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PROLOGO

A continuacion, van ustedes lectores, lectoras a transitar por una narrativa evaluativa de la iniciativa ciudadana
ejemplar e inspiradora, Sanando Heridas. Su razon de ser es Salvar vidas en localidades ubicadas en los Altos
de Chiapas. Lo hace desde contribuir, junto con la poblacion, a su salud y su educacién, con un profundo respeto
hacia las diferencias entre la poblacion tsotsil y un equipo “externo”, entre comillas, porque estéa absolutamente
interiorizado con las necesidades y la realidad de las localidades, ofreciendo, en el dia a dia, su impecable y

profesional contribucion.

Para mi, como evaluadora externa, ha sido un privilegio estar cerca y ser testigo de este abanico de esfuerzos
que hacen en conjunto desde Ciudad de México y Chiapas. Cada letra, palabra, renglén y pagina de este reporte
emergié de conversaciones reflexivas que sostuve con todo el equipo, directivo y operativo, integrantes de
comunidades y organizaciones aliadas. Al entrevistarlas senti que me “salpicaba” su pasién y su compromiso
por lo que hacen para contribuir en los Altos de Chiapas, localidades viviendo en condicion de exclusién y
pobreza, pero a la vez tremendamente ricas por su cosmovision, su manera de ver e interpretar el mundo

iTenemos tanto que aprenderles y agradecerles!

Claro que falta mucho por hacer, pero van recorriendo juntos el camino, pensando y sintiendo cada paso dado

para gue sus esfuerzos cambien vidas jY las cambian! El camino estéa trazado con mirada corta y larga, siempre
viendo a lo lejos el horizonte al que quieren llegar, hacia su utopia.

La utopia esta en el horizonte.

Me acerco dos pasos, ella se aleja dos pasos.

Camino diez pasos y el horizonte se desplaza diez pasos mas alla.

Por mucho que camine, nunca la alcanzaré.

Entonces, ¢ para qué sirve la utopia?

Para eso: sirve para caminar

Eduardo Galeano

PRESENTACION

En un segundo afio del proyecto

Fortalecimiento de estrategias de intervencion para mejorar el impacto del
modelo de salud de SH”, el cual SH viene desarrollando en alianza con la Fundacién W. K. Kellogg, se realizé
esta 22. evaluacion como oportunidad de hacer un alto y revisar el camino recorrido. El reporte esta organizado
en cinco capitulos. Comienza con un Prologo y esta Presentacion, seguido del capitulo I, Introduccion en la que
se sefialan todos los componentes utilizados para recorrer el camino evaluativo. Capitulo Il Singularidad de la

evaluacion, narrando el contexto en que se realiz6. Primera etapa: noviembre 2019 a 15 marzo 2020, es el
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capitulo Ill, para continuar desarrollando el capitulo 1V, Segunda etapa 15 marzo a 30 octubre 2020, tiempo
vivido “acompanado” de la pandemia provocada por el Covid 19. Importante en esta evaluacién oir la voz de la
razon de ser de SH: las comunidades, por ello en el capitulo V se da cuenta de las conversaciones sostenidas
con integrantes de las comunidades: Voz Comunidad; en el mismo capitulo se incluye la conversacion sostenida
con Actores locales. Por ultimo, en el capitulo VI Voz externa: sintesis analitica y recomendaciones, se
desarrolla en tres subcapitulos: Proyecto Fundacion Kellogg y sus objetivos; Preguntas y respuestas surgidas
del plan de evaluacion; Recomendaciones. Cerramos este reporte con un Epilogo.

.  INTRODUCCION

Objetivos evaluacion

1. Hacer un alto para revisar y analizar el trabajo de SH en el periodo comprendido entre noviembre 2019 y
30 octubre 2020
Valorar avances, aciertos y dificultades
Sugerir mejoras o cambios necesarios

Ofrecer un juicio de valor por parte de la evaluadora externa.

Objeto de evaluacién
Proyecto Sanando Heridas en alianza con la Fundacion WK Kellogg: “Fortalecimiento de estrategias de

intervencion para mejorar el impacto del modelo de salud de SH”. Ejecutandose en el periodo 2018-2019.

Tipo de evaluacion
Participativa, se tomaron en cuenta, en todas las fases, las opiniones de todos los que conforman el Sistema
Sanando Heridas (SH) con el acompafiamiento externo de Laura Sarvide Alvarez Icaza, experta en evaluaciéon

en el campo de las organizaciones de la sociedad civil y cooperacion internacional.

Etapas

Tres etapas en el periodo comprendido entre noviembre 2019 y octubre 2020 Etapas: 1. Disefio: revision y
analisis documental; elaboracién de plan de evaluacién y técnicas para recoleccion de informacién. 2. Ejecucion:
realizacion del trabajo de campo a través de entrevistas individuales y grupales a distancia via Zoom tanto
equipo en Ciudad de México (CDMEX), como equipo en Chiapas, incluyendo LAls localizadas en Los Altos de

Chiapas y Actores locales. 3. Elaboracion, presentacion y aprobacién de resultados de la evaluacion.

Metodologia




La informacién y datos se recabaron través de varias técnicas: revisidn y andlisis documental; entrevistas
individuales y colectivas al interior de la organizacién, y con poblacion de las Localidades de Accion Intensiva
(LAIs) y aliados estratégicos, integrantes, o0 no, de la Alianza por la Salud y la Nutricion (ASAN). Para cada una
de las entrevistas se desarroll6 un guion disefiado con contenidos de acuerdo a la ubicacién dentro de los
niveles directivo u operativo de los informantes y considerando las preguntas iniciales plasmadas en el Plan de

Evaluacion de octubre 2019. En todo momento, se respet6 la confidencialidad y el anonimato.

Entrevistas

Patronato: Maria Ana Martinez de Velasco, Presidenta y Jens Grimm Patrono. Direccion Ejecutiva Leticia
Aguilar y Direccion Médica de Programas Beatriz de Angoitia. Equipo operativo Ciudad de México (CDMEX),
Leticia Fragoso, Coordinacion administrativa y Elia Gomez, Encargada de la Red de donantes individuales.
Equipo operativo en Chiapas, ademas de la direccidn operativa, se entrevisté a Sandra Bedolla, Coordinacion
Area Sanando; Patricia Bolom y Veronica Lopez, Enfermeras; Mariano de la Torre, Coordinacion Area
Educando; Teresa Mochan Asistencia; Yadira Dominguez, Administradora regional.

Comunidades. Entrevistas a 5 Promotoras de salud: Nazaria de Emiliano Zapata, municipio de Chalchihuitan;
Pascuala de Navenchuauc, Rosi de Nachig, Maria de la Cruz y Juanita municipio de Zinacantan. Ismael Roberta
y Samuel Pérez, ademas del nifio José Luis Pérez de Chichihuistan, Teopisca. Marcela Dominguez, Cristalina
Giron, Juana Luna Lopez, Otelina Pérez y Alejando Sanches, ademas de la nifia Ernestina y el bebé Javier, de
Canalumtic, Chanchihuitan. Salvador, Juana Diaz, Juana Reina, Candelaria, Honoria Morena y nifio Juanito de

Los Llanos, San Cristobal.

En cada una se sigui6é un guion, cuyo objetivo fue cosechar la opinién individual y colectiva de las y los usuarios

de los servicios de SH.

Actores locales. Reunion con actores locales con los que SH tiene alianzas. Asistieron Pascualita Gomez, Laura
Mogel, Clara Limbano, China y Mariana, integrantes de la Alianza por la salud, alimentacion y nutricion en
Chiapas (ASAN), y a la vez integrantes de Fundacion Ledn XllI; Alianza Pediatrica (Global Pediatric) y Yaxalum

Chiapas, asi como Coordinadora de la Alianza.

Consultora externa. Marisol Vega, quien se contratd para establecer el Sistema de Registro, Monitoreo y
Evaluacién (SRME); fortalecer y/o transformar el modelo de intervencion en salud que apunte a mejorar el
impacto en la salud de las localidades; coordinar la planeacién estratégica del Programa Sanando Heridas con

el desarrollo del Marco Légico

Cabe resaltar que en todo momento durante el proceso de la evaluacion el equipo directivo y operativo de SH

en CDMEX y Chiapas, estuvieron comprometidos y con toda disponibilidad. EI ambiente de apertura facilitd

5




tener conversaciones muy a fondo sobre la situacion de SH. De igual manera es de felicitar al equipo en Chiapas
gue bajo la directora, organizo los tres dias de trabajo con integrantes de las LAIs, de una forma excepcional

mostrando el gran poder de convocatoria que tiene, asentado en la confianza por afios de trabajo continuo.

Il.  SINGULARIDAD SEGUNDA EVALUACION

Esta 22. evaluacion se realizé en el contexto de la pandemia por Covid 19, motivo por lo cual no fue posible
realizarla de forma presencial en Ciudad de México y Chiapas. Se hizo a distancia mediante video llamadas y
reuniones virtuales, utilizando la plataforma Zoom. Felizmente gracias a la impecable organizacion logistica por
parte de SH y a la tecnologia que estuvo de nuestro lado, la pudimos realizar en esta modalidad sin mayor

contratiempo.

Por esta circunstancia inesperada fue necesario dividir la evaluacién en dos fases. La primera cubrié de
noviembre 2019 a 15 de marzo 2020, meses en los cuales SH llevo a cabo el plan y las acciones que tenia
programadas. Mientras que la segunda etapa cubrié desde el inicio de la pandemia 16 marzo hasta octubre
2020, meses en el contexto de Covid 19 lo que provocd inicialmente incertidumbre paralizante de qué hacer y
cdémo, pero pasado el asombro y el miedo provocado, SH tomé, como se dice “el toro por los cuernos”, para
desde su contribucion especifica, generar una diversidad de acciones para informar sobre la pandemia y

continuar atendiendo a la poblacién en la clinica de San Cristébal.

. PRIMERA ETAPA: NOVIEMBRE 2019 A 15 MARZO 2020
Como ya se explicitd anteriormente en estos cuatro meses y medio, SH llevé a cabo de manera regular el plan
programado y sus actividades, en cada una de las cuatro areas. A continuacion, damos cuenta cuantitativa de

lo realizado.

Area Sanando

Mejorar la salud de los usuarios de consulta médica de SH pertenecientes a las Localidades de Accién Intensiva

(LAIs) de los Altos de Chiapas y de la Clinica de San Cristobal, especialmente de enfermedades prevenibles y

tratables, para la disminucién de gastos de salud.

5 estrategias:

1. 1750 Consulta médica integral, con enfoque de derechos y atencién primaria, en lengua materna, con cuatro
basico de medicamentos y periddicas en las LAls y Clinica

2. 719 Consultas a Grupo de vigilancia de la salud y nutriciébn de nifios menores de 5 afios usuarios de la
consulta médica en LAIs y Clinica

3. 234 Consultas a Grupo de vigilancia en consejeria y métodos de planificacion familiar (MPF) a mujeres

usuarias de la consulta médica en las LAls y Clinica




4. 133 Consultas a Grupo de vigilancia y deteccion oportuna de embarazos en mujeres usuarias de la consulta
médica en LAIs y Clinica

5. 135 Acciones de gestidn para la atencion médica

Area Educando

a) Fortalecer las actitudes, habitos y conocimientos para una vida saludable en las LAls: alumnos de
preescolar, primaria, secundaria, madres de familia, promotores de salud, auxiliares, lideres y
organizaciones aliadas.

b) Difundir materiales de educacion para la salud creados para las estrategias que se desarrollan en las LAIS,
compartidos con otras OSCs y actores que implementan estrategias de educacion para la salud.

5 estrategias:

1. 1909 participantes en 64 talleres del ciclo formativo de formacion de habitos saludables con nifias y nifios
de preescolar y primaria

2. 34 participantes en 4 talleres de salud reproductiva con jovenes (hombres y mujeres) de secundaria
76 participantes en 4 talleres con madres de familia de las LAls

No hubo talleres de salud con asistentes, auxiliares de salud, parteras, promotores y organizaciones aliadas

Area Fortaleciendo

Fortalecer las capacidades institucionales (Patronato-Consejo, administracion y gestién de recursos en CODMEX

y Chiapas) y de recursos humanos para tener un mayor impacto en todas las areas y en el logro de los objetivos

y del propdésito o mision de SH

1. 11 acciones de fortalecimiento de capacidades en el equipo Chiapas de SH. Las acciones fueron reuniones
semanales o quincenales con el equipo, talleres y participacion en algunos cursos con temas de vigilancia
en nutriciobn y atencion a la desnutricion, infecciones gastrointestinales, participacion en conferencia,
Situacion del Embarazo Adolescente, Observatorio de Mortalidad Materna presentado en el CISMSUR-
UNAM, seguimiento con la Consultoria del SRME, con el equipo coordinador y Marisol Vega

2. 5 acciones de fortalecimiento de capacidades en el equipo de CDMEX de SH. Reunién anual CEMEFI,
renovacion de Certificacion de Institucionalidad y Transparencia. Reuniones con auditores y nuevo
despacho contable. SRME con Consultora Marisol Vega y equipo
2 talleres de fortalecimiento del equipo de gestion de recursos
3 talleres de fortalecimiento del equipo de gestién de administracion
4 acciones de fortalecimiento del Patronato-Consejo de SH. Dos reuniones de Patronato, incluyendo
reunion extraordinaria. Una reunion Presidenta y Directora Ejecutiva

6. 5 acciones de fortalecimiento de la dinamica organizacional (integracion SH) Visita a Chiapas del Patronato.

Participacion de la Coordinadora de Sanando en reunién Patronato.




Area Participando

Promover acciones de participacion y vinculacion con actores con los que interactia SH en el territorio y en

todos los espacios para favorecer la salud de las LAIs

1.

1 evento que promuevan la participacion de los actores involucrados en el territorio, en temas de salud,
ferias de salud en las LAIs; campafas de salud visual u otras.

5 acciones para la gestién asociada con organizaciones aliadas en el territorio. Tres reuniones con ASAN,
incluyendo la participacion de un diplomado con el tema “Proceso formativo en comunicacion dialégica.
Participacion en la presentacion del libro “Trato digno” Instituto Nacional de Salud Publica de México y ASAN.
Reuniones con organizaciones aliadas: Fundacion Leon Xlll, Pro mazahua, GPA y Yaxalum en el territorio

19 acciones. Se llevaron a cabo 9 platicas informativas sobre prevencion Covid 19; se entregaron 630
jabones en las escuelas. Acciones para la gestion asociada con actores de LAls: autoridades diversas
(comités, padres de familia, directores, docentes, agentes, patronatos, comisionados) Se llevaron a cabo 9
platicas informativas sobre Prevencion Covid 19. Entrega de 630 jabones en escuelas; diversas reuniones
con maestros y directores de escuelas, comités de educacién, promotores de salud y agentes municipales
para la planeacion de talleres, consultas y evaluacién anual

5 acciones con instituciones regionales, estatales y municipales. Reuniones con el DIF estatal de Chiapas,
municipalidad de San Cristébal de las Casas y Municipalidad de Chenalh6 para renovar la Constancia de
Asistencia Social. Informe anual Cluni (Comision de Fomento de las Actividades de las Organizaciones de
la Sociedad Civil)

8 acciones con aliados financieros. Reuniones con Fundacion Kellogg, Fundacion Dr. Simi, Fideicomiso por
los Nifios de México, Todos en Santander, Fundacién Sertull, Estafeta Mexicana, Fondo Filantrépico Familia
Grimm, DUMAC, Scotianbank, Grupo Fila Dixon, CMR, FEMSA, Despacho Cervantes Sainz, Manto de
Maria, Compartir Fundacion Social, Fundacién Coppel y algunos donantes individuales.

5 acciones con actores académicos, voluntariado y otros. Reuniéon en Oaxaca con Casa del Mundo
(voluntariado aleméan y organizaciones receptoras de voluntariado en México. Despedida y cierra de Kyra
Driesen por situacion de pandemia, ella fue voluntaria en el Programa Educando. Reunion introductoria con

médicos pasantes de servicios social de la UAM Xochimilco y con la pasante Judith Padilla en CDMEX

Conclusién. A partir de las cifras obtenidas en las 4 areas institucionales en los 4 %2 meses, concluimos que SH

en todos los casos rebaso la meta programada. Por ejemplo, en Sanando, la meta anual programada de

consultas médicas en la Clinica era de 1100 y en las LAls de 2500, en total 3500/afio. En esta primera etapa

realiz6 1750, es decir cumplié con el 50% de lo programado para 12 meses. Atendieron oportunamente a los

tres grupos de vigilancia con ello mejoro la nutricion de NN; acercaron diversos métodos de planificacion familiar

(MPF), asi como la atencién oportuna de embarazos.




En el area Educando la meta para la formacion de habitos saludables de NN es de 1200/participantes al afio,
habiendo llegado en este periodo a 1909 participantes con lo cual la meta fue rebasada; ademas realizaron
talleres de salud reproductiva para jovenes con lo cual se prevé embarazos no deseados. Dieron un paso
importante en la produccién de materiales didacticos, herramientas indispensables para un trabajo educativo

apropiado para el contexto.

El area Fortaleciendo en este periodo de 4 %2 meses realizé 30 acciones dirigidas hacia integrantes de SH en
CDMEX y Chiapas, incluyendo el Patronato e hizo un esfuerzo de integracion, reconocido por todo el personal.
Con estas acciones en este 2°. afio del proyecto se comenz6 a dar vida operativa a esta area colocandola en
el corazon de la institucion a fin de lograr dar pasos en el fortalecimiento interno de SH.

IV. SEGUNDA ETAPA CONTEXTO PANDEMIA: 15 MARZO A 30 OCTUBRE 2020

Lo sucedido. En diciembre de 2019, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) dio a conocer la existencia de
la enfermedad infecciosa COVID-19, ocasionada por el virus SARS-CoV-2, tras suscitarse un brote en la ciudad
de Wuhan, China. Los coronavirus son una familia de virus que causan enfermedades, desde el resfriado comun
hasta enfermedades respiratorias graves, circula entre los humanos. Esto se extendié por el mundo y fue

declarada pandemia global.

En México. El 28 de febrero de 2020, se confirmaron los primeros casos en México. La Ciudad de México y
Chiapas, donde SH ofrece su contribucion, no fueron la excepcion. A partir de mediados de marzo 2020 era un
hecho que el virus se habia instalado en el pais y la vida de todos se vio seriamente afectada. A nivel global,
todos los paises sin excepcion, se vieron envueltos en un reto sin precedentes porque el virus era muy
contagioso y se extendia rapidamente. Se difundié informacion sobre la Gnica manera de contenerlo: toda la
poblaciéon quedarse en casa, se lanzé la campafa “Quédate en casa”, se pidio salir solo si era estrictamente
necesario. Indicaron una serie de medidas que toda la poblaciobn debia seguir: sana distancia; lavarse
continuamente las manos con agua y jabén, al menos durante 20 segundos; estornudar o toser en el angulo

interno del codo.

Cifras Entidad Federativa y Chiapas. En las estadisticas oficiales del 3 mayo 2021 sobre la afectacién del virus en
las 33 entidades federativas que conforman la Republica Mexicana, Chiapas ocupa el lugar 31 o sea el penultimo

lugar de afectaciones con estas cifras: 10,976 confirmados; 1539 defunciones; 36,237 sospechosos.

Cifras en los Altos de Chiapas. En los municipios donde estan ubicadas las 6 localidades donde SH realiza su

contribucién, las cifras oficiales son:



https://es.wikipedia.org/wiki/Organizaci%C3%B3n_Mundial_de_la_Salud
https://es.wikipedia.org/wiki/COVID-19
https://es.wikipedia.org/wiki/SARS-CoV-2
https://es.wikipedia.org/wiki/Wuhan
https://es.wikipedia.org/wiki/China
https://es.wikipedia.org/wiki/M%C3%A9xico

MUNICIPIO CONFIRMADOS DEFUNCIONES SOSPECHOSOS

CHAMULA 8 1 14

CHENALHO 6 0 49

SAN CRISTOBAL DE LAS

CASAS 582 54 2592
TEOPISCA 11 0 38
CHALCHIHUITLAN 8 0 6
TOTAL 615 55 2699

Estas cifras hay que leerlas con cierta desconfianza ya que no se cuenta con estadisticas confiables. Se sabe que
hubo “gripas raras” que pueden presumirse como contagios del virus, pero éstas no fueron tipificadas como Covid.
En conclusidn, el estado de Chiapas no hubo muchos contagios por lo que fue uno de los estados menos afectados

en comparacion con otras entidades federativas.

Vivencias. Algo importante es que en Chiapas entr6 otro “virus”, el de los rumores, “no se dejan vacunar, alguien
guiere matarnos, quiere hacer un exterminio colectivo” o “el gobierno y los prestadores de servicios médicos estan
llevando la enfermedad de Covid al pueblo para entregar la cuota requerida de muertos”, frases que se oian en
algunas comunidades, expresiones de la desconfianza fundacional. En una comunidad el usar cubre bocas fue
tipificaron como delito, y amenazaron las autoridades con encarcelar a quien lo usara. Algunas comunidades se
cerraron, no dejando pasar a nadie que no fuera de ahi. Para agregar a esta compleja situacién, basta con
mencionar que se vandalizaron 3 hospitales y muchos servicios de salud publica cerraron por temor a

agresiones o por la falta de personal y equipo.

Las vivencias en el territorio, tanto en San Cristébal como en las localidades, fueron muy complicadas. Ante la falta
de intervencién del gobierno, el cual se vio rebasado, sumado la falta de credibilidad por parte de la poblacion de las
autoridades sanitarias estatales y municipales, SH asumié la tarea informativa hacia las comunidades, esto se hizo
através de un abanico de acciones. Todas las acciones emprendidas por SH se lograron gracias a su gran activo:
la confianza de la poblacién, ganada por afios de servicio y compromiso ininterrumpido y por su real interés en
la salud y la educacion. jAlgo se ha hecho bien pues valoran lo que hacemos! expresé una persona del equipo

directivo.

10




Implicaciones para SH. En los primeros dias, ante la sorpresa que causo la pandemia, SH se paralizo, pero dias
después reaccionaron y comenzaron a adecuarse a la nueva situacion. Cada persona del equipo CDMEX fue
atrabajar desde su casa. Se hicieron las primeras preguntas ¢ Habra que regresar el dinero? ¢ Sera que tenemos

gue cerrar ambas oficinas? ¢ Qué corresponde hacer desde CDMEX en funcion de Chiapas?

En medio de la incertidumbre y el desconcierto para asumir el “Quédate en casa” no se tenian condiciones
Optimas en los espacios particulares de algunas personas del equipo, cabe sefialar que en todo momento
Estafeta brind6 su apoyo toral con toda fuerza y determinacion. Informaron a Fundacion Kellogg que no
cumplirian sus metas, se reestructurd plan y presupuesto, elaborando una carta de entendimiento, asi mismo
cada mes la fundacién reunié a sus donatarias para compartir lo que se estaba viviendo, reuniones a las cuales
SH asistio. La situacion no fue diferente entre oficina CDMEX, trabajando desde casa, mientras el personal en
San Cristobal siguio asistiendo y dando consultas previa cita, no sin antes readecuar el espacio y conseguir el
mejor equipamiento para que el espacio y el personal estuvieran seguros. Se ofrecieron teléfonos a algunas
personas de las localidades para facilitar la comunicacion. Con creatividad e innovacién se aprovecho6 lo mejor

posible este tiempo excepcional.

Dos personas del equipo operativo de CDMEX no contaban con computadoras personales, teniendo que pedir
prestadas a Estafeta bajo el cumplimiento de los protocolos establecidos. Una de ellas, tampoco contaba con
internet en su casa por lo que tuvo que pedirlo prestado a un vecino y conseguir una mesa también prestada;
el internet de la otra persona del equipo es muy deficiente. En la oficina de San Cristébal de las Casas solo dos
personas cuentan con internet en sus casas, mientras que el resto no cuenta con ello. Los primeros dias la
clinica de San Cristobal los utilizaron para “reconvertir los procesos”, entre ellos: mecanismo para las consultas,
teléfono con asistentes de salud; cambio de atencién de lunes a jueves (no sélo lunes y miércoles), es decir se
amplié la oferta dos dias mas de la semana, y para cualquier persona que lo solicitar mientras que antes solo
podian acudir personas residentes de comunidades o las que ya tuvieran expediente previo aunque vivieran en
la ciudad; establecieron citas previas por teléfono. Igualmente se adecué el espacio para garantizar proteccién
y seguridad de no contagio a quienes acudian a consulta, pero también al mismo personal de SH. Cabe sefialar

gue suspendieron las clases en las escuelas de todo el pais.
Implicé para SH suspender actividades no indispensables, y no hacer las visitas programadas a las localidades.
Esta nueva realidad inici6 a partir del 16 de marzo 2020 y en septiembre se comenzd poco a poco a nhormalizar

la situacion, aunque actividades en escuelas siguen, hasta la fecha, suspendidas.

Como puede concluirse no fue nada facil adaptarse a la nueva circunstancia provocada por la pandemia, pero

SH lo logré con creatividad, innovacion y asumiendo, sin resistirse, los cambios obligados.
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Cambios en las localidades para adecuarse a la situacion de emergencia. Se suspendieron las consultas
médicas de marzo a septiembre 2020, mes en que se reanudaron en 5 localidades, siempre en consulta con
los diferentes actores; en Santa Ana no fue posible porque no aceptaron las condiciones sanitarias impuestas
por SH para cuidar a la poblacién y a médicas y enfermeras. También las ferias de salud se suspendieron.
Ademas, la SEP suspendi6 las clases presenciales en las escuelas en las cuales el area Educando realiza los
talleres, motivo por lo cual no se llevé a cabo lo programado. Sin embargo, se aprovechd esta situacion para
disefiar diversos materiales didacticos como cortometrajes de teatro guifiol, canciones en tsotsil y en espafol,
juego de loteria de la alimentacion saludable, plato del bien comer y memorama. Frente a estos cambios no
deseados por SH, pero obligados por la nueva realidad, la funcién principal de SH en Chiapas se enfoco6 en

generar y difundir informacién en torno al Covid, material en tsotsil y espafiol

Acciones y resultados. Para empezar, se hizo una reconversién o creacién de procesos nuevos con un debido
protocolo para adaptar el espacio en San Cristobal a la nueva realidad, ello con la colaboracion de la Fundacion
Ledn XXIII. Se instalaron todos los protocolos, entre ellos dotar de equipos de proteccidén para médicos y enfermeras.
SH se adapt6 a la nueva realidad estableciendo un conjunto ordenado de pasos légicos y sistematicos para
enfrentar y dar solucién a la problematica. Esto lo hizo a través de algoritmos de nuevos procesos, asi como

algoritmos para dar consultas médicas.

SH ocupd un lugar relevante y estratégico gracias a la confianza adquirida por su compromiso ineludible tanto
en las localidades de los Altos de Chiapas, como en San Cristébal y otros municipios. Muy pronto, al inicio de
la pandemia, disefié un plan para realizar acciones dirigidas a informar sobre la deteccién y prevencion del virus.
Realiz6 43 acciones de las cuales 19 dirigidas a dar platicas informativas para la prevencién del Covid; acciones
llevadas a cabo con una diversidad de actores con quienes SH interactta en el territorio, con lo cual fue posible
obtener mayores resultados y en el largo plazo obtendra un mayor impacto. Elabor6 y difundié cuadernillos
ilustrados en espariol y tsotsil, ademas de folletos que distribuy6 casa por casa; realiz6 talleres; hizo visitas
informativas a centros de salud y hospitales; elaboré videos y audios con contenidos sobre Covid; participaron
en webinar con OSCs a las cuales les brind6 capacitacién y resolvié dudas. Ademas, implementaron un sistema
de comunicacioén a través de ofrecer cargas telefénicas a promotores de salud y responsables de las consultas
en las LAls. Continuaron con las acciones de gestion a pesar de la situacién de emergencia. Distribuyeron

botiquines y manuales de uso de medicamentos basicos.
A través de estas acciones fueron beneficiados cientos o miles de personas, entre funcionarios, lideres

comunitarios, promotores de salud, madres y familias de las localidades, directivos de otras organizaciones,

profesores de escuelas, autoridades.
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Para ver al detalle esta informacién recomendamos ir al “Informe acciones del equipo operativo en Chiapas ante
el Covid 19”7, asi como a la “Matriz de planificacion por situacion Covid 19” en la cual se incluyen el objetivo

general, especifico y 3 resultados esperados, con indicadores y fuentes de verificacion.

Aprendizajes. La pandemia, a pesar de los pesares, trajo consigo una parte luminosa que son los aprendizajes
qgue dej6 para SH. Entre ellos, obligd a salir de una “zona comoda, segura” y aceptar los cambios sin resistir,
para adaptarse a las nuevas circunstancias con flexibilidad, creatividad e innovacion. Se subieron “al cémo S,
en vez del no se puede”. Gran aprendizaje ha sido usar nuevas tecnologias, como la aplicacion Zoom y otras,
para trabajar a distancia. De cierta manera se valor6 que la presencia no es necesaria, se puede funcionar bien,
a distancia, se cerro la brecha de comunicacion con la tecnologia, visualizando que en el futuro se podra

combinar lo presencial y lo virtual para optimizar recursos.

Gran aprendizaje fue como la ciudadania organizada en OSCs, o la no organizada, salié con fuerza, compromiso
y creatividad a enfrentar la probleméatica de la pandemia, frente a un gobierno al que el virus y sus consecuencias

le quedaron grandes y sobre todo, politizé la emergencia para sus fines.

A nivel interno de SH fue importante combatir la culpabilidad por lo que vivian en Chiapas, clarificando que la
funcién desde la CDMEX era muy hecesaria en la emergencia, la una sin la otra, y viceversa, no funcionarian,
recordando la interconexion e interdependencia entre oficina en CDMX y la clinica en San Cristébal. Algunas
aprendieron a pedir, lo cual a veces resulta dificil por la vulnerabilidad que puede significar frente a otros. Fue

una gran leccion valorar la vida, observada desde otros puntos de vista.

Esta pandemia hizo crecer a SH, ni en los peores momentos se hizo chiquita, por el contrario, tomé accion,
supero el miedo inicial y se adapt6 rapidamente para crear nuevas formas de resolver necesidades. SH salié
fortalecida de esta emergencia, mas unida, crecio el equipo y su sentido de pertenencia en funcion de una
misién compartida. Se aprendié y se hizo evidente la capacidad de SH para contribuir, desde lo propio, con
otras organizaciones y hospitales. Resurgio el papel extraordinario que SH hace en los Altos de Chiapas y en
gran parte del estado, mostrando lo posible de trabajar desde nuevas formas.

Aunque ha sido dificil no verse presencialmente con nadie, aprendieron a verse digitalmente y dar valor a ello.
Aprendieron a adecuar sus espacios y tiempos individuales y ganar mayor privacidad en sus casas. La
vulnerabilidad de todas las personas integrantes de SH, frente al Covid, favorecio el ser pacientes, empaticos,
redoblar esfuerzos, valorar la vida, la salud y constatar la importancia de cuidarse y cuidar a los otros.

Se aprendi6 que SH es necesario para las comunidades, manifestandose en frasees como esta: “4 por qué se
fueron? Nos sentimos solos”. Se alistaron a los necesarios cambios en la clinica y sin resistencia se adaptaron

a ellos al ritmo de la emergencia. “Me di cuenta que SH es un gran equipo, todos estuvimos juntos, compartiendo
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miedos, incertidumbres”, comentd una entrevistada. Se manifesto para las usuarias las diferencias entre SH

gue ofrece servicios de calidad con calidez humana y dando confianza. y el sector publico de salud.

V. VOZ COMUNIDADES Y ACTORES LOCALES
Comunidades. Se realizaron reuniones con Promotoras de salud de: Emiliano Zapata, Chalchihuitan;
Navenchuauc, Naching, Bochojvo Alto, Cabecera Municipal, Zinacantan. Y con Usuarias de consulta Médica
de Los Llanos; Canalumtic, Chalchihuitan; Chichihuistan, Teopisca. Son de diferentes localidades, SH ha dado
talleres en el pasado, pero no han dado consulta. Ellas aconsejan y recomiendan en relacion a la salud a grupos
de mujeres, vecinas, familiares y personas que las buscan, son lideres y referentes comunitarias y parte de al
Coordinador Diocesana de Mujeres (CODIMUJ) A continuacion la sintesis de la conversacion y sus

contribuciones:

SH comenzé a partir de la pandemia a formar Promotoras comunitarias de salud. El trabajo consiste en dar
primeros auxilios con equipo dado por SH; atiende urgencias en caso de accidentes con los recursos que tienen
a mano, como por ejemplo cuando un nifio se tragd algo y se estaba ahogando, la promotora con sus
conocimientos técnicos logro salvarlo. Se redne el grupo de mujeres en la iglesia cada jueves y cada 2 meses
SH ofrece talleres de salud de 2 dias con lo cual las mujeres se sienten motivadas, SH ofrece la comida y el
hospedaje. “Quiero ayudar a mi gente, a mi pueblo” expres6 una de las entrevistadas. Una no sabe leer ni
escribir, solo escucha y poco a poco ha ido aprendiendo. “Ahora me siento mas contenta, antes lloraba mucho;
me ha servido primero para curar a mi familia, aprender con ellos, quienes me animan, “échale ganas, ten eso
en mente” le dicen”. Otra expresé que al principio le daba miedo, pero poco a poco lo ha ido venciendo, ha
aprendido el manejo de medicamentos y quiere aprender mas. Una de las mujeres dio su testimonio: “Hay
mucha enfermedad en mi comunidad, por ejemplo, una sefiora abort6 su bebé y no sabia a dénde llevarla, ni le
pregunté a mi esposo “VYamonos” nos fuimos con su hijo en el coche del papa al hospital de Chamula, no lo
recibieron, fuimos a otro hospital, regresamos a las 3 de la mafiana, gastando en gasolina, pero la salvé. Otra
vez llevé a un muchacho de 17 afios con un tumor cerebral ardiendo en calentura, grave lo llevé al hospital, a
la hora de firmar dije “si es mi hijo” y el estudio costaba $4000, lo consegui y lo llevé al dia siguiente. SH ayuda
mucho con los enfermos de nuestra comunidad, por ejemplo, traslado al hospital a una sobrina por aborto,
nosotros no tenemos dinero para hospitalizarla. Da buenos consejos sobre nutricion, recomienda dar pecho al
BB”. La doctora y enfermeras de SH son muy distintas a otros médicos, comentan, a ellas se les nota el amor y

el carifio con el que curan.

SH les ha dado talleres sobre vias respiratorias, sobre prevencién y cuidados de enfermos de Covid, muchos
en sus comunidades no creen, nadie usa cubre bocas, pero en los talleres nos informan sobre cémo entra por
la nariz y la boca, por eso la sana distancia y estornudar doblando el brazo. Nos ensefian primeros auxilios con

una maniqui, platicamos con ella, aprendemos a vendar, formas de trasladar y a revivir. También a curar a
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guienes tienen lombrices que son muy peligrosas porque revientan la tripa, pero hay curacion, importante la
higiene para prevenir. También sabemos sobre presion alta, diabetes, triglicéridos, esto se cura poco a poco y
con una dieta sana, sin chatarra, ni refrescos. Una de las asistentes pesaba 63 kilos y con dieta bajo a 49, bajo

la presion alta y la azucar, se quito la grasa “Mi barriga acostumbrada a esa comida, pero ya no”

La CODIMUJ valora la contribucién de SH hacia las mujeres, “da animo, fortalece nuestras almas, nos da valor
para hablar y para quitarnos el miedo a salir, todo esto sucedia antes, pero ya nos lo quitamos, ya no somos
s6lo amas de casa. Tenemos palabra, ya a los hombres les toca también tortear, hay igualdad, unidad y no
diferencias; luchamos por erradicar el machismo, la violencia para cambiar nuestras vidas” La alianza con SH
nos enriguece, nos relacionamos bien, cada viernes daban mas o menos 100 consultas, todo bien y desde 2003
formamos la CODIMUJ, hacemos analisis, cultura, biblico y género.

Como no hay confianza en los hospitales de gobierno, piden a SH siga con las consultas, la canalizacion a
hospitales cuando sea necesario, medicamentos, atienda enfermedades graves. Una idea seria crear farmacia
de hierbas, asi lo hacian sus antepasados, era su medicina alternativa. Quieren aprender mas de manera lenta
por si van a las carreras, tropezaran. Mas talleres y tener algo de medicamentos en comunidades, “los que dan

SH si sirven, curan enfermedad”.

Ademas, se entrevistdé a personas de Chichihuistan, Teopisca, Canalumtic, Chalchihuitan, Los Llanos, San
Cristébal, quienes valoran como excelente los servicios médicos y educativos que ofrece SH en sus
comunidades con las cuales toda la poblacion se beneficia. Expresaron “jGracias a dios que llegaron! Abrieron
una puerta para aprender mas y ayudar un poco a nuestro pueblo; lo hacen con una atencién muy buena, su
medicamento sana; son muy dedicados, siempre cumplen, no fallan y no cobran es de mucha ayuda”. Un
entrevistado dio su testimonio del acompafiamiento recibido por parte de SH para su cirugia para extraer un
tumor, recibié de ellas sus ideas, conocimientos, recomendaciones, donaciones, siempre con una calidad
humana inmejorable. Comentaron la atencién que dan a los bebés y a nifios y nifias en preescolar ensefiandoles
medidas de higiene para evitar la enfermedad. Valoran la orientacién hacia los y las jovenes para protegerse
de los embarazos, y no tener bebés que no pueden atender; en tiempos pasados de eso no se hablaba, dijeron,

hoy a través de SH se informan y prevén.

Nos han ensefiado a comer sano con productos criollos, sin quimicos, organicos para no tener enfermedad, uno
mismo se puede curar en su casa no solo lo fisico sino también lo espiritual, comer lo que la madre tierra nos
ofrece, no lo hecho por el hombre; a inyectar y dar seguimiento en la propia comunidad. Pasamos por la lucha
de tener negocio propio porque los hacendados del rancho pagaban una miseria, solicitaron en 1994 legalizar
el ejido, ahora lo tienen y cultivan su propia tierra “ya tenemos nuestro pedacito donde crecen las plantitas que

nos alimentan”.
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En otra de las comunidades van por turno a la consulta, muy organizada de tres en tres, primero pasan enfermos
y nifios y nifas, el trato es excelente, asi como los grupos de vigilancia de mujeres embarazadas a las cuales
les dan sulfato ferroso, acido folico, “desde la pancita van cuidando al bebé”; miden el peso, estatura, si estan
sanos los infantes, les dan vitaminas para su crecimiento. Han visto la mejoria y les gusta saber cdmo van sus
hijos. Ven todo tipo de enfermedades, examinan y dan medicamento, ensefian a comer saludable “todo lo que
necesitamos lo encontramos en nuestra alimentacion: verduras, frijol, manzana, guayaba, platano, nos han
ensefado a valorar los productos que crecen en nuestras comunidades”. Las personas ya no gastan en ir por
medicamento porque llega a la comunidad con SH. “Ya no nos llenamos de hijos que no podemos mantener, la
vida del campo es dura y los nifios, nifias quieren cosas, por eso hay que planificar; ahora sabemos las mujeres
gue existen métodos de planificacion, ya no tenemos uno y otro y otro y otro, ahora planificamos gracias a SH”.
Agrego “SH no decide que método utilizar, no lo impone, cada una tomamos nuestra decision de acuerdo a
nuestro cuerpo y SH la respetan, solo da informacion, pero las mujeres decidimos”. Uno de los entrevistados,
hombre, opind “lo he visto en mi hija mayor, si da resultados, le explican muy bien con traductora, pregunta
todas sus dudas, la escuchan, siempre regresa contenta. Me parece bien que ayuden a planificar por las
necesidades de los hijos, no hay trabajo y cuando lo hay con lo que pagan no alcanza, por eso pienso que esto

es algo muy bueno, agradezco, y ademas ayuda a que las mujeres tomen fuerza, y eviten sufrir con tantos hijos”

Las acciones de gestidn son muy valoradas porque sin SH no habria modo de resolver problemas, como sucedio
con una mujer que se fracturé un hueso, le dieron tratamiento y muletas gracias a SH; otro caso de una mujer
embarazada que tuvo problemas y SH la fue a traer a la comunidad, la llevé al hospital y la regreso curada a la
comunidad. “SH abre el camino con el acompanamiento a los servicios publicos, saben con quién, vamos detras
aprendiendo, y asi si atienden, aprendemos cOmo se hace para exigir derechos, agarramos valor para decir que
nos atiendan porque ellos reciben sueldo de nuestros impuestos, no nos hacen un favor, lo pagamos” En
muchas ocasiones , comentaron, no los atienden porque son indigenas, hay mucho racismo en Chiapas, abusan
y los tratan mal los ladinos, ofenden, por eso es importante que SH ensefie como hacer para que respeten el

derecho a ser atendidos.

Estamos animados de aprender y ser promotor de salud, me gusta como ensefan, asi si se aprende de a poco
a poco como usar aparato de medir la presion, signos vitales y el tipo de andlisis para la prueba de embarazo”.
En cuanto a los talleres la manera de ensefiar gusta porque aprenden con facilidad, los infantes de pre escolar
aprenden jugando; a los y las jévenes de secundaria les ensefian salud sexual y reproductiva. “Da gusto que
les ensefien como cuidarse porque a las mamas nos da pena hablar de esos temas, lo hace mejor SH;
aconsejan no tener hijos a temprana edad, ensefian los métodos de prevencion de embarazos, para reforzar
dan materiales muy entendibles. Mi hijo me ensefi6 como lavarme bien las manos, no lo sabia, él lo aprendié

en los talleres y también comer sano”
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“Cuando la pandemia SH dejé de venir a las comunidades, prohibieron salir y recomendaron quedarse en casa,
no estar muy cerca unos de otros, no dejar entrar a las comunidades gente que no es de ahi; pasando lo mas

grave, SH llevé informacion de cdmo prevenir la enfermedad, dieron folletos muy buenos e importantes”

Recomiendan hacer una casa de salud con sillas para unas 25 personas pues no hay donde juntarse en la
comunidad, ni donde sentarse; mas aprendizaje para uso de medicamentos y también de hierbas. También
quieren aprender otros temas como violencia dentro de las familias, prevencion de alcoholismo, drogas, como
combatir todo tipo de adicciones y el machismo que es muy fuerte, muchas mujeres no tienen el permiso de sus
esposos para salir, poco a poco eso va cambiando porque han ido a talleres donde han aprendido a tomar sus
propias decisiones. Ademas sobre cuidado de la naturaleza, cuidar el ambiente. “Como comunidad tenemos
que ir pensando como nosotros aprender mas, que nos den ideas de como hacer lo propio, cOmo nosotros
mismos resolvemos nuestras necesidades. Mas talleres y hacer practicas para agarrar valor, nos sigan

ensefando el camino, toquen su corazén porque hay mucha necesidad”

Actores Locales. Se realiz6 una entrevista colectiva con la participacién de 5 personas integrantes de Union de
cafeticultores Majomut, Global Pediatric Alliance, Coordinadora Diocesana de Mujeres (CODIMUJ), Fundacién

Ledn Xlll 'y Coordinadora ASAN. A continuacién una sintesis de sus contribuciones:

SH trabaja “mirando de cerca”, tienen un gran equipo, unido, comprometido, fuerte, todas estan en todo,
capacidad de trabajo, hablan a las usuarias en su lengua, situacién Unica, singular. Gran experiencia
acumulada, fortalecida, reconocida en un contexto complicado por la diversidad de creencias. Aunque la
pandemia afectd, mantuvieron su fuerza, siguieron a pesar del riesgo, gran capacidad de reaccion, recondujeron
Su programa, supieron adaptarse, valorando posibilidades. Lo hacen responsablemente ya que solo ofrecen lo
gue pueden cumplir, no se extienden sino pueden. Se les reconoce su visibn comunitaria, comprometida desde
la salud en comunidades y mas all4. Cuentan con conocimientos amplios, conocen el contexto, es asertiva,
hacen andlisis constante del contexto con vision politica. Se han convertido en agentes locales sumamente
reconocidos, no reproducen relaciones verticales. SH radicalmente opuesta a los servicios publicos en los
cuales la mayoria de la desconfia, mientras por la atencion que reciben de SH se han hecho merecedores de
la confianza, son personas de corazén, escuchan, curan, resuelven, dan su tiempo, sus conocimientos. Se les
reconoce su puntualidad. No lo hacen desde un enfoque asistencial, devuelven a las usuarias la responsabilidad
de su salud. Los talleres que ofrecen son de gran utilidad, usan una pedagogia adecuada a la realidad de las

comunidades.

SH cambio el sentido de la salud, es una aliada, contribuyd con una de las organizaciones aceptando sus

pacientes por ellos no tener la capacidad de responder, todo ello con una actitud de servicio. Comparten
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materiales, inclusive espacio en el edificio, eso ha ayudado a estar cerca, observar como trabajan y aprender

de ellas. Siempre dispuestos a compartir equipo, saberes.

El papel que SH asumio en la pandemia fue esencial para responder a la emergencia. Los folletos ayudaron a
entender lo que estaba pasando con el Covid 19, cédmo prevenirlo y sus sintomas, folletos que distribuyeron
generosa y ampliamente. Su intervencién oportuna salvo vidas no solo donde SH actla, sino mucho mas alla.
SH fue hermana, amiga, compafiera en momentos sumamente dificiles y complejos, frente a los medios de
comunicacion y el gobierno, amarillistas causando terror, no calmaban a la poblacion por el contrario les
infundian miedo, aprovecharon politicamente la situacion. SH investigd, consultd, verificé informacion y con
base en ello, ofrecid informacién fidedigna que compartio a través de visitas, talleres y tripticos. Atendio sin
alarmar, sino resolviendo dudas, explicando claramente. Fueron muy valientes porque a pesar de los riesgos,
no se detuvieron, continuaron atendiendo en la clinica de San Cristébal. Sin lugar a dudas SH fue fundamental

en momentos criticos por su capacidad de respuesta y su estrategia de comunicacion.

Recomendaron a SH seguir con la bandera alta apoyando comunidades favorecida con sus servicios. Sigan
siendo el medio de comunicacion mas certero, mas informado para beneficio no solo de los Altos de Chiapas,
sino del estado. Mostraron los asistentes un agradecimiento enorme por sus ensefianzas, su disposicién, su
entusiasmo, por apoyar sus causas. Continten SH siendo analitico, critico, comprender la complejidad y ayudar

a desenredarla.

VI. VOZ EXTERNA: SINTESIS ANALITICA Y RECOMENDACIONES

A. OBJETIVOS PROYECTO FUNDACION KELLOGG

A continuacion, ofrecemos observaciones sobre los dos objetivos y las metas al interior de SH y en el territorio-

6 LAIs, propuestas en el proyecto antes mencionado:

PRIMER OBJETIVO
MEJORAR UN SRME QUE IDENTIFIQUE LOS INDICADORES PERTINENTES
AL MODELO DE INTERVENCION

Durante el periodo se continud la consultoria con Marisol Vega iniciada en 2019 para el fortalecimiento de SH
correspondiente a este primer objetivo del proyecto Kellogg

18




METAS (interior de SH)

OBSERVACIONES

1.1. Mejorar el SRME

Meta cumplida satisfactoriamente, el sistema esta instalado y en uso Con la
asesoria de Marisol Vega Macedo, consultora, se dio continuidad al al SRME,
otorgando acompafiamiento y asesoria al equipo SH para fortalecer y/o
transformar el modelo de intervencid, apuntando a mejorar el impacto en la
salud de las localidades. Realizando actividades pendientes para su desarrollo
en las cuatro areas estratégicas definidas, se revisaron y ajustaron las
estrategias, actividades, resultados esperados, indicadores, mecanismos de
verificacion y su utilidad. Esto trabajado y propuesto con las coordinaciones de
las areas Sanando y Educando y con la direccién en Chiapas; se completd el
area Participando y gestion comunitaria, a su vez el area Fortaleciendo fue
completada con el equipo de la CDMEX vy la direccion operativa de Chiapas
Usando la metodologia del Marco Légico se reordeno el sistema mediante el
arbol de problemas, objetivos y caminos de solucion. Destacamos que ya se
incluy6 en este sistema la informacié de gestion de fondos, etapa en la cual se
esta perfeccionando.

Los beneficios que SH ha obtenido son muchos, por ejemplo, contar hoy dia
con la informacién en tiempo real. La “Biblioteca”, como lo llaman, ha sido “un
salto cuantico”, comentd una de las entrevistadas. Se tiene la informacion muy
organizada, identificado y registrado con todo detalle a la poblacién objetivo:
nombre, comunidad a la que pertenece, género, edad y todos los datos que se
desprenden de las consultas. Es perfectible y eso se hace constantemente,
gran aporte sustantivo para SH.

Poco a poco van aumentando sus bondades, no se utiliza para contabilidad y
administracion. El sistema fue disefiado y adecuado especificamente para SH
(Salesforce es disefiado para el registro de ventas de empresas), donado para
potencializar a SH, lo cual sucede; el acompafiamiento lo ha hecho una
consultora que es contraparte de la empresa, ofreciendo una cuota rebajada.

1.2.Fortalecer las estrategias

de

intervencion Sanando, Educando,

Participando y Fortaleciendo

Meta cumplida satisfactoriamente. Las 4 areas estratégicas fueron definidas y
ajustadas, cada una cuenta con actividades por cada estrategia, resultados
esperados, indicadores por estrategia y medios de verificacién. Las &reas
Participando y Fortaleciendo fueron trabajadas durante este periodo junto con
el equipo de la CDMEX y la direccién en Chiapas en sesiones virtuales dadas
las condiciones de la pandemia. Se definié que estas &reas son transversales
dirigidas a fortalecer las estrategias y actividades de todo el Programa SH,

Area Sanando. El servicio ofrecido por SH es de excelencia en comparacion
con los servicios publicos; ofrecen sus saberes y su tiempo, explican
detalladamente a las usuarias en las consultas con una actitud de escucha.
Siempre se estd mejorando este servicio. El espacio para las consultas es
ofrecido por las comunidades, quienes se han ido capacitando en lo basico para
no esperar a la visita de SH. SH ha podido dar una mayor atencién por el cierre
de las dos localidades. Haber formado los grupos de seguimiento fue un gran
acierto, un éxito, es calificado por usuarias como gran contribucion.

Area Educando. A decir de la Directora ejecutiva se han dado cambios
sustantivos a traves de la asesoria ofrecida por Marisol Vega, quien, junto con
la coordinacion del area, hizo trabajo de campo. Su Coordinador expresoé “se
elabor6 nuevo material didactico, se perfila la capacitacion para formar
educadores comunitarios”. Sumamente pertinente en el contexto el uso de la
educacion popular, se fomenta la participacion activa de quienes participan en
los talleres.
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Area Participando. Area nueva, ya se hacia, pero no intencionalmente y dentro
de una area especifica o programa institucional. Falta desarrollarla, y no hay
quien la coordine, de momento esta en manos de la Direccién operativa. Se
perfila la necesidad de contratar a una persona formada en trabajo social. o
sociologia, psicologia y con experiencia en desarrollo comunitario. Se tendran
que gestionar recursos para concretarlo; falta desarrollar el plan para dar
operatividad al area.

Area Fortaleciendo. Se disefié un plan de fortalecimiento de capacidades con
las tematicas sugeridas para el equipo de Chiapas en sus dos areas Sanando
y Educando, asi como capacitaciones opcionales y de integracién del equipo.
De igual manera, el plan sefiala actividades para el fortalecimiento de
capacidades del equipo CDEMX. En este periodo se inicid a ejecutar esta plan
con algunas acciones, como la participacion en diplomado de integrantes del
equipo CDMX desarrollado por Fideicomiso Santander.

1.3 Disefiar y realizar estrategias de

Meta por cumplir, actualmente se cuenta con la informacion al dia para iniciar

difusion de los resultados del | un plan de difusion de los resultados, principalmente, y desde la vision

nuevo SRME sistémica de SH, devolver a las comunidades este gran logro del cual son parte
fundamental.

1.4 Contar con un documento de | Meta cumplida, se cuenta con el reporte correspondiente de la 22. evaluacion

evaluacion externa del proyecto

externa del proyecto.

SEGUNTO OBJETIVO

MEJORAR LA SALUD DE LAS NINAS, NINOS, ADOLESCENTES, SUS MADRES Y FAMILIAS

METAS (en el Territorio-6
LAIls)

OBSERVACIONES

2.1.Otorgar al menos 1100 consultas
clinicas y 2500 en las LAls

2.2. Tratar oportunamente a NNA, sus
madres y familias para prevenir
malnutricién y otras
complicaciones

2.3.0frecer y otorgar métodos de
planificacién familiar

2.4.Registrar y mejorar el estado
nutricional de los menores de 5

afos

2.5.Mejorar las competencias de

lactancia materna y alimentacion

2.6. Mejorar los habitos alimenticios de
1200 alumnos y
.Mejorar los habitos higiénicos de

1200 alumnos

2.7

2.8.Mejorar las competencias para
acceder a los hospitales vy
diagnésticos y disminuir los gastos
de 30 usuarios en mas de 120

gestiones/afo

2.9.Sensibilizar e intentar construir
estructura de apoyo para traslado
de embarazadas y NNA-urgencia
hospitalaria

2.10.  Fortalecer las competencias
de organizaciones aliadas en la
prevencion primaria y secundaria

Como ya se indicé este 2°. afio del proyecto estuvo marcado por la pandemia
de Covid 19. Los 4 ¥2 meses comprendidos entre noviembre a marzo 2020 SH
cumplio con las metas en el territorio: realizé consultas en las LAls; atendi6 los
tres grupos de vigilancia: salud y nutricién de nifios menores de 5 afios usuarios
de la consulta médica en LAls y Clinica; consejeria y métodos de planificacién
familiar (MPF) a mujeres usuarias de la consulta médica en las LAls y Clinica;
embarazo de mujeres usuarias de la consulta médica en LAls y Clinica. Realizé
talleres sobre temas educativos relacionados con la salud comunitaria.
Igualmente mejoro las competencias en las acciones de gestiones

Sin embargo, a partir de mediados de marzo 2020, frente a la evidente de la
pandemia, se detuvieron las visitas a las LAls, suspendiendo ademas la
consulta regular, las actividades con los grupos de vigilancia y los talleres de
formacién y capacitacién con los alumnos de las escuelas, asi como talleres
para madres y padres de familia y ferias de salud. La consulta en la clinica de
San Cristobal, continué, previa cita y dedicando un corto tiempo para adecuar
todos los protocolos de proteccién. Se dio seguimiento a las Acciones de
gestibn Medica mas urgentes, sobre todo aquellas que eran atendidas en
servicios médicos no destinados a Covid.

En septiembre 2020, en consulta con actores locales, se reinicio
paulatinamente la consulta médica en las LAI. La clinica en San Cristobal da
consulta lunes y miércoles, preferentemente previa cita
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B. PREGUNTAS-RESPUESTAS

En el plan de evaluacion aprobado en octubre 2020 incluye preguntas para ser respondidas durante el proceso.
A continuacion la tabla de preguntas y sus respuestas:

PREGUNTAS

RESPUESTAS

;De qué manera se refleja la
mision en la practica? ¢Es
conocida y asumida por todos
quienes conforman SH?

La mision, “mejorar la calidad de vida de los habitantes y comunidades en
desventaja de la regién de los Altos de Chiapas, mediante programas de
atencion médica y educacion en salud, desde un enfoque de derechos y una
perspectiva intercultural”’, se refleja en cada una de las acciones que realiza el
patronato, ambas direcciones y el equipo en CDMEX y Chipas. El Patronado,
Direccidn ejecutiva y operativa, asi como los equipos de CDMEX y Chiapas no
solo conocen la mision, sino la hacen suya en el dia a dia.

Sus programas, organizados en 4 areas estratégicas, dan resultados
cuantitativos y cualitativos, a consultar en los diferentes informes, asi como en
el Sistema de Registro, Medicién y Evaluacién (SRME) que SH ha establecido.

clLas 4 &reas institucionales | Su pertinencia se desprende de la concrecion operativa de la misién de SH, y
estratégicas, son pertinentes? | del proceso del disefio institucional de cada una de las areas, el cual parti6 de
Jpor qué? un diagnéstico y andlisis de las necesidades de la poblacién de las LAls.

¢El modelo de intervencion es
adecuado en relacién al contexto?
¢, Cuél es su singularidad y su
ventaja comparativa en relacion
con otras ofertas de servicios
similares? ¢ Esta consolidado?

Es adecuado porque atiende problematicas esenciales de salud y educacion
gue aquejan a la poblacion en las LAls y contribuye al desarrollo de las
comunidades. Su implementacion da vida saludable a quienes son atendidas
por SH, Unica opcion para la mayoria de la poblacion viviendo en condiciones
de extrema pobreza.

Como ya se apunto en el reporte de la 12. evaluacion SH es parte esencial de
las LAls de los Altos de Chiapas por sus afios ininterrumpidos de compromiso.
Se distingue sustantivamente del los servicios publicos, entre lo que la
diferencia y les da singularidades es que da las consultas en tsoltsil, atiende
en lugares donde no hay opciones. Importante destacar el respeto a los
derechos de las usuarias desde la perspectiva intercultural. Sus acciones de
gestién son valoradas como algo singular de SH para atender 2°. Y 3°. Nivel.
Ademdés, como lo expresaron los actores locales, se distingue por el perfil
profesional y humano de su equipo directivo y operativo

¢, Se mejoré la salud de la infancia,
adolescentes, madres y sus
familias; la prevencion primaria y
secundaria; la accesibilidad a
métodos de planificacién familiar;
el estado nutricional de la infancia
menor de 5 afios; las
competencias en lactancia y
alimentacion?

¢Se mejoré y fortalecieron los
habitos alimenticios e higiene de
alumnos de escuelas

Los datos cuantitativos presentados en el Informe “Sanando Heridas 2°.
Periodo1° de noviembre de 2019 al 31 de octubre de 2020” son una evidencia
gue la salud de los sectores atendidos ha mejorado, y seguira mejorando.

Algunas cifras area Sanando: 4068 diagnosticos de enfermedades atendidas
por consulta; 2420 consultas de 0 a menores de 5 afios. Grupos de vigiancia:
embarazos 181; planificacion familiar 388 (sin interrupcion por la pandemia);
NN de 0 a menores de 5 afios 782; acciones de gestién 247.

Algunas cifras area Educando:2124 asistentes a los talleres con metodologias
y materiales adecuados a los asistentes y temas como enfermedades
respiratorias agudas; enfermedades infecciones gastrointestinales; primeros
auxilios; métodos de planficacion familiar; lavados de manos; salud bucal,
prevencion Covid 19.

Si a estas cifras sumamos el registro indidualizado de cada usuaria en el
SRME, sistematicamente se va checando el estado de salud, mecanismo con
el cual SH toma acciones para mejora de la salud.

¢.Se mejoré y fortalecié a lideres y
autoridades para  gestionar

No se encontré evidencias que den cuenta del fortalecimiento de lideres y
autoridades.
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servicios de salud, infraestructura
sanitaria y medio ambiente sano
en los contextos especificos?

Se mejord del Sistema de
registro, monitoreo y evaluacién
(SRME)?

El SRME se mejor6 sustantivamente. Hoy dia SH cuenta con la matriz en Excel
en la cual se da cuenta de cada una de las cuatro areas, sefialando el objetivo,
estrategias, indicador sus metas y el tipo, acciones del proyecto, medios de
verificacion e instrumentos existentes y los que se proponen, ademas del
equipo de evaluacion.

¢Pertinencia de la estructura

organizativa?

La estructura organizativa se traduce en la forma gréafica del organigrama, en
él se especifica la divisién de trabajo, funciones, responsabilidades y las
jerarquias para la toma de decisiones. Se identificé el organigrama 2020 de SH
en el cual es claro la divisién técnica del quehacer institucional y la division
social en relacién a las relaciones de autoridad y el posicionamiento de todo el
personal en funcién de su responsabilidad. De igual manera son claros los tres
niveles: directivo, ejecutivo y operativo. Seria necesario revisar el lugar de la
Administracion (coordinaciéon y asistencia administrativa) y donantes
individuales ya que ambos estan en funcion de la division técnica por lo que no
deberian colocarse en el mismo nivel de la coordinacion de programa Sanando
y Educando (divisién social)

Se han hecho esfuerzos para la definicion de puestos y sus funciones. En
cuanto a las dos direcciones también se redefinieron pasando de direccion
general a direccién ejecutiva y de direccion operativa a direccion médica de
programas, marcando una clara division de trabajo entre ambas.

9.

.Se disefiaron y se llevaron a
cabo planes de sostenibilidad,
fortalecimiento y comunicacién? e

Plan sostenibilidad. Las condiciones en este periodo para disefiar el plan y
emprender estrategias que lleven a la sostenibilidad de SH, no fueron
favorables ya que fue un tiempo de incertidumbre, por decir lo menos, por la
crisis sanitaria y econdmica, provocada por el virus. Se hicieron esfuerzos para
conservar a los aliados financieros existentes y recuperar otros. Algunos
donantes han re direccionado sus recursos a la atencion del impacto del Covid.
En este contexto, el evento anual que realiza SH desde hace 12 afios, fue
suspendido, pero frente a ello el Patronado realizé la campania “Amigos de SH”.

Plan de Fortalecimiento. Se elabor6 el plan “Fortalecimiento de capacidades
2020-2021” tanto para Chiapas como para CDMEX, pero aun habiendo
calendarizado sus acciones, dicho plan no se llevé a cabo por centrarse SH en
otras prioridades surgidas de la emergencia sanitaria.

Plan de Comunicacién. Cémo dijo una persona entrevistada “SH dio un salto
cuantico en nuestra comunicacion”. icierto! invirtieron recursos para disefiar y
actualizar su pagina web, se han contabilizado 3000 visitas. Ademas, se retomé
con persistencia Facebook, a través de la cual se comparte y difunde
informacion al publico en general, y més especifico a la base de donantes
(inversionistas sociales).

Se suma la participacion de SH en el marco de la alianza establecida con la
Universidad de la Comunicacion para reforzar y fortalecer su politica de
comunicacion con la contribucién de los estudiantes 8°. semestre de la carrera
de Comunicacién social.

10.

¢, Qué cambios se identificaron
Ccomo necesarios?

Necesarios y urgentes fueron los cambios realizados para adecuar a SH a la
nueva realidad provocada por Covid 19. De estos cambios ya se informé en
capitulo IV de este reporte en la secciéon Cambios en las localidades para
adecuarse a la situacion de emergencia y Acciones y resultados

11.

.Se diversificaron fuentes de
financiamiento?

SH tiene donantes institucionales e individuales, sisteméticamente traza y lleva
a cabo estrategias para diversificar ambos donantes. La responsable de
donantes individuales ha desarrollado, a partir de su practica y de
capacitaciones, una metodologia en la cual se precisa qué y cobmo comunicar
desde una perspectiva optimista, digna, no causando lastima. En este periodo
fue importante fijar criterios, no se tenia una linea institucional, se dio un salto
en la profesionalizacion. Un mecanismo establecido es dar cuenta de historias
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de éxito dirigido a todo el publico, breve, sintético, preciso, claro. El reto en la
pandemia fue mantener activa la red de donantes, el cual sabe a donde va a
parar su dinero. Mensualmente se seleccionan casos que reflejen las acciones
emprendidas por SH, son como un “botén de muestra”. Hoy dia se cuenta con
un promedio de 60 donantes recurrentes promedio, cuyo perfil rebasan los 40
afios, trabajan o tienen negocio propio, clase media alta, nivel gerentes,
profesionales. Por esta estrategia se recaudan alrededor de $34,000/mes; se
sigue cultivando a través del corazén de los donantes, més que su mente; hay
establecido un seguimiento continuo. Su éxito se debe a que la causa “vende”,
la manera profesional en que se hace y el seguimiento que se le da
individualizado a cada donante. El reto es incrementar la cantidad de personas
gue donan y mantener a quienes ya lo hacen. SH en el afio ha incrementado el
namero de campanas.

SH ha emprendido esfuerzos para diversificar sus fuentes de financiamiento.
Particip6 en diversas convocatorias; InterAmerican Foundation (IAF); Luis
Elizondo Tec de Monterrey, Direct Relief, Fundacion Coppel, Femsa,
Fundacion Soriana, Scotiabank; Premios Eugenio Garza Sada y Compartir. No
teniendo buenos resultados por la percepcion de que esta situaciéon del virus
ha provocado una competencia entre las organizaciones, ademés también han
disminuido los fondos disponibles. Sin embargo, en una actitud critica y
reflexiva conviene revisar la forma en que SH elabora sus propuestas

12. ;Se fortalecieron los recursos
humanos, materiales y
econémicos?

La pandemia trajo su lado bueno, todo el equipo de SH, sus recursos humanos,

salieron fortalecidos de estos tiempos tan excepcionales y sorpresivos.
Descubriendo, entre otros aspectos, nuevas formas de trabajar a distancia,
pero lo mas importante es que confirmaron lo valioso de su contribucién y
trabajo que se incrementé con la emergencia desatada; de cierta forma estaban
preparados, llevan afios ensefiando a nifios y nifias a lavarse las manos o
informando con argumentos para “desatar’ los rumores que se dan con
frecuencia en las comunidades.

13. Dir¢Cuédles son los principales
resultados obtenidos a dos afio de
ejecucion del proyecto?

En estos dos afios se han dado pasos para pasar de un trabajo de buena
voluntad hacia su profesionalizacién, desarrollando procesos que han dado
como resultado avances sustantivos en las competencias técnicas,
metodologias, tecnologicas, politicas, conceptuales e inclusive a posicionado a
SH como actor reconocido en el contexto de Chiapas.

Esto se manifiesta de diversas maneras, algunos ejemplos: instalacion,
apropiacion y utilizacién de un software y un SRME, con ello se ha dado un
gran cambio cultural institucional, se pas6 de registrar del papel a Excel y de
ahi a registrar en sitio (consultas) en tablet y laptop. Otro ejemplo, vision
sistémica que se ha instalado en SH, es decir ya no son dos organizaciones,
una CDMEX y otra en Chiapas, sino una sola organizacibn que esta
intimamente interconectada e interrelacionada, reconociendo la funcién
especifica que le corresponde a cada una.

C. RECOMENDACIONES

Recomendaciones Primera Evaluacidn. En el reporte correspondiente entregado a SH en mayo 2020, se

ofrecieron dos tipos de recomendaciones, unas dirigidas al territorio y otras al interior de SH. Al inicio de esta

20, evaluacion se revisaron para darles seguimiento. Aunque en su momento las recomendaciones fueron

23




aceptadas por SH, debido a la pandemia la mayoria no se implementaron por surgir otras prioridades motivo de
la emergencia sanitaria. A decir de algunas entrevistadas, dichas recomendaciones al 2021 siguen siendo
vigentes. En este informe se retoman para revisar su pertinencia actual. A continuacién, mencion sintética por

lo que se sugiere para mayor detalle de las 10 recomendaciones, consultar “Reporte final 1era. evaluacion”.

En el territorio

1. Acciones dirigidas a dos temas ligados a problematicas estructurales: agua y humo

2. Relacién con comunidades: a) Reciprocidad. B) presentar cuadro sintesis 4 areas y sus estrategias

3. Actores locales: formarse en metodologias de: Didlogos y accion colaborativa o Indagacion apreciativa

Al interior de SH

1. Area Educando: Programa educativo. Ampliar tematicas

2. Area Sanando: Grupos de aprendizajes

3. Patronato: a) Fortalecimiento. b) Inclusién especialista salud publica. c) Reunién con actores locales (ASAN)
4. Personal: a) Adicionar especialista desarrollo comunitarios b) Atencién psicolégica y contencién equipo
Chiapas c) Incentivos d) Recambio y nuevos liderazgos

Estructura Organizativa-Organigrama: Revisar diagnostico mayo 2015

Salesforce y SRME: Pilotear y continuar la capacitacion.

Sostenibilidad financiera: Disefiar plan

Fortalecimiento institucional: Disefiar plan

© © N o O

Comunicacién: Disefiar plan

10. Relaciones: Conocer RedEAmMérica

Cabe destacar que hubo algunos avances con respecto a las recomendaciones en territorio. Relaciéon con
comunidades. Se dio un paso importante iniciando talleres de capacitacion tendientes a formar Promotoras de
Salud (capacitar a capacitadores). Paso importante, mas no suficiente, para que las usuarias de los servicios
de SH se asuman como parte activa en la solucién de sus problemas de salud. Grupos de aprendizaje. Aunque
no se conformaron grupos para preparacion de alimentos sanos y locales, se hicieron talleres con mujeres para
reforzar la alimentaciéon sana, formas de preparar y sugerir que cada infante tenga su propio plato con divisiones,

no usando el de la mama4, para poder medir cuanto le dan y cuanto come

Patronato. Con su reorganizacion lograron gobernar mas y administrar menos ya que dentro de este espacio

de gobernanza, uno de los patronos tiene la funcion de monitorear todo lo relativo a la administracion y finanzas.

Este espacio, central para la gobernanza de SH, lo integran 12 personas, activos 8, honorables 4; cada uno lo

hace desde su especificidad, se ha logrado una sana division de trabajo; trabajo pro bono de abogados.

Reuniones de todos cada 3 meses. Planificaron su calendario para todo el afio con horario fijjo, mas orden,

claridad; de manera presencial solo extraordinariamente; tienen establecida una comunicacion constante. Una
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recomendacién que activaron en este periodo fue integrar como parte del Patronado al Doctor Gonzalo
Hagerman, médico adscrito al Centro Médico ABC con mas de 25 afios de experiencia, ademas de haber
asumido cargos en asociaciones publicas y privadas, profesor de universidades y por su trayectoria haberse
hecho acreedor a diversos premios y reconocimientos. En su pagina aparece con cinco estrellas otorgadas por

el trato a sus pacientes.

Area Educando. Aprovechando que durante la pandemia no fue posible visitar las LAl's, el equipo del area
pudo contar con el tiempo para revisar materiales didacticos utilizados en los talleres y producir nuevos. Alun no
se pasa del enfoque de talleres al disefio de un programa educativo, en el cual, entre otros avances, se incluya
la capacitaciéon hacia la poblacién generando con ello una red de educadores comunitarios, y con ello multiplicar
el trabajo educativo ofrecido por SH. Tampoco se ampliaron para los talleres otras teméticas como género,

violencia y medio ambiente.

Personal. En el tema de nuevos liderazgos al interior del equipo en Chiapas, cabe destacar que en este periodo
la Coordinadora area Sanando y el Coordinador de area Educando incrementaron su liderazgo en sus
respectivas areas. Con ello, el liderazgo de la Directora operativa en Chiapas, da cabida para ir asumiendo otro

tipo de funciones ligadas a las areas de Participando y Fortaleciendo.

Salesforce. En este periodo se terminé de instalar y en base a la tutoria que la empresa ofrece, se capacito al
personal de SH. Sistema de Registro, Monitoreo y Evaluacion (SRME). Se avanzé sustantivamente en la

creacion de este sistema, actualmente se llama “Biblioteca”.

Planes de sostenibilidad financiera, fortalecimiento institucional y comunicacién. Aunque no se disefaron
planes de sostenibilidad y comunicacion, si se llevaron a cabo acciones sustantivas. Se disefi¢ el plan de
fortalecimiento de capacidades Chiapas y CDMEX 2020-2021

Relaciones. Se dio un gran paso con la elaboracién del “Mapa de Actores”, sintetizado en una matriz las
relaciones establecidas en las 4 Areas institucionales, ademas se incluye a los proveedores de servicios. Se
utilizaron las siguientes categorias para su ordenamiento y caracterizacion: grupo de actores sociales; actor
especifico; rol en el proyecto; relacion dominante en relacion al puesto; relacion dominante interpersonal;
jerarquizacion de acuerdo a su poder; nivel que ocupa para el logro de sus acciones; direccion y forma de

contactar.

Desafios-Recomendaciones segunda evaluacion
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Desafio estratégico de largo plazo sera lograr Conectividad, acceso internet en las LAls, con lo cual se podria
ofrecer comunicacion continla, cdpsulas educativas; sesiones semanales virtuales; atender a distancia; en la
etapa inicial conseguir tablets y contar con una encargada comunitaria; entregar botiquines. Se esta en la etapa
conceptual, desafié dificil de lograr, pero no inalcanzable; seria una solucién-aportacion estructural de SH. El
Patronato inicié platicas con TEC de Monterrey. Se recomienda contactar y conversar con Fundacion Carlos
Slim-Telmex-Telcel, cuya mision es “Instrumentar eficazmente programas creativos y permanentes de alto
impacto y cobertura nacional, que contribuyan a resolver las profundas desigualdades sociales que han limitado
el desarrollo de nuestro pais y a mejorar la calidad de vida de los mexicanos”

Desafio de largo alcance y estratégico que hay que tenerlo en el horizonte; de cierta manera ya se hace, pero
habria que perfeccionar ese mecanismo de negociacion y hacerlo de manera intencionada: pasar de atender
oferta (convocatorias), siempre dispersa porque responde a intereses/agenda de otros, a SH tener oferta
propiay desde ahi negociaciones con los diferentes inversionistas sociales (donantes)

Como era de esperarse, SH se enfrenta a nuevos desafios en el 3°. afio del proyecto Fundacién Kellogg,
tales como reformular el proyecto para adaptarlo a la nueva realidad que trajo la pandemia ya que tal parece
“llegd para quedarse”. Se recomienda en el tercer afio poner énfasis en el Area Participando, area que en los
dos primeros afios no ha sido suficientemente atendida. De igual manera, serd importante hacer un esfuerzo
de sistematizacion del proyecto, entendida como una interpretacion critica de la experiencia vivida que, a partir
de su ordenamiento y reconstruccion, descubre o explicita la l6gica del proceso, los factores que han intervenido
en él, cdmo se han relacionado entre si y por qué lo han hecho de ese modo. Ademas de identificar los
aprendizajes y lecciones aprendidas que dejaran los primeros tres afios del proyecto para con ellos seguir dando
pasos firmes en los proximos afios. La sistematizacion también serd un producto para que otros esfuerzos
ciudadanos aprendan de la experiencia de SH, y adecuandose a sus circunstancias especificas, aprovecen el

camino recorrido por SH en temas de salud y educacion.

No esta de mas sefialar los grandes desafios técnicos, y los nuevos lenguajes, surgidos de las plataformas
tecnolégicas que hoy por hoy, y gracias a la pandemia, han tomado un lugar preponderarte en el quehacer de
las OSCS y de SH en particular.

Recomendamos ampliamente consultar “Guia para el paciente participativo. Atrévete a saber. Atrévete a
exigir” CIESAS, Mayo 2011. Elaborada por Claudia Burr, Ana Pifidn, Luis Adrian Quiroz y Elena Martin. Guia
fuente de inspiracion para que SH elabore la propia adecuandola a la realidad especifica de Chiapas. Las
autoras de esta guia sefialan que al consultarla esperan: “Te des cuenta que al conocer tus derechos como
paciente incrementaras tu participacion activa y responsable en las decisiones relacionadas con tu salud.
Aprendas a actuar como paciente participativo y valores que en el cuidado de tu salud desempefias un papel

protagonico. Reconozcas que entre mas involucrado estés en el cuidado de tu salud obtendrds mejores
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resultados y lograras mantener una actitud mas positiva sobre tu situacion. Sepas pedir ayuda y valores la
importancia de participar en un grupo de apoyo o0 en organizaciones de pacientes. Valores como las acciones
de médicos y pacientes participativos repercuten en beneficio de toda la ciudadania”. De aceptar esta
recomendacién, pondria a SH en contacto con las autoras. Para acceder a ella por favor en Google teclear
“Guia para el paciente participativo. Atrévete a saber. Atrévete a exigir”’, esta en PDF. De igual manera la mando

adjunto a este reporte.

Para las acciones de Gestion médica se recomienda hacer un curso-taller de capacitacion en Derechos
Humanos en el cual la poblacién reconozca y haga suyo el derecho a ser atendido, a su salud y aprenda a
dialogar y negociar, sin ofender, ni agredir; estrategia para ir soltando la dependencia hacia SH en este tema y

gue sea la misma poblacion quien logre un tratamiento digno en sus gestiones.

Contratacion de una persona formada en ciencias sociales (trabajo social, sociologia, psicologia) con
experiencia en trabajo comunitario. Esto con el fin de impulsar en las LAIS el desarrollo comunitario de base
para contribuir a la superacion de las condiciones de pobreza, exclusiébn y desigualdad, mediante el
empoderamiento y fortalecimiento de sus capacidades de accion colectiva, siendo ellos mismos los

protagonistas en la solucién de sus problemas y de su propio desarrollo.

Establecer la politica de evaluacién de empefio del personal, mediante la cual se valoren los resultados

obtenidos y se sugieran mejoras para que el personal obtenga mejores resultados

Al 3°. Ao del proyecto con Fundacion Kelllog, organizar un evento amplio y diverso, invitando a un abanico
de relaciones que SH tiene establecidas, a fin de compartir aprendizajes y resultados obtenidos del proyecto
financiado por Fundacion Kellogg y a la vez dar otro paso significativo en el posicionamiento de SH en las LAI's
y en el estado de Chiapas

Retomar el plan de fortalecimiento de capacidades, adecuandolo a las nuevas circunstancias y
recalendarizar. Se sugiere revisar la concepcién del término de fortalecimiento ya que éste deberia ir mas alla

de una visién administrativa y de gestion de fondos.

Conveniente dejar de nombrar a quienes contribuyen con SH a través de fondos econdémicos, como
“financiadores” ya que nombrarlos de esa manera los colocan en una funcién corta, cuando lo que se busca, o
se deberia buscar, es que sean aliados estratégicos para ir mas alla de una relacién solo mediada por el dinero.
Actualmente se les reconoce como inversionistas sociales, aliados estratégico, o también como

agencias/agentes de cooperacion

27




Ampliar la tematica de las adicciones en los talleres ya que en repetidas ocasiones en las entrevistas a
comunidades ha salido la problemética de alcohol, drogas y otras adicciones que las comunidades padecen.
Para ello contactar a especialistas, como Simon Talavera, coordinador del proyecto Prevencién y tratamiento

de adicciones. En caso de estar SH interesado, haria el contacto.

EPILOGO

Apreciados lectores, lectoras han llegado a la parte final de este reporte, a manera de resumir o sintetizar la
contribucién de SH en los Altos de Chiapas, y mas alla, cierro afirmando: SANANDO HERIDAS SALVA VIDAS
caminando por los Altos de Chiapas, a través de un equipo que pone al servicio de las comunidades sus saberes
y pasion. Refleja en su practica el respeto profundo a sus derechos, haciéndolo desde la escucha, el miramiento
a su opinion, siempre dialogando. Las decisiones son tomadas en conjunto, combinando saberes de las
comunidades y de SH, nada se impone. Lo hacen desde su enfoque de derechos y desde una perspectiva
intercultural respetando sus creencias y sus conocimientos ancestrales. Se distingue por conversar en las
consultas y talleres en su lengua, ofreciendo materiales didacticos que refuerzan los conocimientos adquiridos.
SH aprende de las comunidades tsotsiles, de su cosmovision, existencia, realidad, de su mundo, cultura,

percepciones y del entorno en el que desarrollan sus vidas.

S6lo me resta expresar mi gratitud por darme la oportunidad de conocer y acompafiar a SH, iniciativa ciudadana

ejemplar e inspiradora, digna de ser difundida y reforzada con la contribucién de uno de sus aliados estratégicos,

Fundacién Kellogg. Sanando Heridas va dejando huella haciendo camino al andar, dia a dia, por las tierras
tsotsiles de los Altos de Chiapas. Como se canta:

Caminante, son tus huellas

el camino y nada mas;

Caminante, no hay camino,

se hace camino al andar.

Al andar se hace el camino,

y al volver la vista atras

se ve la senda que nunca

se ha de volver a pisar.

Caminante no hay camino

sino estelas en la mar.
El camino fue una referencia constante en la poesia del autor de Campos de Castilla. Camino como concepto

del gran viaje, de toda la vida consumida, de la que ha quedado atrds. Caminante, no hay camino, de Antonio

Machado, incluido en Proverbios y cantares, reivindica el camino como presente, recordando ese pasado, pero
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evitando que nos obsesione, ni él ni el futuro, a la hora de marcar nuestro destino. Poesia cantada por Joan

Manuel Serrat.
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