
medicamentos.

Responsables: Subsecrefaria de Servicios Médicos e Insumos-SSDF, Subsecreta-
ria de Egresos-SF y ALDF
Plazo: mediano plazo

10
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Ofras lineas de accidon de esfe fipo, indican efiquetar e incrementar el
presupuesfo para:

La consfruccion de nuevos cenfros de salud, hospirales publicos y uni-
dades moviles (1183).

La contratacion del personal administrativo y médico necesarios para
cubrir la creciente demanda de servicios de salud (1190).

La compra de medicamentos del cuadro bdsico para garanfizar el
abastecimiento oportuno y suficiente en fodos los centros de salud y
hospifales de la Red (1192).

El combate y atencién oportuna a las principales enfermedades que
afectan a la poblacién capitalina, en particular para la habilitacion de
los servicios hospitalarios que provean afencidén oportuna y con capaci-
dad resolutiva ante las enfermedades cronico-degenerativas (1221).
Incrementar el presupuesto para la compra de medicamentos de fer-
cera y cuarta generaciéon (fratamiento confra enfermedades oportu-
nisfas) para garantizar su abastecimiento oporfuno y suficiente en la
Clinica Condesa (1257).

Los responsables de la implementacién de las li-

neas de accion en materia del derecho a la salud

|

Para avanzar en la realizacién de los derechos humanos en la ciudad de
México, el PDHDF identifica a diversos entes publicos como responsables y
corresponsables de implementar acciones de corfo, mediano, largo plazo
y permanentes. Su obligacién es incorporar en los marcos de politica, pro-
gramas operativos anuales, planes, agendas y presupuestos, las lineas de
acciéon que les corresponden de acuerdo a sus facultades y competencias,
y hacer todos los esfuerzos adicionales a su alcance para el cumplimiento
de los derechos humanos de las personas que habitamos y fransitamos
en el Distrito Federal.

En cuanfo a las lineas de accién en materia del derecho a la salud, el
PDHDF asigna responsabilidades a los siguientes enfes publicos:

1. Secretaria de Salud del Distrito Federal (SSDF)
2. Secretaria de Medio Ambiente del Distrito Federal (SMA)
3. Sistema de Aguas de la Ciudad de México (SACM)
4. Secretaria de Desarrollo Social del Distrito Federal (Sedeso)
5. Secretaria de Desarrollo Rural y Equidad para las Comunidades del
Distrito Federal (Sederec)
6. Secretaria de Obras y Servicios del Distrito Federal (5OS)
7. Secretaria de Trabajo y Fomento al Empleo del Distrito Federal (STyFE)
8. Secretaria de Seguridad Publica del Distrito Federal (SSPDF)
9. Secretaria de Finanzas del Distrito Federal (SF)
10. Secretaria de Educacién del Distrito Federal (SEDF)
11. Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Distrito Federal
(DIF-DF)
12. Procuraduria General de Justicia del Distrito Federal (PGJ)

11
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13. Procuraduria Social del Distrito Federal (Prosoc)

14. Jefatura de Gobierno del Distrito Federal (JG)

15. Contraloria General (CG)

16. Instituto de las Mujeres del Distrito Federal (Inmujeres-DF)

17. Instituto de la Juventud del Distrito Federal (Injuve-DF)

18. Instituto del Deporfe del Distrito Federal (IDDF)

19. Instituto de Educacion Media Superior del Distrito Federal (IEMS)

20. Instituto para la Atencién de los Adultos Mayores del Distrito Federal
(IAAM)

21. Junta de Asistencia Privada (JAP)

22. Delegaciones del Distrito Federal

23. Comisidon de Derechos Humanos del Distrito Federal (CDHDF)

24. Tribunal Superior de Justicia del Distrito Federal (TSJIDF)

25. Asamblea Legislativa del Distrito Federal (ALDF)

Por la naturaleza del tfema, el PDHDF identificd también algunas acciones
que requieren la concurrencia de la Federacién para su implementacion,
y aunque no puede obligar en ese dmbito, es importante ubicar que hay
lineas de accién que requieren la acfuacion del Congreso de la Unién y
de la Comisién Nacional de Arbitraje Médico (Conamed).

' Vigila tus derechos: sugerencias para la vigilancia
social del cumplimiento del PDHDF

[

Aunque el cumplimiento del Programa de Derechos Humanos del Distrito
Federal es obligaforio para los entes publicos del D.F., es muy importante
y necesario que las personas que habifamos y fransifamos en la ciudad
de México participemos para vigilar e impulsar su cumplimiento. ¢Cémo
puedes hacerlo?

Primero, debes conocer tus derechos humanos y las obligaciones que tie-
ne el Estado de respetarlos, protegerlos, promoverlos, realizarlos y repa-
rarlos.
Segundo, es importante reflexionar cémo es la situacion personal, fami-
liar y comunitaria que vives en cuanto al ejercicio de los derechos hu-
manos. Una herramienta muy Ufil es el Diagndstico de Derechos Huma-
nos del Distrito Federal, disponible en: www.derechoshumanosdf.org.mx
Tercero, debes saber a qué se comprometieron los entes publicos
del Distrito Federal para resolver estos problemas. No olvides que el
Programa obliga a las dependencias del Gobierno del Distrito Federal,
la Asamblea Legislativa del Distrito Federal, el Tribunal Superior de Justicia
del Distrito Federal, alos organismos publicos auténomos del Distrito Federal
y a las 16 Delegaciones del Distrito Federal. Para ampliar la informacién
del Programa que te proporcionamos en este follefo puedes consultar
el texto completo en: www.derechoshumanosdf.org.mx

* Cuarto, tU puedes organizarte, proponer acciones complementarias, asf
como vigilar y exigir a las autoridades el cumplimiento del Programa. Te
ofrecemos mdas informacién y herramientas desde las organizaciones de
la sociedad civil en: www.vigilatusderechosdf.org.mx
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El Programa de Derechos Humanos del Distrito Federal (PDHDF), es resultado de un proceso
inédifo de participacién, didlogo y consenso llevado a cabo entre 2008 y 2009 por entes
publicos de los fres 6rganos de gobierno (Ejecutivo, Legislativo y Judicial), organizaciones de
la sociedad civil, academia y organismos publicos auténomos con el acompafiamiento de la
Oficina en México del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos.

El PDHDF busca soluciones a los obstéculos identificados en el Diagnéstico de derechos humanos
del Distrito Federal (2008) fijando objetivos, estrategias y 2412 lineas de accién agrupadas en

25 capitulos sobre Derechos y Grupos de Poblacion en fres nicleos problematicos:

Nucleos

problemdficos Derechos Grupos de Poblacién
Derecho a un medio ambiente sano Derechos de:
Derecho al agua :
Derecho a Io%]viendo adecuada = Itos_ ”;UJE‘TE‘S
Sequridad i Derecho a la educacion — LO n lonc_lgv n
Humana I Derecho al frabajo — LOS 4 OSbJIO enes 4ad
s Derecho a la salud _o;lpue 05 CelUnTe =S
I Derechos sexuales y derechos — ILn |bgenos bi |
eproduCTivos esbionas, gays, bisexuales,
fransgénero, fransexuales,
fravestis e infersex
P W Derecho ala igualdady a m Las poblaciones callejeras
y Derechos la no discriminacion _ I | 05 personas adulras
[ B Derecho al accesoa la mformogén mayores
mm Derecho a la liberrad de expresion I | 05 personas con
B Derechos polificos discapacidad
I | 05 personas migrantes,
mm Derecho a la infegridad, a la liberrad y refugiadas y soliciranres
T a la seguridad personol_es » de asilo
de Justicia mm Derecho al acceso a la justicia I | 05 personas Victimas de
Derecho a un debido proceso frafa y exploracién sexual
Derechos de las personas privadas de comercial
su liberrad en centros de reclusion

A partir del 2010, los entes responsables y corresponsables de las lineas de accién del PDHDF
estan obligados a avanzar en la legislacién, las polificas publicas y el presupuesto en la ciudad
de México con enfoque de derechos humanos, asi como a presentar resultados en un Mecanis-
mo de Seguimiento y Evaluacién del Programa.

vigilatusderechosdf.org.mx

rograma de Derechas Humuns el Disrio Federal
Mecanisme de Seguimiento y Evaluacion




