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I liked it when we touched on issues of violence. We took pictures on that topic....at my school there are lots of kids who
do that, and | don't like it. My favorite picture was the one of the heart made of stone. It means that we should not have a
hard heart. We should be open to all kinds of feelings.-young photography workshop
participant

My information chief uses the Observatory to gather information.—Televisa news reporter covering the forum on traffic
and public safety

Our capacity to make decisions has improved. We used to base our work only on experience, and now we are able to base
our work on data.
-M.C. Luis AlexandroPalacios, Technical Director of DGTM

This has been a significant learning experience for me. It has helped me to question myself and to reflect on ways to cre-
ate sustainable structures for improved social cohesion. -M.C. Olga Rosa Ortiz, key stakeholder in the implementation of
mental health initiatives

We are able to do so much more since we have been entering patient data into the computer system. Mental health prac-
titioners used to keep paper copies. Now we can find out how many cases of a given illness are occurring and where. - Lic.
Brenda Ibarra, key stakeholder in the implementation of mental health initiatives

One of the reasons we bring psychological support in Ciudad Juarez was because in 2010 there were more than 10 thou-
sand people that had been killed, then if we multiply 4 people related to those people who were killed, then we would
have a population of approximately 40 thousand people in mourning of any kind from children, youth, adults, mothers,
etc.. In Ciudad Juarez, there may be around about 60 thousand people who need psychological help, then to have the Pan
American Health Organization and the VIP Project is very useful for us here in the city. Ing. Maurilio Fuentes Estrada, Gen-
eral Director, Community Centers for the Juarez Municipality

The unique situation in Juarez the unique conditions of the bi-law relation of this border with so much interrelationship
and interdependence, PAHO's ability to operate in that bi-law arena represented a unique opportunity for us in violence
programs; what PAHO has brought to the technical leadership to develop strategies, relationships here in Juarez and cred-
ibility at all levels of government with Mexico and ability to engage and motivate the community, if you put those factors
together then you end up with an opportunity for the U.S. government, the USAID to support PAHO in the development
of the “Observatorio” to bring more technical capacity to crime and violence prevention efforts, Tom Delaney, Director
USAID-Mexico.

I've beenlearning a lotfromall theseworkshopsthat have been given by thePAHO, | feel much more secure andfirm in
mybeliefs,my environment, my family, and my friends, I like to help peopleandthe people who have approached meare
very happy.- Ms. Rosy Robledo, Community Health Worker
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INTRODUCCION

El Proyecto para el Fomento de la Prevencién de la Violencia
y las Lesiones en Comunidades Seleccionadas de la Frontera
México-Estados Unidos de América, conocida en la practica
como Proyecto VIP, se construye sobre una iniciativa para la
prevencion de la violencia y las lesiones, disefiada a partir de
los lineamientos desarrollados por la Organizacién Panameri-
cana de la Salud (OPS) y la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS). Desde 1993, los Estados Miembros de la OPS adop-
taron una resolucidn para poner en practica la vigilancia epi-
demioldgica, que establece los lineamientos para la vigilancia
de la violencia y las lesiones y el establecimiento de planes de
acciéon (1). Durante el desarrollo de las recomendaciones, en
noviembre de 1994 se realiz6 la Conferencia Interamericana
sobre Sociedad, Violencia y Salud, donde un grupo de distin-
guidos lideres de la Region tuvieron la oportunidad de con-
ocer la magnitud del problema y manifestarse a favor de la
prevencién y la reduccién de la violencia (2). En 2002, la OMS
dio a conocer el Informe Mundial sobre la Violencia y la Salud,
publicado en espafiol en 2003 (3), y en 2004, el Informe Mun-
dial sobre Prevencion de Lesiones de Transito (4).

El Proyecto VIP es una iniciativa colaborativa interdisciplinaria,
coordinada por la Oficina para la Frontera México-Estados
Unidos (OFMEU) de la OPS/OMS en asociacién con el Con-
sejo Nacional para la Prevencién de Accidentes (CONAPRA),
perteneciente a la Secretaria de Salud (SSA) de México, y en
colaboracion con numerosas instituciones locales y estatales,
y el financiamiento parcial de la Agencia de los Estados Unidos
para el Desarrollo Internacional (USAID). El proyecto se disefié
y Se puso en practica con un enfoque intersectorial y multidis-
ciplinario hacia la prevencion de la violencia y las lesiones en
Ciudad Juarez.

El Proyecto VIP se hizo posible gracias a la colaboracién y los
numerosos vinculos establecidos entre las instituciones par-
ticipantes. La confianza y la credibilidad entre las institucio-
nes fue un factor critico; la OFMEU ofreci6é su experiencia en
la cooperacién técnica con numerosos socios a lo largo de la
frontera, desde su creacién en 1942. La Oficina goza de gran
estima y reconocimiento por ser objetiva, justa e imparcial y
esto constituy6 un elemento importante en un momento criti-
co de Ciudad Juarez. Previo a la propuesta de la iniciativa para
prevenir la violencia y las lesiones, la OFMEU ya trabajaba con
instituciones locales y estatales, y con la Universidad Auténo-
ma de Ciudad Juarez (UACJ) en su fortalecimiento como centro
de excelencia en la prevencién de enfermedades crénicas.

Este era el contexto de la colaboracién interinstitucional en las
etapas iniciales del Proyecto VIP para hacer frente a la violen-
ciay las lesiones. El marco conceptual de este proyecto combi-
na un enfoque de salud publica (5), un marco ecolégico (6) y los
principios de seguridad humana (7), y comprende dos fases: la
primera, dedicada a identificar los problemas y los factores de
riesgo de las lesiones de causas externas observadas en Ciu-
dad Juarez y otras ciudades de la frontera entre México y los

Estados Unidos; y la segunda fase, enfocada en la puesta en
marcha de un observatorio para fortalecer la capacidad insti-
tucional que permitiera definir el problema de la violencia me-
diante la recoleccion sistematica de datos para comprender
por qué ocurre la violencia, dénde ocurre y a quiénes afecta.
Asi mismo, se fortalecieron las capacidades institucionales y
de la comunidad para poner en practica estrategias innova-
doras, asi como para evaluar la eficacia de las intervenciones,
garantizar que funcionen, promover su aplicacion a mayor
escala y diseminar ampliamente estas experiencias y sus re-
sultados.

Este documento ofrece una vision sistematizada de los pro-
cesos, las relaciones de colaboracion y los factores clave que
han contribuido a la puesta en marcha y los resultados del
Proyecto VIP en Ciudad Juarez. Con esta sistematizacion se
pretende:

e Facilitar el intercambio y el uso de la metodologia del
proyecto, asi como de sus materiales y documentos, para
fortalecer la capacidad institucional de prevencion de la
violencia y las lesiones

e Mejorar la visibilidad del proyecto y sus productos

e Mejorar o ajustar proyectos o iniciativas similares en mar-
cha

e Facilitar la transferencia y la adaptacion del modelo, las
experiencias y las lecciones aprendidas a otros contextos

e Producir materiales que ayuden a la elaboracion de reco-
mendaciones y a la defensa y promocién de las politicas
dirigidas a este objetivo

Esta sistematizaciéon comienza con una descripcién de la ex-
periencia y los resultados obtenidos. Luego explora, con una
visibn mas profunda, los factores que facilitaron o entor-
pecieron el desarrollo del proyecto, entre ellos la metodologia
empleada y los materiales y documentos producidos; la efec-
tividad, la sostenibilidad, la pertinencia y la apropiacién del
Proyecto VIP por las agencias federales, estatales y locales
(gubernamentales, sanitarias, académicas, de la sociedad
civil, entre otras); y las relaciones de colaboracién. Este docu-
mento concluye con un resumen de las lecciones aprendidas y
las recomendaciones.

En este documento se sistematizan los procesos, las relacio-
nes de colaboraciény los factores clave que han contribuido a
la puesta en marchay desarrollo del Proyecto VIP y la Iniciativa
VIP en Ciudad Judrez, y presenta los principales resultados del
Proyecto a fin de de comprender el conocimiento, las experi-
encias, las buenas practicas y las lecciones aprendidas. Esta
sistematizacion apoya el desarrollo de nuevas fases en este
proyecto y su posible replicacién en otras ciudades que pre-
senten un contexto similar, en coordinacion con el Gobierno
Federal y las correspondientes autoridades sanitarias estat-
ales y locales, asi como de otras instancias de gobierno y de
cooperacién internacional.
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LA INICIATIVA VIP

Antecedentes

Construida a partir de la iniciativa y los lineamientos institucionales, regionales y mundiales para la prevencion de la violencia y
las lesiones, en 2008, la OPS/OMS y la OFMEU, con la cooperacion y la participacién de la Secretaria de Salud del Estado de Chi-
huahua (SSCH), la Jurisdiccién Sanitaria de Ciudad Juarez, el Instituto Municipal de Investigacion y Planeacion del Municipio de
Juarez (IMIP), la Direccion General de Transito Municipal (DGTM)y la Direccion General de Seguridad Publica Municipal (DGSPM)
del Gobierno Municipal de Juarez (GM)), la UAC] y la SSA de México —representada por el Centro Nacional para la Prevencion de
Accidentes (CENAPRA), mas tarde CONAPRA— dieron inicio a las tareas para crear el Observatorio de Seguridad y Convivencia
Ciudadanas del Municipio de Juarez, Chihuahua, México, (en lo adelante mencionado como el Observatorio). Esta asociacién
colaborativa y su primer paso, la creaciéon del Observatorio, marcaron el inicio de la Iniciativa VIP, dirigida a la prevencién de la
violencia y las lesiones, y prepararon el camino para el Proyecto VIP. Esta ambiciosa accion se hizo posible gracias a las relacio-
nes de larga data existente entre las instituciones de Ciudad Juarez y el estado de Chihuahua con la OFMEU. A lo largo de este
documento de sistematizacién, se podra constatar que el ingrediente clave para la exitosa puesta en practica de la Iniciativa
fueron las sélidas relaciones de colaboracién establecidas sobre la base de la confianza y la credibilidad de las personas y entre
las instituciones.

El objetivo general del Proyecto VIP era crear un modelo intersectorial multidisciplinario para la prevencién de la violencia y las
lesiones en Ciudad Juarez, que pudiera replicarse en otras ciudades de la frontera entre México y los Estados Unidos. Con la
creacién del Observatorio (www.observatoriodejuarez.org) se hizo posible analizar las lesiones de causas externas especial-
mente las causadas por la violencia y los incidentes viales, y los factores de riesgo que contribuian al aumento de la mortalidad
en varios distritos del municipio mediante el establecimiento de una interfase en linea que contenia informacion e indicadores
con su referencia geografica. Para facilitar el trabajo del Observatorio, se establecieron un comité ejecutivo y varios grupos de
trabajo que garantizaban que la informacién obtenida se canalizara hacia politicas y programas institucionales dirigidos a la
atencién, solucién y prevencién de la violencia. Paralelamente con la evaluacién inicial de la violencia y las lesiones en Ciudad
Judrez, se establecié un marco conceptual que combinaba un enfoque de salud publica (5), un marco ecolégico (6) y los prin-
cipios de seguridad humana (7).

La fase | del Proyecto VIP (2010-2011) abarcé la evaluacion inicial de la violencia y las lesiones en Ciudad Juarez; la creacion
del modelo conceptual y los lineamientos estratégicos; el establecimiento del comité ejecutivo para guiar el Proyecto, la or-
ganizacion, la coordinacién y las estructuras de comunicacion; y el disefio de la fase Il. Esta fase Il (2011-2013) comprendié la
puesta en marcha en el terreno de varias actividades dirigidas a prevenir la violencia y las lesiones a partir de tres objetivos
principales:

Fortalecimiento del Observatorio

Aumento de la capacidad de las personas y organizaciones encargadas de ofrecer atencién primaria y servicios sociales,
relacionadas con las intervenciones del Proyecto VIP

Apoyo para mejorar la gestion del conocimiento y las habilidades de comunicacién de los investigadores, los encargados
de ofrecer servicios sociales y los comunicadores sociales, a fin de prevenir la violencia juvenil y las lesiones provocadas
por esta.

Una respuesta intersectorial multidisciplinaria a la escalada de violencia en Ciudad Juarez

Ciudad Juarez esta situada en el estado de Chihuahua, en la frontera mexicana con los Estados Unidos, separada de El Paso,
Texas, por el rio Bravo o Grande. Esta es la octava ciudad mas grande de México (1,3 millones de habitantes en 2010) y ha crecido
arazon de casi 5 % anual; en 2005, esta tasa de crecimiento se redujo a alrededor de 1,3 % debido al notable incremento en las
tasas de crimenes violentos y la contraccion de la industria maquiladora (8).

La violencia relacionada con las drogas y el crimen organizado se incremento sostenidamente a partir de 2007-2008, al extremo
que Ciudad Juarez encabezo6 en 2009 la lista de las 10 ciudades mas peligrosas del mundo. Las tasas de homicidios tuvieron
su pico maximo en 2010 con 224 homicidios por 100 000 habitantes (figura 1). El limite recomendado por la OPS/OMS es de 5
homicidios por 100 000 habitantes (9).
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En 2008, México y los Estados Unidos lanzaron la Iniciativa Mérida, un programa de colaboracién que reconoce la respon-
sabilidad compartida en la lucha contra el crimen organizado y la violencia asociada, a la vez que promueve el respeto por los
derechos humanos y el imperio de la ley (10). El 14 de marzo de 2008, se celebr6 una reunion regional de la OPS en Mérida,
Yucatan, en la que se firmé la Declaracién Ministerial de compromiso con la prevencion de la violencia y las lesiones. El contexto
de la escalada de violencia y la respuesta binacional impulsaron acciones concretas para fortalecer la capacidad institucional y
de comunicacién a fin de comprender y poner en practica actividades dirigidas a mejorar la seguridad humanay la salud men-
tal, atender las necesidades de las victimas de la violencia y producir informacién validada cientificamente como insumo para
la toma de decisiones.

Principales eventos y logros de la Iniciativa VIP
En la figura 2 se presenta de manera esquematica la distribucién en el tiempo de las principales actividades realizadas en el
marco de la Iniciativa VIP.)

Piedra angular: el Observatorio

La piedra angular de la Iniciativa VIP y, mas tarde, del Proyecto VIP ha sido el Observatorio. En noviembre de 2008, en el con-
texto de un extraordinario aumento en el nimero de homicidios y otras manifestaciones de violencia, incluidas las lesiones por
incidentes viales, se celebré una asamblea de consulta comunitaria en el salén del Consejo Municipal de Gobierno de Ciudad
Juarez con colaboradores federales, estatales y locales (y posibles colaboradores de los sectores publico y privado) y expertos
en violencia y lesiones invitados. A partir de esta asamblea de consulta, se identificaron las principales causas de la violencia
y las lesiones en lugares clave (la comunidad, la casa y la familia, las escuelas y los centros laborales), asi como las necesidades
y recomendaciones de la comunidad. Una de las conclusiones estaba relacionada con la necesidad de crear un observatorio,
con lo que se conceptualizd el Observatorio de Ciudad Juarez, y esto llevé a un acuerdo de colaboracién entre la UAC), el GMJ, la
SSCH, la SSA —representada por el CENAPRA Yy luego por el CONAPRA—y la OFMEU.

En diciembre de 2008, como seguimiento de la asamblea de consulta comunitaria de noviembre, la OFMEU y la UAC), con otras
instituciones colaboradoras, organizaron varios talleres en las instalaciones universitarias para actores del GMJ, las autoridades
de transito y seguridad, el IMIP y la propia UACJ, en los que se comparti6 la metodologia para el establecimiento de observato-
rios para la prevencién de la violencia y las lesiones, y se conformo y entrend el equipo para el Observatorio de Juarez. Ademas
de promover y defender ante las autoridades locales la necesidad de establecer el Observatorio como puntal de la iniciativa
para la prevencién de la violencia y las lesiones con un enfoque de salud publica, se invité a los expertos participantes a un
encuentro con el presidente de la UAC), el alcalde de Ciudad Judrez y los lideres de los sectores publico y privado de la ciudad
para compartir sus experiencias y responder numerosas preguntas sobre la prevencion de la violencia. En esas reuniones, se
hablo6 de este complejo tema a partir de sus propias experiencias, lo que reforzé la credibilidad de la OPS y los recursos técnicos
disponibles. La capacidad de los expertos de responder las preguntas del alcalde, del presidente de la UAC] y otros participantes
—tanto en grupos como mediante consultas individuales— ayudé a los lideres politicos a tomar importantes decisiones y asig-
nar los recursos necesarios.

Entre los expertos se encontraban la Dra. Maria Isabel Gutiérrez, directora del Instituto CISALVA, de la Universidad del Valle, Cali, Colombia (un centro colaborador
de la OPS/OMS en la prevencién de la violencia); el Dr. Alberto Concha-Eastman, entonces consultor regional para la prevencion de la violencia de la OPS; y el Dr.
Arturo Cervantes Trejo, secretario técnico del CENAPRA.

La direccion de estos talleres estuvo a cargo de la Dra. Maria Isabel Gutiérrez, directora de CISALVA.
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En diciembre de 2008 se celebraron varias reuniones con in-
stituciones clave que hicieron mas soélidas las bases para la
creacion del Observatorio y la formacién de un comité direc-
tivo, compuesto por la UAC), el GMJ y la OFMEU. La UAC] se
comprometio a alojar el Observatorio y designé un coordina-
dor, que preparé los términos de referencia y una estructura
organizativa compuesta por dos comités: el Comité de Analisis
y Sistemas de Informacion y el Comité de Propuesta y Evalu-
acion de Politicas. Cada comité invit6é a expertos de todas las
instituciones y agencias colaboradoras de Juarez a formar gru-
pos de trabajo para identificar necesidades, oportunidades y
actividades para la puesta en marcha. Los grupos de trabajo
de cada comité se conformaron y comenzaron las actividades
de la Iniciativa VIP en enero de 2009. Los grupos de investig-
acién y andlisis desarrollaron metodologias para la recolec-
cién de datos, su entrada a las bases de datos electrénicas y
los procesos de andlisis y distribucién de datos. Los grupos de
trabajo de politicas revisaron los problemas y recomendacio-
nes relacionados con las politicas y los programas para la pre-
vencion de la violenciay las lesiones en el hogary la familia, las
escuelas, los centros laborales y la comunidad, lugares clave
identificados durante la asamblea de consulta inicial celebra-
da en noviembre de 2008.

El Observatorio se estructur6 como un proyecto de colabo-
racion intersectorial multidisciplinario para la generacion y el
andlisis de informacién estadistica pertinente y confiable, ref-
erenciada geograficamente, sobre la violencia y las lesiones.
La informacion proveniente de todas las agencias e institu-
ciones colaboradoras se hizo accesible de manera oportuna
a través de una interfase en linea. Esta informacion se utilizé
para definir indicadores e influir/monitorear politicas e inter-
venciones dirigidas a mejorar la salud, la seguridad y la inter-
accion de la poblacién. El Observatorio brindé informacién
critica a la poblacién y a los encargados de tomar decisiones
mediante la representacion visual de los datos —incluidos los
mapas creados mediante sistemas de informacion geografica
de areas criticas con mayor incidencia de violencia— e inter-
pretaciones colaborativas; esta informacion contribuy6 a
comprender mejor el problema de la violencia y las lesiones, y
apoyo los esfuerzos para mejorar el disefio y la planeacién de
las politicas relacionadas con este sensible tema.

Hacia finales de 2008, representantes de la OPS y el CENAPRA
se reunieron con funcionarios de la USAID para discutir las po-
sibilidades de ayuda financiera para prevenir la violencia en
Ciudad Juarez. En los meses siguientes, el jefe de la mision de
la USAID y el embajador estadounidense en México visitaron
el Observatorio de Juarez. La OPS, con el apoyo de la USAID
y el CENAPRA, presentd una propuesta para un proyecto a
desarrollar en dos fases, que comenzaba con el analisis de la
situacion y la identificaciéon de otras iniciativas en marcha en
Ciudad Judrez y la preparaciéon de una propuesta para desar-
rollar una intervencién que luego pudiera replicarse en otras
ciudades afectadas por situaciones similares de violencia e in-
seguridad. El modelo intersectorial y multidisciplinario se basé
en la informacion validada cientificamente recolectada por la
OPS acerca de muchas otras ciudades y paises que lograron
reducir los niveles de violencia; los cimientos tedricos fueron
el enfoque de salud publica, el marco ecolégico y los principios
de seguridad humana.

Al tiempo que se desarrollaba el Observatorio, se realizaron
talleres y entrenamientos en 2009.

El Proyecto VIP: una colaboracion de
organizaciones federales, estatales, locales e
internacionales

En abril de 2010, la OFMEU firmo con la USAID un acuerdo de
financiamiento para desarrollar un modelo para la prevenciéon
de laviolencia y las lesiones en Ciudad Juarez, el ya menciona-
do Proyecto para el Fomento para la Prevencién de la Violen-
cia y las Lesiones en Comunidades Seleccionadas de la Fron-
tera México-Estados Unidos de América (el ya mencionado
Proyecto VIP). Este proyecto trajo los muy necesarios recursos
financieros para la Iniciativa VIP, de manera que pudiera alcan-
zar la meta de desarrollar un modelo intersectorial multidisci-
plinario con tres objetivos principales (figura 3).

Fortalecer la capacidad de la infrae-
structura local 'en tecnologia de la

informacién asociada al Proyecto VIP,
en particular para la recoleccion y
analisis de datos, %se utilizaron los re-
sultados comprobados y verificados
para promover politicas’y progral
\?traves de la colaboracion multisec-

orial con actores de los niveles fed-
eral, estatal y local.

Crear un modelo intersec-
torial ~ multidisciplinario
ara la prevencion de la
violencia y las lesiones en
Ciudad Juarez, replicable
en otras ciudades de la
frontera mexicana

ﬂrtalecer la capacidad de los prov-

eedores de atencion primaria y ser-

vicios sociales, los factores de prim-
era respuesta y las organizaciongs
comunitarias para la puésta en prac-
tica de las estrategias, programas y
servicios de prevencién de Ta violen-
cia y las lesiones, mediante la coop-
eracion técnica y la capacitacion
entrenadores

ﬁlndar apoyo a las instituciones y
organizaciones que llevan a cabo in-
tervenciones para la prevencion de la
violencia y las lesiones a fin de mejo-
rar su capacidad de gestion del cono-
cimiento y sus habilidades y capacidad
de comunicacion, tales como el acceso
a los medios, la documentacion de las
mejores practicas, y el desarrollo de
investigaciones cientificas y el acceso

\?Ia informacion comprobada y veri-
d

icada cientificamente, para la toma de
ecisiones

Aunque el Observatorio surgié como parte de la Iniciativa VIP
—mas amplia y anterior al inicio del Proyecto VIP—, el forta-
lecimiento del Observatorio a través de la UAC] se convirtié en
el primer objetivo del Proyecto VIP. Al invertir recursos finan-
cieros en la infraestructura tecnolégica y del conocimiento del
Observatorio, este contribuiria a alcanzar los otros dos obje-
tivos del Proyecto VIP: elevar la capacidad de los proveedores
de atencién primaria y servicios sociales para la puesta en
marcha de las intervenciones del Proyecto VIP y contribuir a
mejorar la diseminacién del conocimiento y las habilidades de
comunicacién de los investigadores, los proveedores de ser-
vicios sociales y los comunicadores sociales para prevenir la
violencia juvenil y las lesiones derivadas de ella.

El Proyecto VIP se llevé a cabo en dos fases. La primera fue
una fase de diagnostico, en la que se determiné la factibilidad
y se explorarony establecieron las necesidades de evaluacion,
investigacion e infraestructura tecnolégica; todo esto vincu-
lado con el primer objetivo. La segunda fase comprendia la
ejecucion técnica o acciones relacionadas con los tres objeti-
VOs y, consecuentemente, con la meta general del proyecto. A
continuacion se presenta un resumen de los resultados que
reflejan las actividades realizadas desde la concepcién misma
de la solicitud de financiamiento del Proyecto VIP en 2010.
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FASE I: DIAGNOSTICO Y PREPARACION

1.Marco conceptual. La creaciéon del marco conceptual con-
sisti6 en una revision bibliografica, y el analisis de experiencias
internacionales y las recomendaciones de la OPS y la OMS rela-
cionadas con la prevencion de la violencia y las lesiones (

) asi como del Instituto de Investig-
acion y Desarrollo en Prevencién de la Violencia y Promocién
de la Convivencia Social (CISALVA) —basado en la Universidad
del Valle, Cali, Colombia— sobre la vigilancia epidemiolégica y
la prevencion de la violencia (

).

« La orientacion teodrica resultante, que combina un enfoque
de salud publica, un marco ecolégico y los principios de
seguridad humana con respeto a los derechos humanos,
para a) investigaciones intersectoriales y multidisciplinar-
ias y b) disefio de politicas e intervenciones basadas en
resultados comprobados y verificados (POR FAVOR VERI-
FICAR SI ES ASI)

. Una estrategia para el disefio, aplicaciéon y evaluacion de
politicas

« Una evaluacién de la violencia en los niveles local, nacional
e internacional

Muchas instituciones y organizaciones de Ciudad Juarez partic-
iparon en el analisis de la situacién de violencia, la evaluacion
de necesidades y la identificacién de los cientos de organizacio-
nes de la sociedad civil (OSC) y sus actividades en Ciudad Juarez.
Las relaciones de colaboracion establecidas durante la primera
fase fueron Uutiles para llevar a cabo las actividades de la fase II.

2.Estudio de factibilidad. El estudio de factibilidad analiz6 las
condiciones especificas de la violencia en Ciudad Juarez. Este
estudio incluyé el analisis de la capacidad institucional de los
gobiernos federal, estatal y local, asi como de las organizacio-
nes no gubernamentales que trabajaban en temas relaciona-
dos con la violencia. También contenia un analisis detallado
del esfuerzo realizado por el gobierno federal en Todos Somos
Juarez, que organizé mesas de discusion para diversas orga-
nizaciones sectoriales a partir de febrero de 2010, como la
mesa de salud, la mesa de seguridad y otras relacionadas con
esta iniciativa.

. Participacién de actores y organizaciones clave

. Analisis de la capacidad institucional y evaluacion de las
necesidades

« Evaluacién inicial de las condiciones sociales y sanitarias
para incorporar la identificacion de temas e indicadores
clave; una descripcién de las condiciones demogréficas, so-
ciales, econémicas y sanitarias en el area; la identificacion
de actores clave y los factores de riesgo principales o may-
ores relacionados con la prevencion de la violencia y las
lesiones

3.Fortalecimiento del Observatorio. El Proyecto VIP se con-
struy6 sobre los cimientos sentados por el Observatorio. Puede
decirse que el Observatorio fue la “fruta facil”, y de ese modo se
convirtio en la piedra angular del Proyecto VIP.

« Andlisis y mejoramiento de la infraestructura fisica y tec-
nolégica ofrecida por la UAC]: equipos y software, servi-
dores, computadoras de mesa, software para el control y
utilizacion de datos y su referencia geografica

« Andlisis de la infraestructura tecnolégica de la DGSPM, la
DGTM, Desarrollo Integral de la Familia (DIF) y el IMIP

« Lanzamiento del sitio del Observatorio en Internet

« Coordinacién de los procesos y la infraestructura de comu-
nicacién en el sitio del Observatorio en Internet

« Recoleccién de datos técnicos

« Desarrollo de sistemas de informacion geografica, que per-
mitan a los usuarios generar representaciones visuales de

CONSTRUYENDO SOBRE INICIATIVAS EXISTENTES, CULTIVANDO RELACIONES, CREANDO CONFIANZA,
INFRAESTRUCTURA PARA EL CONOCIMIENTO Y ACCIONES POR UNA CIUDAD JUAREZ SEGURA

los datos demograficos y de los incidentes violentos (ac-
cidentes, homicidios, etc.)

. Desarrollo inicial de un sistema automatizado de indica-
dores (SAl), en el que las siguientes instituciones pudieran
entrar y aprovechar la informacién: SSA, IMIP, DIF, DGTM,
DGSPM, Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), Servi-
cio Médico Forense, Ministerio Publico (LORELY, VERIFICAR
SI MP ES MINISTERIO PUBLICO O CAMBIAR), Policia Judicial
del Estado (LORELY, POR FAVOR, VERIFICAR SI PJE ES LA
POLICIA JUDICIAL DEL ESTADO O CAMBIAR), Procuraduria
General de la Republica (PGR) y Cruz Roja Mexicana

4.Analisis del alcance de los servicios de salud mental en la
atencion primaria. Se realizaron dos talleres en 2010 (uno en
junio y otro en octubre), coordinados por la Jurisdiccién Sani-
taria y la UAC] con representantes de la OPS, la SSCH, el Centro
de Atencion Integral Hospitalaria de Salud Mental, el Colegio de
Psicélogos de Ciudad Juarez, A.C., y otras OSC y organizaciones
no gubernamentales; ademas se llevé a cabo una evaluacion
de las necesidades de salud mental y desarrollo humano. El
Grupo CAPINTE Ciudad Juarez facilité estos talleres y se disefié
un plan de salud mental con objetivos clave para fortalecer la
salud mental en Ciudad Juarez.

« Los grupos de trabajo analizaron los temas clave en salud
publica y determinaron las prioridades principales: 1) iden-
tificacién de las victimas, atencién primaria y apoyo; 2) equ-
idad de género y psicoterapia y programas educacionales
integrados para victimas y agresores; y 3) desarrollo de una
red interinstitucional de programas para promover las re-
laciones seguras, estables y positivas entre los menores y
sus padres o cuidadores

« Hubo consenso en que las actividades realizadas debian
basarse en resultados confirmados y verificados cientifica-
mente e incluir un componente de monitoreo y evaluacion;
los resultados fueron faciles de compartir y los modelos
fueron replicables; se debe fortalecer sustancialmente la
capacidad local y se deben realizar inversiones para su sos-
tenibilidad

5.Diplomado y entrenamiento en salud mental para pro-
motores comunitarios de salud. Se incorporé la salud mental
a las iniciativas de atencién primaria mediante la colaboracién
entre la OFMEU, la UAC] y el Centro de Desarrollo y Atencién
Terapéutica, A.C.

« Se entrenaron 350 promotores comunitarios de salud en
la identificacién de victimas de la violencia para referirlos a
los servicios de salud apropiados

. Parafortalecer la capacidad de los trabajadores sanitarios
que ofrecian atencién a las victimas de la violencia, la UAC]
con el apoyo de la OFMEU ofrecieron un diplomado a 40
sicélogos, médicos y profesionales de enfermeria. Esta co-
laboracion generé un manual de entrenamiento y un diplo-
mado con nueve médulos para integrar la salud mental a
las iniciativas de atencion primaria y brindar atencién de
crisis a las victimas de la violencia.

6.Fortalecimiento de la capacidad de la DGTM para la pre-

vencion de lesiones en la via.

« Lalniciativa Mexicana de Seguridad Vial y Prevencion de Le-
siones en el Transito brindé varios cursos de entrenamien-
to para agentes de seguridad publica sobre prevencion de
lesiones en la via

. También se ofrecieron entrenamiento para los operativos
locales de pruebas de alcoholimetria

« Se facilitaron alcoholimetros y otros equipos para apoyar
la aplicacién de la legislacién que prohibe manejar bajo la
influencia del alcohol
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FASE II: EJECUCION TECNICA Y PUESTA EN PRACTICA

DEL MODELO VIP

1.Fortalecimiento del Observatorio. Fortalecer la capacid-
ad de la infraestructura local en tecnologia de la informacién
asociada al Proyecto VIP, en particular para la recoleccion y
andlisis de datos. Se utilizaron los resultados comprobados
y verificados para promover politicas y programas a través
de la colaboracién multisectorial con actores de los niveles

federal, estatal y local.

. Fortalecimiento de la estructura en tecnologia de la in-
formacién mediante la adquisicion de equipamiento y
software
Establecimiento de sinergias entre las organizaciones
participantes
Desarrollo de software y aplicaciones: SAIl, SAI-ll, Pro-
grama Teleinformatico de Gestién de Expedientes Elec-
trénicos (PROTEGE), Sistema Integral para el Analisis de la
Informacién de Adicciones (SIADIC) y Sistema Homologa-
do de Informacién para Estadistica y Logisticas Diversas
(SHIELD)

Produccién de un sitio de trabajo en Internet con infor-
macién accesible a los investigadores, los colaboradores
y los ciudadanos

Publicacion de cuatro boletines

Publicacion de tres diagndsticos espaciales

2.Ampliacién de la capacidad de los servicios sociales y
atencion primaria para la puesta en marcha de las inter-
venciones del Proyecto VIP. Fortalecer la capacidad de los
proveedores de atencién primaria y servicios sociales, los fac-
tores de primera respuesta y las organizaciones comunitarias
para la puesta en practica de las estrategias, programas y ser-
vicios de prevencién de la violencia y las lesiones, mediante la
cooperacién técnica y la capacitacién de entrenadores.

Realizacion de dos diplomados del Programa de Accién
para Reducir la Brecha en Salud Mental (mMhGAP)
Creaciéon de capacidades cientifico-técnicas (métodos
de investigacién), asi como capacidades éticas y politi-
cas de servidores publicos, a través del programa Entre-
namiento, Educacién y Avances en la Colaboracion para
la Salud en Casos de Violencia y la Prevencién de Lesio-
nes (TEACH-VIP)

Traduccion de la obra Violence Prevention: The Evidence,
que aborda siete areas tematicas utilizadas en el entre-
namiento (1 000 copias impresas)

Entrenamiento de 240 promotores comunitarios (proyec-
to llevado a cabo con el Centro de Desarrollo y Atencion
Terapéutica, A.C., y financiado por la Secretaria de Gober-
nacién, mas tarde integrado al Proyecto VIP); los promo-
tores del proyecto recibieron capacitacién y asistieron a
reuniones mensuales durante todo 2012

Elaboracién de un manual para los promotores comuni-
tarios

Capacitacion de entrenadores para personal hospitalario
y sanitario de las organizaciones locales (dos de los pro-
fesionales sanitarios o de salud mental siguieron el en-
trenamiento en Panama y Guatemala)

Informe sobre el estado del sistema de salud mental en
Ciudad Juarez

« Taller sobre derechos humanos y salud mental.

3.Elevacion de la capacidad de gestion del conocimiento
y las habilidades de comunicacion de los investigadores,
proveedores de servicios sociales y comunicadores socia-
les para promover cambios culturales que contribuyan a
prevenir la violencia juvenil y las lesiones. Brindar apoyo a
las instituciones y organizaciones que llevan a cabo interven-
ciones para la prevencion de la violencia y las lesiones a fin

de mejorar su capacidad de gestién del conocimiento y sus
habilidades y capacidad de comunicacién, tales como el ac-
ceso a los medios, la documentacién de las mejores practicas,
y el desarrollo de investigaciones cientificas y el acceso a la
informacion comprobada y verificada cientificamente, para la

toma de decisiones.

« Desarrollo de una estrategia de comunicacién de dos
vias; 1) taller con medios de comunicacion masiva AQUI
FALTA TEXTO

«  Evaluacion de los centros comunitarios mediante una en-
cuesta para establecer talleres de creacién

« Creaciony coordinacién de tres grupos de trabajo (abuso
infantil, violencia juvenil y violencia familiar o basada en
el género) para seleccionar los temas principales de los
talleres de creacién artistica

« Elevar la capacidad del personal de los centros comuni-
tarios, promotores comunitarios, y miembros de la comu-
nidad y niflos que participaron en los talleres de creacién

. Se facilitaron 24 talleres de creacién que generaron una
produccién de 700 piezas de arte de 360 participantes

« Elevar la capacidad para la elaboracion de politicas me-
diante un entrenamiento de la Red para el Desarrollo de
Politicas Informadas (EVIPNet) de tres dias, el que abord-
aba investigaciones sistematicas, analisis rigurosos y re-
daccion

. Creaciony coordinacion de seis grupos de trabajo para la
elaboracion de informes breves de politicas (policy brief):
maltrato infantil, comunicacién, seguridad vial, violencia
basada en el género, determinantes sociales de la salud
y salud mental; cinco informes breves de politicas se en-
cuentran en desarrollo

« Organizacién de cuatro foros publicos: derechos huma-
nos, libertad de expresion, ética y Premio A lo Mejor en
los Medios

« Desarrollo y puesta en marcha del Plan de Monitoreo y
Evaluacién, con COLEF

«  Creacion, edicién, sistematizacién y documentacién para
la replicacién y la presentacion del modelo del Observa-
torio

« Organizaciény facilitacién de las reuniones trimestrales y
mensuales del comité ejecutivo y del comité asesor

« Organizacion de dos talleres sobre investigacion y publi-
cacion cientifica

« Coordinacién de un numero especial de la Revista Pana-
mericana de Salud Publica: se recibieron 44 manuscritos,
se publicaron 14 articulos (2 editoriales), 3 de los cuales
estaban relacionados con el Proyecto VIP

« Organizacién y facilitacion de cuatro foros sobre seguri-
dad vial en la UAC]

« Endesarrollo: informes breves de politicas; exhibicion de
150 piezas de los talleres de creacién; planeacién de la
campafia para la diseminacion de los resultados; y elabo-
racién de un sitio en Internet con el contenido de todo el

proyecto

4.Promocidn de la equidad de género y prevencién de la
violencia contra la mujer y la pareja.

. Taller en Ciudad Juarez, Chihuahua, y El Paso, Texas, con
la Guia de Prevencion de la violencia, de la OPS

. Taller para recolectar experiencias relacionadas con la
prevencion de la violencia contra las mujeres en Ciudad
Juarez

¢Qué hace al Proyecto VIP una iniciativa diferente de
otras intervenciones para la prevencion de la violencia?

El contexto de escalada de la violencia en Ciudad Juarez gen-
erd una respuesta local, estatal, nacional e internacional que
involucré a los sectores publico y privado, asi como a volun-

tarios.

Key Accomplishments

Los resultados presentados en el anexo 2 muestran, de forma
sintética, la producciéon acumulada en tres afios de investig-
acion, facilitacion, coordinacién, comunicacion y desarrollo.
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A continuacién se presentan los resultados, que los colabora-
dores clave consideraron mas significativos.

A pesar de algunas limitaciones (los colaboradores expresa-
ron puntos de vista contradictorios con respecto a la calidad
de los datos y los productos), el Observatorio es uno de los
mejores del pais y es totalmente replicable. El sitio en Internet
del Observatorio contiene mapas interactivos, diagnésticos
espaciales y herramientas para la colaboracion de los grupos
de trabajo en unsitio Unico dirigido a investigadores, funciona-
rios publicos e informadores, que de otra manera seria dificil y
engorroso encontrar. El Observatorio produce datos proveni-
entes de mas de un estudio o encuesta, y facilita la realizacién
de analisis de tendencias, lo que permite obtener una visién
general en el espacio y el tiempo, en contraposicion a la car-
acterizacién de un momento puntual dado. Actualmente, solo
se dispone de datos de Juarez, pero la meta a largo plazo es
extender su alcance a toda la frontera o unir esfuerzos con
grupos de otras ciudades, como se comienza a hacer con Ti-
juana, Reynosay Monterrey.

Un beneficio importante para las instituciones que forman
parte del Observatorio fue el fortalecimiento de sus capaci-
dades con equipamiento de cémputo y software, asi como el
entrenamiento de sus recursos humanos en varias areas criti-
cas. De esta forma, el Observatorio contribuyé a que las in-
stituciones colaboradoras —como la DGTM y los proveedores
de salud mental— mejoraran sus posibilidades de recoleccién
de datos y andlisis de los indicadores. Por ejemplo, la DGTM
pudo diferenciar y categorizar los horarios en que se imponian
multas por infracciones de transito generadas por conductas
imprudentes de los choferes diferenciadas de las relacionadas
con lesiones en la via.

El SAl ha transformado la manera en que los proveedores de
servicios de salud mental, las autoridades de transito (DGTM)
y DIF almacenan y acceden a la informacién relacionada con
la salud y la seguridad publica. La tasa de coincidencia de la
DGTM es considerable y se elevd de 30 % al inicio de la in-
tegracion del SAl a 90 % en las Ultimas semanas. Un notable
cambio para la DGTM ha sido la considerable reduccién de
solicitudes de informacién de los medios de comunicacion,
que ahora encuentran la informacion en linea. El SAI-Il puede
transferirse, con algunos ajustes, a otras ciudades y proyec-
tos, siempre que los servidores y el ancho de banda sean ad-
ecuados.

La estrategia para el servicio y la atencion a las victimas me-
diante la creacién de capacidades locales y la capacitacion de
entrenadores ha permitido a los ciudadanos analizar temas
sociales a través del prisma de la salud publicay los resultados
comprobados y verificados cientificamente, a fin de desarrol-
lar habilidades avanzadas y transferibles. La capacidad de los
centros comunitarios también mejoré mediante programas
como TEACH-VIP, mhGAP, EVIPNet y diplomados en atencién
de salud mental a victimas de la violencia, seguridad humana
y prevencion de la violencia. Ademas se realizaron talleres
de creacion dirigidos a nifios y jovenes en mas de 20 centros
comunitarios, una actividad ludica que también les permitio
expresar y canalizar sus temores, ira y otras emociones. To-
dos estos programas son replicables. La diseminacion de es-
tos productos se encuentra en marcha actualmente con im-

plicaciones para la visibilidad del proyecto y sus resultados,
la elaboracion de politicas y la continuidad de su pertinencia.
También, funciona como apoyo a otras ciudades en la puesta
en practicay la elaboracién de proyectos similares.

Se ha creado y desarrollado una red de organizaciones com-
prometidas, tanto a nivel local, como estatal, federal e interna-
cional. A pesar de cualquier dificultad que pudiera encontrase
alo largo del proyecto, el fortalecimiento y las nuevas relacio-
nes entre un gran numero de personas e instituciones permi-
tieron establecer una cooperacion efectiva y contribuyeron a
elevar la credibilidad y la cohesién local.

Estos logros principales, mencionados por los colaboradores
clave encuestados para la sistematizacién, validan el éxito del
Proyecto VIP y la Iniciativa VIP. Pero lo que hace Unicos y valio-
sos a este Proyecto y la Iniciativa VIP son las tres importantes
sinergias en que se fundamentan, como se analiza a continu-
acion.

El marco conceptual del Proyecto VIP: una sinergia de tres
enfoques basados en la evidencia

En las etapas iniciales del Proyecto VIP se establecié un mar-
co conceptual que combina un enfoque de salud publica, un
marco ecolégicoy los principios de seguridad con respeto a los
derechos humanos. La OPS, como una de las organizaciones
que sirvieron de pilar al proyecto, brindé su vasta experiencia
y sus conocimientos en estos temas.

El primer elemento en el marco conceptual del Proyecto VIP es
el enfoque de salud publica. La OPS puso en marcha el primer
estudio epidemiolégico regional sobre violencia en las Améri-
cas en 1993, celebré la primera conferencia de consenso en
1994 y sus cuerpos directivos aprobaron una resolucién para
poner en practica un plan de acciéon regional para la preven-
cién de la violencia. Este proceso generd experiencia y datos
probatorios criticos. La OMS elaboré el Informe Mundial sobre
la Violencia y documentos guias, como Violence Prevention:
the Evidence (11). Como este, los informes anuales sobre se-
guridad vial y guias se basaron en un enfoque de salud publica
y se ajusté de manera natural a este proyecto moderado por
la OPS.

El enfoque de salud publica se basa en la accién colaborativa
y la cooperacién entre sectores y disciplinas bajo el supues-
to de que cada uno de ellos debe desempefiar un papel en
la prevencion de la violencia. En vez de hacer hincapié en la
respuesta y la reaccién, —es decir, el tratamiento médico de
las victimas y el castigo a los perpetradores—, el enfoque de
salud publica se centra en estrategias para prevenir que ocur-
ran actos de violencia.

Durante la fase | del Proyecto VIP, el Observatorio llevé a cabo
la mayor parte de las acciones comprendidas en los pasos 1y
2 del enfoque de salud publica (figura 4) y, en colaboracién con
otros participantes, se puso en marcha el paso 3 mediante ac-
tividades programadas en el terreno, mientras los grupos de
trabajo de medios y politicas se encargaron del paso 4.

FIGURA 4. Elementos del enfoque de salud publica para pre-
venir la violencia y las lesiones
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Aunque el enfoque de salud publica permite definir un prob-
lema, identificar los riesgos y desarrollar estrategias de inter-
vencién, su aplicacién dentro de un marco ecolégico lleva a
reconocer que cualquiera de esos elementos (el problema,
los riesgos y las intervenciones) ocurre dentro de los limites
ecologicos de los sistemas (figura 5). De aqui que el marco
ecologico considere cuatro niveles de atencidn y riesgos en el
disefio, la ejecucion y la evaluacion de un programa: el indi-
vidual, el relacional o interpersonal, el local o comunitario, y
el social. Estos niveles de atencion y riesgos coinciden con los
cuatro grupos de trabajo iniciales del Observatorio.

FIGURA 5. Elementos y niveles del marco ecoldgico en la
prevencién de la violencia y las lesiones

Synergy amongst the Objectives

Los principios de seguridad con respeto a los derechos huma-
nos complementan el enfoque de salud publica, ya que per-
siguen proteger los derechos humanos basicos —a la vida, la
salud fisica y mental y el desarrollo— y empoderar a las per-
sonas en riesgo mediante acciones “de abajo a arriba” (figura
6). En 2010, los Estados Miembros de la OPS aprobaron la
primera resolucién sobre salud y seguridad humana (13), con
lo que se fortalecié ain mas el compromiso de las autoridades
de salud en la Regién de las Américas para aplicar acciones
de prevencién de la violencia y las lesiones, a partir de un en-
foque combinado de salud y seguridad humana, centradas en
los derechos humanos. La resolucién de la Asamblea General
de la OPS conmina a todos los Estados Miembros a aplicar los
principios de seguridad humana enfocados en el desarrollo de
las personasy la comunidad; esto es un cambio importante de
paradigma con respecto al enfoque de seguridad nacional y
militar/policial que se aplicaba para reducir la violencia hasta
finales del siglo pasado. La OPS creé una red regional para la
prevencién de la violenciay las lesiones —en colaboracion con
la Organizacion de Estados Americanos, el Banco Mundial, el
Banco Interamericano de Desarrollo, el Programa de Naciones
Unidas para el Desarrollo y otras agencias—, que se unieron
para promover la idea de un enfoque combinado de salud y
seguridad humana para prevenir la violencia.

El Proyecto VIP integré los principios de seguridad humana,
con la participacion de instituciones de diversos sectores,
como salud y educacién. the built environment, personal,
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community and other sectors PARECE QUE AQUI FALTO TEX-
TO. ARREGLAR O ELIMINAR. Las actividades se pusieron en
marcha en dos dimensiones: proteccién y empoderamiento.
Por una parte, se fortalecio la capacidad institucional para me-
jorar la proteccion de los ciudadanos, la atencién de las victi-
mas de la violencia y el entrenamiento de recursos humanos.
Por otra parte, se fortaleci6 la participacion comunitaria medi-
ante el entrenamiento y el apoyo de las redes de promotores
comunitarios de salud y el empoderamiento de los centros co-
munitarios para trabajar con nifios y jovenes con el fin de que
ayudarlos a hacerle frente a la violencia y prevenirla.

El marco conceptual del Proyecto VIP cred una sinergia entre
estos tres enfoques ya probados y complementarios para at-
ender los principales retos relacionados con la prevencién de
la violencia y las lesiones y la atencién de las victimas de una
forma unificada e integral. En septiembre de 2012, la UAC], la
SSCH y la OPS, como instituciones colaboradoras asociadas,
organizaron la Cumbre de Salud y Seguridad Humana a fin de
compartir con la comunidad local, estatal, nacional e interna-
cional los conocimientos, la experiencia y las lecciones apren-
didas durante el funcionamiento del Proyecto VIP en Ciudad
Juarez. Para ofrecer una oportunidad a los encargados de dis-
efiar las politicas y los lideres de salud publica de tener una
visién mas clara de las actividades se realizé un desayuno de
trabajo con los funcionarios clave para sostener conversacio-
nes mas personales y detalladas. Se celebraron varias sesio-
nes con presentaciones y discusiones, asi como una visita al
Observatorio para que conocieran la metodologia y los benefi-
cios que ofrece este centro clave del Proyecto VIP y la Iniciativa
VIP.

Sinergia entre los objetivos

Las bases para las relaciones estratégicas y sinérgicas entre
los objetivos, sentadas incluso antes del desarrollo de la Ini-
ciativa VIP, se fortalecieron y continuaron desarrollandose du-
rante la ejecucién del Proyecto VIP y fueron un factor esencial
para alcanzar su meta. Las relaciones del objetivo 1 se mantu-
vieron a lo largo del Proyecto VIP y se muestran en la ejecucién
de los objetivos 2y 3. La matriz de relaciones transversales del
Proyecto VIP (cuadro 1), segin el documento de evaluacién del
proyecto, muestra, en forma resumida, cémo se manifesté la
relacion entre los objetivos durante la marcha del proyecto.
Desde la perspectiva de la sistematizacién, sobresalen en el
informe de evaluacion las relaciones entre la base de cono-
cimientos del Observatorio (objetivo 1), el entrenamientoy las
actividades de promocién (objetivo 2) y los programas y activi-
dades de comunicacién (objetivo 3). El informe de evaluacién
muestra que existe un claro vinculo e interdependencia entre
los tres objetivos y las acciones que la componen. La interde-
pendencia entre los componentes del proyecto es crucial para
la concepcién de un modelo, que constituye la meta principal
del Proyecto. Esto demuestra un alto grado de compromiso y
comprometimiento y una buena comunicacion.

CUADRO 1.
Proyecto VIP

Matriz VIP de relaciones transversales en el

2-1 3-1
Disseminate Observa- | Disseminate Obser-
tory Information vatory Information
Strengthen capacity (Diffusion)
and resources of local | Strengthen  Obser-
actors vatory Public Policy
VIP OBSERVATORY | Communication and Committee
AUTOMATIZED coordination for infor- | Public safety policy
INFORMATION mation sharing brief
SYSTEM Consulting for a
manuscript
Support in the docu-
mentation and pub-
lication of guides
and manuals
Public safety library
3-2
Instltutlonal collabo- Documentation and
ration publication
Statistical and carto- Diffusion
graphic information PROMOTION, Support for mental
TRAINING, AND health policy brief
MENTAL HEALTH Mental health and
VIP library
Training of health
professionals  and
promoters
1-3 2-3
Publications Linkage between men-
Traffic incident policy | tal health promotion
brief and violence preven-
Statistical and carto- | tion NETWORKING,
graphicinformation | Identification of re- SOCIAL
searchers for the de- | COMMUNICATION,
velopment of policy | AND DIFFUSION OF
briefs EVIDENCE
Training for art instruc-
torsinviolence preven-
tion and mental health

Fuente: Tomado de Pefia S. Evaluacion del Proyecto VIP: avances de la evalu-
acion del VIP. Documento interno. El Colegio de la Frontera; Marzo de 2013.

La sinergia de los objetivos del Proyecto VIP, articulada a par-
tir de la informacién reunida y analizada por el Observatorio,
es uno de los elementos clave para comprender el éxito del
Proyecto VIP y la Iniciativa VIP. La investigacion basada en
resultados probados y verificados cientificamente es la base
para que las instituciones participantes, que cubren un amplio
abanico de disciplinas y sectores, se unan para compartir y
recibir informacion. El hecho de que decenas de organismos
gubernamentales, instituciones privadas y OSC, que antes
basaban su trabajo en documentos en papel y que recolec-
taban la informacién de los medios de comunicacién y otras
fuentes inconsistentes, puedan ahora ofrecer al Observatorio
datos de sus operaciones cotidianas y a cambio recibir infor-
macién computarizada y triangulada, constituye un gran paso
de avance. Este importante cambio en el control y el uso de la
informacion y en la forma de compartirla dentro del contexto
de una red confiable ha contribuido considerablemente a in-
formar las acciones y las actividades politicas de los objetivos
2y3.

En el Proyecto VIPyla Iniciativa VIP, el Observatorio se convirtio
en un centro de distribucién de conocimientos y de gobernan-
za (diagnoéstico epidemiolégico del problema, identificacién
de factores protectores y de riesgo, y analisis de las causas
gue originan la violencia y las lesiones). Esto se convirtié en
la base para el desarrollo, la evaluacién y la diseminacién de
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las intervenciones enmarcadas en un modelo ecolégico basa-
das en un enfoque combinado de salud publica y seguridad
humana. A cambio, los indicadores y los datos generados por
las intervenciones nutren las bases de datos del Observatorio
(figura 7).

FIGURA 7. El Observatorio, como piedra angular para la ac-

cién basada en resultados confirmados y verificados medi-
ante ciclos permanentes de retroalimentacion
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Como se puede observar en la figura, se crearon habilidades
y capacidades con varias instituciones y organizaciones; el
desarrollo comunitario y los diversos elementos (mostrados
en los circulos) se relacionan con el Observatorio, que desem-
pefia un papel central en los avances alcanzados tanto a nivel
institucional y comunitario como de las politicas. El informe de
evaluacion expone muchos ejemplos de esta sinergia, sin em-
bargo, no hace justicia a la accién dual del Observatorio (VERI-
FICAR QUE ES ESTO LO QUE SE QUISO DECIR). Las relaciones
de trabajo fueron criticas para la creacion de los comités del
Observatorio; el Comité de Analisis y Sistemas de Informacién
se establecié mas rapida y sélidamente que el Comité de Pro-
puestay Evaluacion de Politicas, porque el primero obtuvo un
apoyo mas constante de la OPS y la UAC], mientras que el se-
gundo conté con ambos apoyos al principio, pero cambios en
su personal obstaculizé el mantenimiento de la ayuda de la
OPS hasta la llegada de los recursos de la USAID, que permi-
tieron la incorporacion de un consultante en salud mental y
otros para avanzar con los componentes clave —como salud
mental, prevencién de la violencia, politicas con EVIPNet—y la
creacién de elementos clave del Proyecto VIP, como el Comité
Ejecutivo y el Comité de Propuesta y Evaluacion de Politicas,
entre otros.

La triangulacién va de la mano de la responsabilidad contable.
Otros observatorios obtienen sus datos de fuentes Unicas,
mientras que el Observatorio de Ciudad Juarez tiene el ben-
eficio adicional del procesamiento continuo de la informacién
recibida de multiples fuentes, lo que hace posible la triangu-
lacion y que la mayor parte de la informacion esté disponible
oportunamente y de manera confiable. Asimismo, la infor-
macién utilizada en los informes breves fue analizada consis-

tentemente, punto por punto, para garantizar su precisién y
utilidad. Los programas basados en la accién surgieron a par-
tir de investigaciones basadas en resultados probados y veri-
ficados cientificamente, y la recoleccién y la mineria de datos
se convirtieron en procesos institucionalizados. A pesar de
que en ocasiones la responsabilidad contable parecia consoli-
darse (por ejemplo, las negociaciones para el plan de trabajo
de la fase Il o la necesidad de que todos los miembros de un
grupo de trabajo analizaran en detalle la investigacion, la in-
terpretacion y la diseminaciéon de un informe breve dado, ya
fuera de actividades o de politicas), finalmente la necesidad de
responder en materia contable ante un conjunto intersectorial
de instituciones elevo la confianza y el control de la calidad.

Sinergias relacionales: liderazgo dindmico y ética de tra-
bajo consistente en todos los niveles

A pesar de que el Proyecto VIP comenzé en abril de 2010, se
cred sobre la base de relaciones de larga data. El proyecto se
beneficié de la colaboracién de decenas de organismos gu-
bernamentales, instituciones privadas y OSC, entre ellos el
IMIP, COLEF campus de Ciudad Juarez, la DGTMy la DGPM, asi
como de las autoridades estatales y locales de la salud y la
educacion, entre otros actores (figura 8).

FIGURA 8. Modelo de sinergias relacionales establecidas en el
Proyecto VIP MTC.

El enfoque intersectorial e interdisciplinario, tanto del Proyec-
to VIP como de la Iniciativa VIP, fue y continda siendo el punto
central de su éxito y sostenibilidad. En términos generales, la
colaboracion en el marco de una asociacion de instituciones
académicas, la OPS —una organizacién internacional neutral,
reconocida por la transparencia de sus decisiones y la admin-
istracion de sus recursos— y organismos y organizaciones
gubernamentales locales y federales, debe permitir una uti-
lizacibn mas eficiente de los recursos y las relaciones de co-
laboracion, de modo que se multipliquen las actividades del
programa. Resulta una ventaja que los programas y elemen-
tos del Proyecto VIP —como TEACH-VIP, mhGAP, EVIPNet, In-
strumento de Evaluacién para Sistemas de Salud Mental de
la OMS (IESM-OMS), la integracion de la salud mental en la
atencién primaria y las metodologias de los talleres de cre-
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creacién— resulten innovadoras y respondan a las nece-
sidades percibidas por la comunidad y las instituciones.
De manera similar, los consultantes contratados para este
proyecto comprendieron la tarea, tanto a nivel macro como
micro, y trabajaron bien unos con otros y con las organizacio-
nes asociadas. El acceso a tantos expertos y asesores de la
OPS/OMS, el gobierno y el mundo académico entre otros, fue
algo unico en esta colaboracion sinérgica y constituy6 un fac
tor critico para el aprendizaje continuado de la colaboracion,
fortalecio las actividades y contribuy6 al cumplimiento de los
objetivos propuestos. Con estas actividades estratégicas se
disip6 el “sindrome de la ventana rota” y las personas comen-
zaron a sentir que Juarez era importante para la salud y el bi-
enestar nacionales e internacionales; ademas, sintieron que la
salud y la calidad de vida de las personas de la frontera eran
importantes para todos.

Ademas de la calidad, la experienciay la vision de los colabora-
dores, consultantes y asesores, las relaciones mas fructiferas
se desarrollaron frecuentemente por la colaboracién mutua-
mente beneficiosa, es decir, las relaciones de colaboracion
en las que la necesidad se conjugaba con la oportunidad y se
hacia posible una situacién de “ganar o ganar”. Esto no fue
evidente inicialmente para los investigadores y los equipos
de trabajo. Antes de lograr un producto y resultados concre-
tos, los posibles colaboradores no podian “ver” los beneficios.
Una vez que obtenian un producto concreto, como el SAl, y se
podian mostrar los resultados a los posibles colaborares, su
“necesidad” se hacia mds evidente y la oportunidad parecia
ajustarse mejor. También, cuando vieron que los recursos se
empleaban para fortalecer sus instituciones con equipamien-
to, software actualizado, entrenamientos y diplomados, con
un apoyo permanente y en respuesta a sus necesidades, au-
menté la cohesién y se consolidé la asociaciéon con el Observa-
torio. La discusién y el proceso de toma de decisiones dentro
del Comité Directivo, en el que participaban todas las institu-
ciones colaboradoras, también constituyeron un importante
mecanismo de sinergia y confianza mutua.

Cuando el contexto se conjuga con la oportunidad

Varios colaboradores clave hicieron notar durante las entrev-
istas que este proyecto es resultado, ademas del trabajo duro
y la dedicacién de sus participantes, de la elevada exigencia
para resolver los problemas generados por la escalada de vio-
lencia y sus efectos en Ciudad Juarez, combinada con el finan-
ciamiento de la USAID, disponible oportunamente como parte
del Pilar IV de la Iniciativa Mérida, y la visién y relaciones de co-
laboracién del Dr. Arturo Cervantes, de CENAPRA/CONAPRA,
y la Dra. Maria Teresa Cerqueira, de la OFMEU. No hay dudas
de que esta combinacion de factores contextuales y relaciona-
les permitié lanzar este proyecto e influyé en sus resultados.
Las instituciones y personas participantes en el proyecto se
convirtieron en colaboradores gracias a su toma de concien-
cia con respecto al proyecto, su confianza en los lideres del
proyecto y los intereses compartidos. Un ejemplo, mostrado
en una de las entrevistas es la inclusiéon de la DGTM antes que
la DGPM, como un colaborador esencial para la mineria de da-
tos. El trabajo con la DGTM es una via menos directa de llegar
a las estadisticas de homicidios y delitos de violencia; sin em-
bargo, la DGTM tuvo la visién para colaborar con el Proyecto
VIP en un momento crucial, mientras la DGPM mostré poco

interés.

No hay dudas de que las relaciones son la base y el motor del
Proyecto VIP y la Iniciativa VIP. Las relaciones participativas
segln el momento, mostradas en la figura 9, indican que se
establecieron muchas nuevas relaciones con diversas orga-
nizaciones, a la vez que se incrementd la actividad con otras
organizaciones e instituciones que colaboraban desde antes
delinicio del Proyecto VIP. Como un reto permanente, el ingre-
diente clave fue la construccién y fortalecimiento de relacio-
nes colaborativas entre las instituciones participantes, para lo
que fue esencial el fortalecimiento de la confianza y el man-
tenimiento de la credibilidad.

win-win opportunities for all the partners, to strengthen their
capacity and to improve the activities and services they were
provided.

FIGURA 9. Representacién esquematica de la importancia de
las relaciones colaborativasa

a Ver el significado de los acrénimos en el anexo 3.

Nota: Criterio sugerido para la puntuacién: 0, sin actividades con esa insti-
tucion; 5, una sola actividad; 10, entre 2-5 actividades; 15, entre 6-10 activi-
dades; 20, actividades periodicas planificadas; 25, actividades planificadas por
mas de 2 afios; 30, memorando de entendimiento, acuerdos y colaboracion
continua; 35, candidato a centro colaborador.

Relaciones de colaboracién: el ingrediente esencial

A'lo largo de la planeacion, la puesta en marcha, el monitoreo
y la evaluacién del Proyecto VIP, participaron mas de 130 in-
stituciones (figuras 10 y 11). Las instituciones académicas, es-
pecialmente la UAC), constituyeron los elementos centrales
del Observatorio y garantizaron la integridad cientifica y téc-
nica, y la credibilidad de los procesos de recoleccién, analisis y
diseminacion de los datos, asi como la capacidad de investig-
acion y entrenamiento. También garantizaron su continuidad,
estabilidad y sostenibilidad en tiempos de cambios politicos y
administrativos. COLEF brindé la competencia cientifica y téc-
nica para la investigacion, el monitoreo y la evaluacion. Un in-
grediente esencial para el éxito del Proyecto VIP —incluido el
entrenamiento de un considerable numero de profesionales
y promotores comunitarios, la atencién critica ofrecida a las
victimas de la violencia y la generacién de datos probados y
verificados cientificamente para la elaboracion de politicas y
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la toma de decisiones, al igual que la documentacion de las
herramientas, los métodos y las lecciones aprendidas— fue
la conjuncién de muchas instituciones y organizaciones colab-
oradoras de los sectores publico, privado y social, y la credi-
bilidad y la influencia del trabajo en colaboracién con la OPS,
una organizacion internacional reconocida por su competen-
cia, inclusividad, imparcialidad y objetividad. El Proyecto VIP
ofrecié muchas oportunidades de éxito garantizado a todos
los participantes, para fortalecer su capacidad y para mejorar
las actividades y servicios que ofrecian.

FIGURA 10. Relaciones institucionales del Proyecto VIP, segun
el tipo de institucién

RELIGIOSAS

ORGANIZACIONES NO
GUBERNAMENTAIES

INTERNACIONALES

GUBERNAMENTALES

ORGANIZACIONES DE LA
SOCIEDAD CIVIL

ACADEMICAS

FIGURA 11. Relaciones institucionales, segin el area en que
trabajan

De los datos recolectados para esta sistematizacién queda
claro que enmarcar y controlar las tensiones y las situaciones
problematicas constituia un factor importante para lograr
resultados satisfactorios en el Proyecto VIP. Los principales
retos aun existentes citados por el grupo de colaboradores
clave durante las entrevistas son el tiempo, el capital humano
y los intereses, relaciones y cambios que mueven a los lideres.
Aunque en esas entrevistas se constatd lo complicado de
negociar estos problemas, también se hizo notar el elevado
nivel de profesionalidad, la responsabilidad contable y el res-
peto por las metas del objetivo. En general, los retos parecen
haberse enfrentado con diligencia y espiritu de superacion.
Como las dificultades no se pueden prever con anticipacién, la
flexibilidad, la creatividad y el trabajo ético constante fueron
factores cruciales.

Desafios especificos encontrados durante la ejecucién del
proyecto

1. Problemas con las instituciones colaboradoras

e Hubo falta de respuesta de la DGPM, por lo que las tasas

de homicidio se tuvieron que calcular a partir de datos ob-
tenidos menos directamente, a través de la DGTM y medi-
ante los certificados de defuncion y las informaciones de
los medios.

e Se observo indecision de los directivos con respecto a
la reorganizacién del presupuesto para la fase Il, el plan
de trabajo de la fase Il y la colaboracién en Todos Somos
Juarez.

2. Problemas logisticos

e De los 24 talleres de creacion, 17 requirieron algun tipo
de improvisacién. Se tuvieron que incorporar 500 nuevos
productos a la base de datos de la OPS antes de poder
emitir las 6rdenes de compra correspondientes; no se
habia previsto espacio para almacenar esos articulos cu-
ando llegaron, por lo que el consultante en comunicacion
los tuvo que almacenar en su casa en Juarez; el recluta-
miento de instructores para los talleres de arte resulté
complicado y requirié aumentar la creatividad y acudir a
las redes sociales; en ocasiones, los promotores comuni-
tarios no cumplian sus tareas o los centros comunitarios
cerraban, por lo que algunas sesiones tuvieron que trasla-
darse de lugar o reprogramarse; hubo que hacer esfuer-
zos adicionales para reclutar participantes cuando su
numero era menor del esperado.

e A pesar de contar con apoyo administrativo para el con-
trol de la subvencion, ese presupuesto alcanzé 40 % de la
carga administrativa de la OFMEU, lo que represent6 una
sobrecarga sustancial de trabajo para el personal admin-
istrativo; ademas, la OFMEU debié apoyar el proyecto en
2011 durante la transicion de la fase | a la fase Il, por lo
que esta circunstancia imprevista requirié un cambio en
la forma de pensar del jefe del equipo administrativo.

e Los grupos de trabajo de la EVIPNet enfrentaron dificul-
tades para atendery coordinar las actividades; el grupo de
trabajo sobre género no se desarroll6 como debia, mien-
tras que resulté muy complicado coordinar los horarios
de los participantes de los cinco grupos restantes; como
cada punto de los informes breves sobre politicas debia
someterse a una revision sistematica y un analisis exhaus-
tivo, era crucial disponer de expertos que en ocasiones, a
pesar de coordinaciones previas, cancelaban en el dltimo
minuto.

e Sehizo necesario brindar un apoyo no previsto a los prov-
eedores de servicios y promotores comunitarios, ya que
llegaban a aceptar sus propias vulnerabilidades como ciu-
dadanos que vivian en el mismo contexto de las poblacio-
nes a que estaban dirigidas las acciones.

3. Cuello de botella de las politicas

e El Comité de Propuesta y Evaluacion de Politicas del Ob-
servatorio no alcanzé la madurez necesaria desde el co-
mienzo; resultd dificil impulsar la colaboracion para la
evaluaciéon de politicas cuando no se habia generado in-
formacion suficiente.

e El papel que debié desempefiar el asesor en gestion del
conocimiento y comunicaciones comprendia dos direccio-
nes de trabajo que demandaban una gran atencién: la in-
vestigaciony la recopilacion de materiales para la revision
por parte del grupo de trabajo encargado de los informes
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breves sobre politicas, y la diseminacién y las estrategias so-
bre medios de comunicacién.

4. La falta de credibilidad y cohesion social hizo que el reclu-
tamiento y el comprometimiento resultaran especialmente
dificiles.

Hitos en las relaciones de colaboracién

Ademas del trabajo fundacional de establecimiento de vincu-
los de colaboraciény las relaciones nuevas, los colaboradores
clave informaron acerca de varios hitos en este sentido que
muestran cambios importantes, a veces sorprendentes:’

e El proyecto utilizd los principios de seguridad humana,
un modelo socio-ecoldgico y el enfoque de salud publica.
Esto se diferencia del enfoque tradicional de “mas fuerza
y mas armas en la calle”. Entre los ejemplos del empodera-
miento de la comunidad se pueden mencionar el entre-
namiento de los promotores comunitarios de salud y el
apoyo brindado por la UAC, los talleres para nifios que
les ayudaron a resolver problemas complejos y contro-
lar sus emociones, el fortalecimiento de las capacidades
institucionales para servir mejor a sus comunidades y la
estimulacién a las instituciones para que trabajaran jun-
tas y coordinaran sus acciones, como las inspecciones
conjuntas realizadas por las autoridades de transito y la
Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL) para mejorar la
infraestructura vial. También, se fortaleci6 la atencién de
salud mental en los servicios de atencién primaria para
brindar los tan necesitados servicios a las victimas de la
violencia.

e Apesardelos desafios, la colaboracién comprometida en-
tre diversas instituciones no es un hecho frecuente. Son
notables la duracion de esta colaboracion y los resultados
y procesos exitosos alcanzados. La credibilidad, la confi-
anza, la responsabilidad contable, la transparencia, el in-
terés concreto en la salud y el bienestar de la poblaciény
el fortalecimiento de la capacidad de las instituciones y la
comunidad fueron los ingredientes clave aportados por la
OPS en esta colaboracion.

e Se cred una red de centros comunitarios y la comuni-
cacion entre ellos permitié apoyar y dirigir a las personas
a diferentes instalaciones (foto del cartel grandote que
menciona Arturo donde puedes ver cuantos nifios, hos-
pitales, etc.) SE SUGIERE PONER LA FOTO O BORRAR ESTE
TEXTO SOMBREADO

e La colaboracién intersectorial e interinstitucional dio re-
sultados muy sélidos y sorprendentes. Las instituciones
académicas estan cambiando su manera de actuar, se
deshacen de su paradigma tradicional de desarrollar las
actividades intramuros y se mueven hacia desarrollos y
acciones comunitarias. Por su parte, las organizaciones
orientadas a la accion estan basando su trabajo en inves-
tigaciones comprobadas y verificadas cientificamente.

Las caracteristicas de las organizaciones y las personas invo-
lucradas en la colaboracién constituyen uno de los elementos
Unicos y necesarios de este proyecto:

e La UAC] alojé el Observatorio, desarrolldé aplicaciones y
software, brindé mantenimiento a los servidores, admin-

istro y procesé los datos y ademas de transformar los da-
tos en informacion utilizable, la hizo accesible en linea

e La OFMEU cataliz6 las acciones y brindd apoyo y coor-
dinacién, ademas de facilitar know-how técnico y profe-
sional y coordinar las visitas de los asesores y los expertos
externos. Una de las responsabilidades principales del
personal de la OPS fue mantener los vinculos de colabo-
racién a todos los niveles.

e La mayor parte de los participantes reconocen a la UAC)
y la OPS como instituciones neutrales; esto resultdé un
avance enorme en términos de credibilidad.

e Eltrabajo realizado a través del Observatorio y la colabo-
racién entre el IMIP y el CONAPRA permitieron reforzar las
relaciones entre los gobiernos estatal y municipal, y los in-
vestigadores desarrollaron capacidades y habilidades que
no hubieran podido desarrollar sin esa colaboracion.

e Los vinculos colaborativos entre la Jurisdiccién Sanitaria
Il de Juarez y la SSCH fue un elemento critico y muy efi-
caz para la integracién de la salud mental en los servicios
de atencién primaria (que es también un compromiso
entre la OPS y los Estados Miembros, por lo que este re-
sultado contribuye a que el nivel federal cumpla con ese
compromiso) y esta colaboracion con el sector de la salud
permitié también fortalecer el sistema de referencia, ya
que cerca de 500 promotores comunitarios de salud re-
cibieron entrenamiento para detectar personas con sin-
tomas de trastornos emocionales como resultado de la
violencia; los promotores comunitarios de salud referian
a estas personas a los servicios apropiados ofrecidos en
la comunidad.

Efectividad general y sostenibilidad del Proyecto VIP

El Proyecto VIP se propuso dos metas principales: la preven-
cién de la violencia y las lesiones, y la creaciéon de un modelo
intersectorial multidisciplinario. El proyecto logré fortalecer
el Observatorio y la infraestructura de investigaciones, creé
capacidades en las organizaciones locales, los promotores co-
munitarios de salud y los proveedores de atencion sanitaria, y
realizé foros y produjo publicaciones y productos para la dis-
eminacion de la informacién. Como se indica en la evaluacion
del proyecto realizada por COLEF, en términos generales se
puede concluir que el Proyecto VIP alcanzé sus objetivos ge-
nerales; sin embargo, no se ha logrado establecer un nombre
0 marca reconocible directamente por la comunidad (p. 58) y
es dificil establecer si los resultados exitosos son atribuibles
directamente al modelo en si o a actividades y programas in-
dividuales. Dicho esto, se debe insistir en que el Proyecto VIP y
la Iniciativa VIP comprenden un marco conceptual y un grupo
de estrategias para abordar la prevencion de la violencia y las
lesiones de una manera diferente al enfoque policiaco/mili-
tar tradicional, y que ha sido aplicado con bastante éxito. El
Proyecto VIP y la Iniciativa VIP han generado un primer ciclo
de lecciones criticas para su replicacién y escalado. Y, aunque
cualquier ciudad que desee replicar el Modelo VIP tendra que
adaptarlo a su contexto particular, los logros, las lecciones
aprendidas y el camino recorrido constituyen activos indis-
cutibles.

Los resultados demuestran que gracias al Proyecto VIP, las ac-
tividades realizadas a partir del enfoque combinado de saludy
seguridad humana muestran un cambio de paradigma desde
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el modelo tradicional de seguridad publica basado en mas
policias o militares. En el contexto de Ciudad Judrez, donde un
considerable nimero de militares y policias se encontraban en
la ciudad, el Proyecto VIP adopté ese enfoque combinado de
salud publica con seguridad humana diferente del empleado
por otras organizaciones e instancias gubernamentales, en el
sentido de que utiliz6 talleres ludicos y de salud mental con
nifios y jévenes para ayudarlos a resolver situaciones dificiles.

Los procesos actualmente en curso relacionados con este
proyecto deben ser sostenibles, ya que su propiedad y com-
promisos trascienden el ciclo del proyecto (14). Los procesos
institucionalizados son los que tienen mayores probabilidades
de ser sostenibles, como el Observatorio y el SAl. La creacién
de capacidades y la eficacia deben mantenerse si las institu-
ciones locales se apropian de ellas y las instituciones colabora-
doras contintian brindando su apoyo; el nivel de apropiacién
no esta claro en estos momentos. Es sumamente dificil pre-
decir la sostenibilidad de los procesos que aun estan pendien-
tes, por ejemplo, los informes breves de politicas y las publica-
ciones, ya que los productos se encuentran aun en desarrollo
y su visibilidad debe ser crucial, tanto para su sostenibilidad
en Ciudad Juarez como para la transferencia y aplicacion del
proyecto a otros contextos.

En septiembre de 2012 se organizé una cumbre sobre salud y
seguridad humana en Ciudad Juarez, que involucré a muchos
actores; las instituciones colaboradoras acogieron el evento
en conmemoracion del 70.0 aniversario de la OFMEU, la ofi-
cina mas antigua de la OPS después de la sede central en
Washington, D.C. Se invit6 y participaron actores de todos los
estados y ciudades de la frontera. Se realiz6 una sesion espe-
cial con los actores clave de Monterrey, Reynosa y Tijuana con
sus contrapartes de Judrez para compartir sus experiencias y
se les invitd a visitar el Observatorio y conocer las multiples
actividades que se han puesto en practica para fortalecer
la atencion de salud mental y desarrollar la comunidad, as-
pectos clave en el enfoque combinado de salud publica y se-
guridad humana. Esto tuvo seguimiento en reuniones y pre-
sentaciones en Reynosa y Tijuana —Monterrey solicitd mas
informacién—y los factores de esas ciudades estan visitando
Ciudad Juarez para aprender mas sobre el Observatorio, sus
comités, su tecnologia, su red de colaboradores y los software
criticos desarrollados por las agencias.

Es importante mencionar que la mayoria de los colaborador-
es clave entrevistados no mencionaron un plan concreto de
sostenibilidad. Las impresiones y las sugerencias sobre la sos-
tenibilidad, seguiin los colaboradores clave, son las siguientes:

e Cuidar y desarrollar los procesos institucionalizados. El
Observatorio y sus procesos estan bastante bien insti-
tucionalizados en la UAC]). No obstante, su sostenibilidad
dependerd de que continldien el compromisoy la disponib-
ilidad de recursos de las instituciones (tiempo, capital hu-
mano, espacio fisico y mantenimiento de la infraestruc-
tura tecnolégica, estimados en US$ 30 000/afio).

e Formar un comité ejecutivo y continuar aumentando la
confianzay las relaciones de colaboracion existentes.

e Garantizar que las instituciones vean algun beneficio so-
cial, politico o institucional.

o Identificar las relaciones clave para dar continuidad al tra-

bajo y la propuesta de politicas, y volverse hacia los ciu-
dadanos y lideres locales, ya que hay grupos que han es-
tado trabajando para mejorar la seguridad y la calidad de
vida de la ciudad desde antes de la escalada de violencia.
Mantener lazos con la OPS u otra organizacién interna-
cional. Esta conexion es importante, tanto como fuente
de apoyo técnico como por ser una organizacién neutral
que puede ayudar a mantener y elevar la credibilidad y la
confianza necesarias para el involucramiento de los ciu-
dadanos.

Garantizar la continuidad de la visibilidad y los avances.
En este punto, como la diseminacion de las actividades se
encuentra en marcha, es dificil determinar si el proyecto
ha alcanzado una adecuada visibilidad; la Gnica medida
de visibilidad es la participacion del publico en las activi-
dades, los foros y el uso de productos como el sitio del
Observatorio en Internet.

Se realizaron mas de 40 talleres y actividades de entre-
namiento, del que se beneficiaron mas de 1 700 profesio-
nales y promotores comunitarios de salud en varias areas
relacionadas con la prevencién de la violencia y las lesio-
nes, asi como con la salud mental y el control de emocio-
nes (vea la lista completa en el anexo 1).

Es critico seguir avanzando activamente en las tareas del
proyecto y rearticular los compromisos una vez que este
termine.
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LECCIONES APRENDIDAS Y RECOMENDACIONES

La siguiente lista de lecciones aprendidas se basa funda-
mentalmente en la respuesta de los colaboradores clave del
Proyecto VIP a la pregunta “;qué habria hecho usted dife-
rente?”

1. Establecer mejores canales de comunicacion entre las in-
stituciones desde el inicio.

2. Al tratar de resolver un problema, preguntar si las comu-
nicaciones estan funcionando efectivamente.

3. Hacer mayor hincapié en lograr oportunamente visibili-
dad y reconocimiento.

4. Estar preparado para contingencias y cambios en los ar-
reglos politicos.

5. Tener una mayor visiéon para documentar los resultados
del proyecto y sistematizar el proceso desde el comienzo.

6. Prevenir laviolencia directamente es una meta ambiciosa:
redirigir el foco a la meta de crear capacidades para pre-
venir y reducir la violencia y las lesiones.

7. Organizar un taller para todos los observatorios exis-
tentes, de manera que las lecciones aprendidas se pu-
edan compartir.

8. Utilizar los talleres de la EVIPNet como trampolin para
investigaciones y talleres de redaccién que estimulen la
produccién cientifica de los investigadores.

9. Realizar talleres para nifios en el verano, cuando no
asisten ala escuela, para lograr una coordinacién logistica
mas eficiente.

10. Tomar en cuenta el tiempo que se necesita invertir para
la creacion y el mantenimiento de los vinculos de colab-
oracién, en particular cuando esos vinculos son nuevos
o requieren de reuniones periédicas con los mismos co-
laboradores, como ocurre con la EVIPNet y los talleres de
creacion.

11. Tomar en cuenta tanto lo que hizo el proyecto como lo
que dejé de hacer. Por ejemplo, algunos colaboradores
clave consideran que el proyecto pudo haber aprovecha-
do mejor la existencia de iniciativas federales o estatales
importantes, como Todos Somos Juarez.

12. La posicién de la OPS como una organizacién neutral
pudo haber influido mas durante el lapso entre las dos
fases en 2011.

13. Desarrollar un plan méas detallado para la mineria de da-
tos para los especialistas de salud mental, con la infrae-
structura tecnolégica provista por el Proyecto VIP; esto
permitird mejorar el sistema de deteccién, la estrategia 'y
el uso de la informacion.

Los elementos centrales del proyecto merecen analizarse en
conjunto y con las lecciones aprendidas para su transferencia
y adaptacion a otros contextos:

1. El marco de relaciones intersectoriales y multidiscipli-
narias moderado por instituciones gubernamentales, una
organizacién internacional neutral y una instituciéon aca-
démica.

Recomendaciones: Tomar en cuenta las lecciones aprendidas

sobre comunicacién y liderazgo y garantizar el didlogo entre

los enfoques “arriba-abajo” y “abajo-arriba”. Estd claro que los

rearreglos politicos pueden afectar a los vinculos de colabo-
raciéon y las grandes compras al por mayor para el programa.
Trabajar para mantener las comunicaciones tan fluidas como
sea posible durante las transiciones politicas.

2. El Observatorio y sus investigaciones, publicaciones e in-
fraestructura politica.

Recomendaciones: Las vias principales de diseminacién son el
sitio del Observatorio en Internet con todas sus publicaciones,
foros publicos, y la campafia mediatica y el proyecto de sitio
en Internet actualmente en desarrollo. El seguimiento en es-
tas areas sera crucial para mantener la credibilidad.

3. Programas exitosos de creacion de capacidades, entre-

namientos, diplomados y talleres (NnhGAP, TEACH-VIP).
Recomendaciones: Tomar en cuenta las lecciones aprendidas
relacionadas con el establecimiento de relaciones y la contin-
genciay el entorno de cambios politicos. Cuando las jerarquias
se involucran, es crucial la propiedad tanto del liderazgo como
de los niveles operacionales. La copropiedad puede lograrse
mediante relaciones mutuamente beneficiosas con intereses
compartidos e inversiones conjuntas en los resultados. La red
de centros comunitarios y la red de proveedores de atencién
de salud mental son logros notables y se debe mantener su
colaboracion y apoyo mediante el compromiso de las institu-
ciones colaboradoras.

4. Procesosy talleres de creacién y la EVIPNet.
Recomendaciones: Tomar en cuenta las lecciones aprendidas
relacionadas con la diseminacién de productos clave y el de-
sarrollo de politicas. El documento de evaluacién del proyecto
recomienda fortalecer el apoyo técnico y financiero y la infrae-
structura de la red de salud mental creada por el Proyecto VIP,
afin de formar un grupo de interés capaz de dar continuidad a
las politicas y ser autosostenibles.
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eds. Labor, writing technologies, and the shaping of composition in the academy. New York: Hampton Press; 2007. Pp. 325039.
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ANEXO 3

LLista de instituciones colaboradoras de la Iniciativa VIP y relaciones establecidas antes y después de la Iniciativa, por
tipoy area

Criterios sugeridos para la puntuacién segun las relaciones antes y después de la Iniciativa: 0, sin actividades con la institucion;
5, una sola actividad; 10, 2-5 actividades; 15, 6-10 actividades; 20, actividades periddicas planificadas; 25, actividades plani-
ficadas durante mas de 2 afios; 30, memorandum de entendimiento, acuerdos, colaboracién continua; 35, candidato a centro
colaborador.

Asociacion de Periodistas de Ciu-
1 ) APC) 1 1 10 25
dad Juarez

Asociacién de Proteccion y Defen-
2 APAMAC 3 5 0 5
sa del Menor

Asociacion para el Desarrollo Inte-
3 . ADIVAC 3 5 0 10
gral de Personas Violadas

Casa Amiga Esther Chavez Cano,

4 Casa Amiga 5 4 10 20
A.C.
Casa YMCA para Menores Migran-

5 ) YMCA 5 5 0 10
es

Centro Caritas de Formacion para
la Atenciéon de las Farmacodepen- L
6 . . . » Caritas 5 11 0 5
dencias y Situaciones Criticas Aso-

ciadas, A.C.

Centro Caritativo para Atencién de
7 CCAESIDA 5 6 0 5
Enfermos de SIDA, A.C.

Centro de Actualizacién del Magis-
8 ) ) , CAM-C) 3 3 0 5
terio de Ciudad Juarez

Centro de Asesoria y Promocién
9 ) CASAP) 5 13 0 10
Juvenil, A.C.

Centro de Atencién Integral Hospi-
10 ) CAISHM 3 8 10 25
talaria de Salud Mental

Centro de Atencién y Asesoria para
1 CAAF 5 8 0 10
la Familia, A.C.

Centro de Crecimiento Humano y
12 Educaciéon para la Paz, Salud y Bi- CHEPAZ 5 8 0 20
enestar Comunitario

Centro de Desarrollo y Atencién

13 L CEDAT 5 8 0 25
Terapéutica, A.C.

14 Centro de Integracién Juvenil, A.C. ClJ 5 13 15 25

15 Centro de Justicia para las Mujeres cm 3 4 0 20

Centro de Prevencion y
16 | Atencion para Mujeres en MUSIVI 3 4 5 20
Situacion de Violencia

Centro de Readaptacién So-
cial, Estatal No. 3

Centro de Rehabilitacion
18 | Integral para Mujeres "Ave Ave Fénix 3 4 0 10
Fénix"

17 CERESO 3 7 15 25

Centro de Rehabilitacién y
19 | Asistencia para Enfermos CREAMAC 3 8 0 10
Mentales

Centro Estatal de Preven-
cién Social de la Violencia
20 |y Delincuencia con Partici-| CEPSVDPC-CHI 3 7 0 10
pacion Ciudadana, Chihua-
hua

Centro Familiar para la Inte-

21 gracion y Crecimiento, A.C.

CFIC 5 8 0 10
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Centro Familiar Proyecto de Vida,

22 CFPV 9 0 10
A.C.
Ciudadanos Comprometidos con la

23 CCP 5 0 10
Paz, A.C.
Colectivo Fronterizo Batallones Fe-

24 . CFBF 4 0 20
meninos

25 Colectivo Nuradmi Nuradmi 5 0 20

26 Colectivo Taller Ocho TallerOcho 5 0 20

27 El Colegio de la Frontera Norte COLEF 3 15 30
Comisién de Cooperacion Ecologi-

28 COCEF 2 25 30
ca Fronteriza
Comisién de Salud Frontera Méxi-

29 . CSFMEU 6 20 25
co-Estados Unidos
Comisién Estatal de Derechos Hu-

30 CEDH 5 0 10
manos, Reynosa
Comision Nacional de Derechos

31 CNDH 5 0 10
Humanos
Comision Nacional para Prevenir

32 y Erradicar la Violencia Contra las CONAVIM 4 0 20
Mujeres
Consejo Estatal para la Prevencion

33 y Atencién de la Violencia Familiar CEPAVI-CJ 14 0 10
en Ciudad Juarez
Consejo Municipal de las Mujer,

34 T ) CMM-JZ 4 10 25
Municipio de Juarez
Consejo Nacional para la Preven-

35 - i CONAPRA 12 0 20
cion de Accidentes
Consulado General de México en El

36 MEXConsulado 5 15 20
Paso, Texas
Consulate General of the

37 |United States, Ciudad| USAConsulate 5 5 20
Juarez, Mexico
Desarrollo Integral de la Fa-

38 | ) "eRrd DIF-CJ 5 10 25
milia de Ciudad Juarez
Desarrollo Integral de la Fa-
milia de Ciudad Juéarez, Pro-

39 J DIF-CJ-PAMM 5 10 30
grama de Atencién a Meno-
res Migrantes
Desarrollo Integral de la Fa-

40 |°°° & DIF-REY 5 0 10
milia de Reynosa
Desarrollo Integral de la
Familia de Reynosa, Protec-

41 Ly y DIF-REY-PFA) 5 0 10
cién a la Familia y Asuntos
Juridicos
Desarrollo Integral de la

42 | Familia del Estado de Chi- DIF-CHI 5 10 20
huahua
Desarrollo Integral de la Fa-
milia del Estado de Chihua-
hua, Sub-Procuraduria Aux- | DIF-CHI-SPAAJS-

43 | .. . ) o 7 0 15
iliar de Asistencia Juridica y D|B
Social del Distrito Judicial
Bravos
Desarrollo Integral de la

44 | Familia del Estado de Tam- DIF-TAM 5 0 10
aulipas
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45

Fiscalia Especializada en Atencién
a Mujeres Victimas del Delito por
Razones de Género del Estado de
Chihuahua

FiscaliaMujeres-CHI

20

46

Fiscalia Especializada en Atencion
a Victimas y Ofendidos del Delito
del Estado de Chihuahua

FiscaliaVictimas-CHI

10

25

47

Fiscalia General del Estado de Chi-
huahua

FG-CHI

25

48

Formaciéon y Desarrollo Familiar,
A.C.

FDF

49

Freedom House

Freedom House

10

50

Fundacién Comunitaria de la Fron-
tera Norte, A.C.

FCFN

10

20

51

Gobierno Municipal de Victoria, Di-
reccién de Transito Municipal

GM-VIC-DTM

12

10

52

Gobierno del Estado de Baja Cali-
fornia

GOB-BC

10

20

53

Gobierno del Estado de Chihuahua

GOB-CHI

10

20

54

Gobierno Municipal de Juarez,
Direccion General de Seguridad
Publica

GM-JZ-DGSPM

12

20

55

Gobierno Municipal de Juarez, Di-
reccién General de Centros Comu-

nitarios y Forestacién

GM-JZ-DGCCF

10

30

56

Gobierno Municipal de Juarez, Di-
reccién General de Transito Mu-
nicipal

GM-JZ-DGTM

12

10

30

57

Gobierno Municipal de Juarez, D.R.
Municipio de Juarez

GOB-JZ

20

30

58

Gobierno Municipal de Monterrey

GOB-MTY

10

59

Gobierno Municipal de Reynosa,
Direccion de Protecciéon Civil del
Municipio de Reynosa

GM-REY-DPC

10

60

Gobierno  Municipal de
Reynosa, Ayuntamiento de
Reynosa

GM-REY

10

10

20

61

Gobierno Municipal de Ti-
juana, XX Ayuntamiento de
Tijuana

GOB-TJ

10

10

20

62

Gobierno Municipal de Vic-
toria

GM-VIC

10

10

63

Gobierno  Municipal de
Reynosa, Secretaria de Se-
guridad Publica Municipal,
Direccion de Inspeccién y
Supervision Interna

GM-REY-SSP-DISI

10

10

64

Gobierno  Municipal de
Reynosa, Secretaria de Se-
guridad Publica Municipal,
Direccion de Enlace Social

GM-REY-SSP-DES

20

65

Gobierno  Municipal de
Reynosa, Secretaria de Se-
guridad Publica Municipal,
Direccion de Transito y Vi-
alidad

GM-REY-SSP-DTV

12

20
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66 Grupo CAPINTE Ciudad Juarez CAPINTE 3 0 20
Hogar Psiquiatrico San Juan de

67 . HPSJD 8 0 10
Dios, A.C.

68 Hospital Angeles de Ciudad Juérez HA-CJ 8 10 20
Hospital Psiquiatrico Civil Libertad,

69 . HPCL-CJ 8 0 10
Ciudad Juérez

70 Inclusién y Equidad IE 5 15 25

71 Instituto Chihuahuense de la Mujer ICHIMujer 20 25

72 Instituto Chihuahuense de la Salud ICHISAL 0 10
Instituto de Investigacién y Desar-
rollo en Prevencién de la Violencia

73 CISALVA 14 0 20
y Promocién de la Convivencia So-
cial
Instituto de Servicios y Seguridad

74 Social de los Trabajadores del Es- ISSSTE 6 5 15
tado
Instituto Municipal de Investig-

75 acién y Planeaciéon del Municipio IMIP 2 10 25
de Juarez
Instituto Municipal de la Mujer de

76 IMM-REY 4 0 5
Reynosa

77 Instituto Nacional de las Mujeres INMujeres 4 10 20

78 International Youth Fundation IYF 13 0 15

79 Jaguares Jévenes de Bien, A.C. JJdB 13 0 15
Jurisdiccién Il de Servicios de Salud

80 . JSli-CJ 6 20 30
de Ciudad Juarez
Jurisdiccién Il de Servicios

81 | de Salud de Ciudad Juarez, JSII-CJ-AD 6 10 25
Programa de Adicciones
Jurisdiccién Il de Servicios

82 | de Salud de Ciudad Juarez, JSII-CJ-SA 6 20 30
Programa de Salud Mental
Jurisdiccién Il de Servicios

83 | 'de salud de Tijuana JSi-T) 6 20 30

84 Ko’lectiva Fronteriza Ciudad KEC) 4 0 20
Juarez
Las Hormigas, Comunidad .

85 en Desarro%lo, A.C. Hormigas 2 0 15

86 | Mano Amiga ManoAmiga 4 5 10

87 Ml’JJeres de Pacto, Ciudad MujeresdePacto 4 10 20
Juarez

83 Mujeres por México en Chi- MM-CHI 4 0 10
huahua, A.C.
Observatorio de Seguridad

89 |y Convivencia Ciudadanas Observatorio 12 25 35
del Municipio de Juarez
Organizacién de las Nacio-

90 | nes Unidas, Seguridad Hu- ONU-SH 10 0 10
mana
Organizacién Mundial de la

91 |Salud, Area de Prevencion OMS-VIP 14 10 20
de Violencia y Lesiones
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Organizacién Panamericana de la

92 Salud, Area de Gestién del Cono- OPS-HQ/KMC 1 20 30
cimiento y Comunicaciones
Organizaciéon Panamericana de la

93 Salud, Area de Salud Ambiental y OPS-HQ/SDE 2 20 30
Desarrollo Sustentable
Organizacién Panamericana de la

94 o OPS-HQ 6 10 25
Salud, Oficina Central
Organizaciéon Popular Independi-

95 OPI 5 0 15
ente
Procuraduria General de la

96 Republica, Centro de Atencién a PGR 7 10 25
Victimas del Delito
Program for A jate Technol-

97 g ppropriate Techno PATH 6 0 5
ogy in Health, Nicaragua

98 Programa Compafieros, A.C. Compafieros 6 15 20

99 Programa Linea en Crisis PLC 14 0 10

100 Red Mesa de Mujeres de Judrez RMM-CJ 4 5 20
Red por los Derechos de la Infancia

101 RDI-CJ 5 0 20
en Ciudad Juarez
Reynosa Asociacion de Maquilado-

102 RAMMAC 2 10 20
ras y Manufactureras, A.C.
Salud y Bienestar Comunitario,

103 SABIC 5 10 20
A.C.
Secretaria de Desarrollo Social de

104 SEDESOL-CV 2 0 10
Ciudad Victoria, Tamaulipas
Secretaria de Desarrollo Social del

105 SEDESOL-CHI 2 5 15
Estado de Chihuahua
Secretaria de Desarrollo Social del

106 SEDESOL-REY 2 0 10
Estado de Reynosa
Secretaria de Educacién

107 | Publica del Estado de Chi- SEP-CHI 3 5 15
huahua
Secretaria de Fomento So-

108 . SFSZN 2 10 25
cial de la Zona Norte
Secretaria de Salud del Es-

109 i SSNL 6 10 20
tado de Nuevo Ledn
Secretaria de Salud de del

110 . SSTAM 6 10 25
Estado de Tamaulipas
Secretaria de Salud de
México, Subsecretaria de

1M1 ., L, SS-MEX-SPPS 6 15 25
Prevencion y Promocion de
la Salud
Secretaria de Salud del Es-

112 . ) . SSB] 6 15 25
tado de Baja California
Secretaria de Salud del Es-

113 . SSCH 6 20 30
tado de Chihuahua
Secretaria de Salud del Es-

114 |tado de Sonora, Servicio Es-| SSSON-SESAM 8 0 20
tatal de Salud Mental
Secretaria Ejecutiva del
Sistema Estatal de Seguri-

15 9 L & SESNSP 10 0 10
dad Publica del Estado de
Chihuahua

116 | Sin Violencia, A.C. SVAC 14 15 30
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117 TErapet Ciudad Juarez, A.C. TErapet 5 14 0 5
Tenda Di Cristo No. XXVI de Ciudad

118 3 TDC 6 9 10 20
Juarez
Tetra Tech International Develop-

119 TTID 4 2 0 10
ment
Trans-Border Institute, University

120 TBI-UCSD 1 12 0 10

of San Diego

United States Agency for Interna-
121 L USAID 4 2 0 30
tional Development, México

Universidad Auténoma de Baja

122 . . UABC 1 3 20 30
California
Universidad Auténoma de Chihua-

123 UACH 1 3 10 20
hua
Universidad Autonoma de Ciudad

124 ) UAC) 1 3 20 35
Juarez
Universidad Autéonoma de Nuevo

125 Lo UANL 1 3 25 30
eén

Universidad Auténoma de Tamau-
126 lipas, Universidad Académica Mul- UAT 1 3 15 20
tidisciplinaria

Universidad Oberta de Catalunya,

127 Programa de Seguridad voCPs ! 10 0 10

128 Universidad Pedagégica Nacional UPN 1 3 0 10
University of New Mexico, Robert

129 Wood Johnson Foundation Center UNM-RW]JF-CHP 1 3 10 15
for Health Policy

130 | Viday Familia, A.C. VIFAC 5 4 0 10

131 Ziscién en Acciéon Mision Rescate, VAMR s 8 0 10

a Type pf organization: 1, academic; 2, civil society organization; 3, government; 4, international; 5, non-governement organi-
zation; 6, religious.

b Subject of organization: 1, communications; 2, development; 3, education; 4, gender; 5, human rights; 6, health; 7, judicial/
justice; 8, mental health; 9, religious; 10, security; 11, substance abuse; 12, traffic; 13, youth; 14, violence prevention.
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ANEXO 1

Lista de talleres y actividades de entrenamiento

Total de . .
Fecha de Total de mu- Ciudad Tipo de
Fecha . hombres . . . | Total de par- . . .
Programa .. termi- . . jeres partici- . . de real- Pais activi-
de inicio /2 partici- ticipantes . o
nacién pantes izacion dad
pantes
La Salud Mental en Ciudad Technical
la Prevencién de Vio- 6/8/2010 6/18/2010 15 54 69 Juarez, México Program-
lenciay Lesiones Chih. Workshop
Security Awareness ) Technical
Forth Bliss,
for Everyone (SAFE) 8/19/2010 8/22/2010 2 0 2 U.S.A. Program-
. El Paso, Tx.
Training Workshop
Security Awareness . Technical
Forth Bliss,
for Everyone (SAFE) | 9/23/2010 | 9/26/2010 1 5 6 U.S.A. Program-
El Paso, Tx.
Training Workshop
Certificados de Ciudad Technical
Defunciény Muerte 10/4/2010 10/8/2010 38 12 50 Juarez, México Program-
Fetal Chih. Workshop
Formacion de Forma- Ciudad Technical
dores en Habilidades | 10/18/2010 | 10/20/2010 8 15 23 Judrez, México Program-
para la Vida Chih. Workshop
Security Awareness Technical
Forth Bliss,
for Everyone (SAFE) | 11/18/2010 | 12/12/2010 4 0 4 U.S.A. Program-
El Paso, Tx.
Training Workshop
Security Awareness . Technical
Forth Bliss,
for Everyone (SAFE) 11/18/2010 11/21/2010 1 0 1 U.S.A. Program-
. El Paso, Tx.
Training Workshop
Taller de Integracion )
) Technical
del Plan Rector del Ruidoso,
3/7/2011 3/9/2011 1 6 17 U.S.A. Program-
Subgrupo de Salud NM
Workshop
Mental
Capacitacién a Ciudad Technical
PromotoresComuni- | 12/12/2011 12/16/2011 13 3 16 Juarez, México Program-
tarios Chih. Workshop
Salud Mental en
america latinay el Ciudad Technical
caribe: la atencion 11/22/2011 | 11/22/2011 17 15 32 Juérez, México Program -
primaria un eje Chih. Conference
estrategico
Taller de Salud Ciudad Technical
Mental a Promotores | 1/10/2012 1/20/2012 8 10 18 Juérez, México Program-
comunitarios Chih. Workshop
Speaker Forum. Pre-
vencién de jovenes, . )
» Ciudad Technical
prevencién en colo- i .
. 2/19/2012 2/17/2012 73 164 237 Juarez, México Program -
nias de hoy y como .
) Chih. Conference
medir la cohesion
social?
Taller Abordaje
y prevencién de . .
) . . Ciudad Technical
violencia y lesiones . (s
. 3/12/2012 3/15/2012 1" 21 32 Juarez, Meéxico Program-
a traves de politicas .
. Chih. Workshop
publicas informadas.
(EVIPNet)
Capacitacién a Pro-
Ciudad Technical
motores Comunitar-
. o 3/5/2012 3/23/2012 6 33 39 Juérez, México Program-
ios en prevencion de )
Chih. Workshop
violencia y lesiones

CONSTRUYENDO SOBRE INICIATIVAS EXISTENTES, CULTIVANDO RELACIONES, CREANDO CONFIANZA,
INFRAESTRUCTURA PARA EL CONOCIMIENTO Y ACCIONES POR UNA CIUDAD JUAREZ SEGURA




Fecha Total de . .
Total de mu- Ciudad Tipo de
Fecha de de hombres . . . | Total de par- p .
Programa . . - jeres partici- . de real- Pais activi-
inicio termi- partici- ticipantes Ny
s . pantes izacién dad
nacion pantes
Taller Avanzado de
geografia, cartogra-
fia en criminologia Ciudad Technical
y criminalistica 3/26/2012 3/30/2012 7 9 16 Juarez, México Program-
ambiental soportado Chih. Workshop
en sistemas de infor-
maciongeografica.
Curso basico de
codificacion de
informacion medica, Ciudad Technical
morbilidad y mortali- | 3/26/2012 3/30/2012 6 19 25 Juérez, México Program-
dad (CIE10) y proced- Chih. Workshop
imientos en medicina
(CIE-9MC)
Reunion de segui-
miento taller de
generacion de evi- Ciudad Technical
dencias y lecciones 4/20/2012 4/20/2012 1 9 10 Juérez, México Program-
aprendidas en pre- Chih. Workshop
vencion de violencia
de genero.
Ciudad Technical
Capacitacion mhGAP | 4/17/2012 4/19/2012 8 21 29 Juérez, México Program-
Chih. Workshop
S Ciudad Technical
Capacitacién para 3 L.
. 4/23/2012 4/27/2012 7 25 32 Juarez, México Program-
Abuso Sexual Infantil ]
Chih. Workshop
Ciudad Technical
Conferencia-Taller In-
4/30/2012 5/6/2012 25 32 57 Juarez, México Program -
ternational Editorial
Chih. Conference
Lanzamiento talleres Technical
dia mundial libertad 5/2/2012 5/4/2012 21 14 35 Program -
de prensa Conference
Taller Resoluciéon Ciudad Technical
No Violenta de Con- 5/7/2012 5/12/2012 80 28 108 Juérez, México Program-
flictos Chih. Workshop
Conferencia: Peri- Ciudad Technical
odismo, Violenciay 6/11/2012 6/11/2012 6 8 14 Juérez, México Program -
Derechos Humanos Chih. Conference
Taller "Definicién
de Criterios para Ciudad Technical
Referenciay Contra 5/22/2012 5/22/2012 13 15 28 Judrez, México Program-
Referencia en Salud Chih. Workshop
Mental"
Capacitacion Me-
didas de Preven- Ciudad Technical
cién del Delitoy 6/1/2012 6/2/2012 5 30 35 Juérez, México Program-
Autocuidado enla Chih. Workshop
Comunidad
Capacitacion Trauma . .
i ) Ciudad Technical
y Estrés Postraumati- 3 L.
. 6/4/2012 6/8/2012 3 19 22 Juarez, México Program-
co Complejoenla )
N . Chih. Workshop
nifiez y adolescencia
Ciudad Technical
Taller en Salud j L.
Mental 7/6/2012 7/7/2012 6 15 21 Juarez, México Program-
enta .
Chih. Workshop
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Fecha Total de . -
Total de mu- Ciudad Tipo de
Fecha de de hombres . . . | Total de par- a -
Programa L . . . jeres partici- . . de real- Pais activi-
inicio termi- partici- ticipantes Ny
iy pantes izacion dad
nacion pantes
Construyendo
una Estrategia de ) .
Ciudad Technical
Comunicacién Multi- . o
o 8/13/2012 8/13/2012 6 13 19 Juarez, México Program-
Institucional para .
Chih. Workshop
la Prevencion de la
Violencia y Lesiones
Taller Binacional de
Capacitacion en Pre- Ciudad Technical
vencion de Violencia 8/17/2012 8/17/2012 7 30 37 Juarez, México Program-
Doméstica y Acoso Chih. Workshop
Escolar
Capacitacion a . .
. Ciudad Technical
Talleristas de Arte . -
8/29/2012 8/29/2012 17 8 25 Juarez, México Program-
en Prevencion de
. . . Chih. Workshop
Violencia y Lesiones
Talleres de Arte
parala Campafa de Ciudad Technical
Comunicacién de 9/18/2012 11/5/2012 221 134 355 Juarez, México Program-
Prevencion de Vio- Chih. Workshop
lenciay Lesiones
o Ciudad Technical
Capacitacion TEACH ) .
vIp 9/24/2012 9/28/2012 1" 17 28 Judrez, México Program-
Chih Workshop
Seminario Interna-
cional: 20 Afios de
Experiencia de In- Ciudad Technical
vestigacion en Salud 10/8/2012 10/12/2012 " 24 35 Juérez, México Program-
Mental en Nicaragua: Chih Workshop
Enfasis en Conducta
Suicida
Ciudad Technical
Intervencién mhGAP | 10/25/2012 12/7/2012 17 54 71 Juarez, México Program-
Chih Workshop
Construyendo
una Estrategia de . .
N . Ciudad Technical
Comunicacién Multi- , .
o 8/13/2012 8/13/2012 6 13 19 Juarez, Meéxico Program-
Institucional para .
Chih. Workshop
la Prevencion de la
Violencia y Lesiones
Taller Binacional de
Capacitacién en Pre- Ciudad Technical
vencién de Violencia 8/17/2012 8/17/2012 7 30 37 Judrez, México Program-
Doméstica y Acoso Chih. Workshop
Escolar
Capacitacion a . .
. Ciudad Technical
Talleristas de Arte i .
o 8/29/2012 8/29/2012 17 8 25 Juérez, México Program-
en Prevencion de .
. . . Chih. Workshop
Violencia y Lesiones
Talleres de Arte
para la Campafia de Ciudad Technical
Comunicacién de 9/18/2012 11/5/2012 221 134 355 Juarez, México Program-
Prevencion de Vio- Chih. Workshop
lenciay Lesiones
L Ciudad Technical
Capacitacion TEACH , .
vip 9/24/2012 9/28/2012 11 17 28 Juarez, México Program-
Chih Workshop
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Fecha Total de . -
Total de mu- Ciudad Tipo de
Fecha de de hombres . . . | Total de par- a -
Programa L . . . jeres partici- . . de real- Pais activi-
inicio termi- partici- ticipantes Ny
iy pantes izacion dad
nacion pantes
Seminario Interna-
cional: 20 Afios de
Experiencia de In- Ciudad Technical
vestigacién en Salud 10/8/2012 | 10/12/2012 I 24 35 Juérez, México Program-
Mental en Nicaragua: Chih Workshop
Enfasis en Conducta
Suicida
Ciudad Technical
Intervencién mhGAP | 10/25/2012 12/7/2012 17 54 71 Juarez, México Program-
Chih Workshop
Construyendo
una Estrategia de . .
L ) Ciudad Technical
Comunicacién Multi- . -
o 8/13/2012 8/13/2012 6 13 19 Juarez, Meéxico Program-
Institucional para )
Chih. Workshop
la Prevencion de la
Violencia y Lesiones
Taller Binacional de
Capacitacién en Pre- Ciudad Technical
vencién de Violencia 8/17/2012 8/17/2012 7 30 37 Juarez, México Program-
Domeéstica y Acoso Chih. Workshop
Escolar
Capacitacion a . .
. Ciudad Technical
Talleristas de Arte ) .
., 8/29/2012 8/29/2012 17 8 25 Judrez, México Program-
en Prevencion de )
. . . Chih. Workshop
Violencia y Lesiones
Talleres de Arte
parala Campafa de Ciudad Technical
Comunicacién de 9/18/2012 11/5/2012 221 134 355 Juarez, México Program-
Prevencion de Vio- Chih. Workshop
lenciay Lesiones
o Ciudad Technical
Capacitacion TEACH 3 .
vip 9/24/2012 9/28/2012 1 17 28 Juarez, México Program-
Chih Workshop
Seminario Interna-
cional: 20 Afios de
Experiencia de In- Ciudad Technical
vestigacion en Salud 10/8/2012 10/12/2012 1" 24 35 Juérez, México Program-
Mental en Nicaragua: Chih Workshop
Enfasis en Conducta
Suicida
Ciudad Technical
Intervencion mhGAP | 10/25/2012 12/7/2012 17 54 71 Judrez, México Program-
Chih Workshop
L Ciudad Technical
Capacitacién en ; .
10/19/2012 | 10/20/2012 6 13 19 Juarez, México Program-
DerechosHumanos )
Chih Workshop
Capacitacién Trauma )
S i " Technical
y Estrés Postraumati- Tijuana, .
) 11/13/2012 | 11/15/2012 3 4 7 México Program-
co Complejoenla BC.
) . Workshop
nifiez y adolescencia
L Technical
Capacitacion TEACH Reynosa, .
11/6/2012 11/8/2012 21 13 34 México Program-
-VIP Tamps.
Workshop
. Ciudad Technical
Taller Habilidades i .
. 11/15/2012 | 11/17/2012 0 18 18 Juérez, México Program-
para la Vida .
Chih Workshop
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Fecha Total de . -
Total de mu- Ciudad Tipo de
Fecha de de hombres . . . | Total de par- a .
Programa L . . . jeres partici- . . de real- Pais activi-
inicio termi- partici- ticipantes Ny
iy pantes izacion dad
nacion pantes
Taller Avanzado de
geografia, cartogra-
fia en criminologia Ciudad Technical
y criminalistica 12/3/2012 12/7/2012 8 7 15 Juarez, México Program-
ambiental soportado Chih Workshop
en sistemas de infor-
maciongeografica.
Taller Abordaje
y Prevencién de ) )
. . Ciudad Technical
Violenciay Lesiones 3 .
3 " 12/4/2012 12/5/2012 12 3 15 Juarez, México Program-
atravéz de Politicas
e Chih Workshop
Publicas Informadas.
(EVIPNet)
Taller de Salud Ciudad Technical
Mental y Derechos 2/12/2013 2/13/2013 1" 8 19 Juarez, México Program-
Humanos Chih Workshop
Capacitacion en
) Ciudad Technical
busquedas avanza- ) .
| 2/18/2013 2/22/2013 0 1 1 Juarez, México Program-
das para resimenes )
; Chih Workshop
de politicas del VIP
Reunioén de Segui- Ciudad Technical
miento del Taller de 3/20/2013 3/20/2013 6 3 9 Juarez, México Program-
Derechos Humanos Chih Workshop
Entrenamiento de la .
. ) . Technical
guia de intervencién Nogales, L
4/23/2013 4/24/2013 8 30 38 México Program-
mhGAP, Depresion Son.
Workshop
y OTR
761 962 1723
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ANEXO 2

Lista de publicaciones y productos de la Iniciativa VIP

OBJETIVO GENERAL: Crear un modelo intersectorial multidisciplinario para la prevencién de la violencia y las lesiones

en Ciudad Juarez, replicable en otras ciudades de la frontera mexicana

Titulo de la publicacién Formato (I: impresa; E: electrénica)

Promotion of Violence and Injury Prevention in selected communities in Northern Mexico and
Border Cities in the USA. (VIP Project) Executive Report - Phase 1 (English)

Promotion of Violence and Injury Prevention in selected communities in Northern Mexico and
Border Cities in the USA (VIP Project). Executive Report -Phase 1 (Spanish)

Promotion of Violence and Injury Prevention in selected communities in Northern Mexico and
Border Cities in the USA. (VIP Project) Executive Report-Phase 2 (English)

Promotion of Violence and Injury Prevention in selected communities in Northern Mexico and
Border Cities in the USA. (VIP Project) Executive Report -Phase 2 (Spanish)

Monitoring Report (COLEF) (English)

Reporte de Monitoreo (COLEF) (Spanish)

Evaluation Report (COLEF) (English)

Reporte de Evaluacién (COLEF) (Spanish)

(el el BN le i NO, |

Systematization Report (English)

mim|mjmjmj}|m

—_
o

Reporte de Sistematizacién (Spanish)

OBJETIVO 1: Fortalecer la capacidad de la infraestructura local en tecnologia de la informacién asociada al Proyecto VIP,

en particular para la recoleccién y analisis de datos, y se utilizaron los resultados comprobados y verificados para pro-
mover politicas y programas a través de la colaboracion multisectorial con actores de los niveles federal, estatal y local.

1 Manual de Operaciones: Procedimientos, Politicas y Recursos E
12 Evaluacién del Programa de Alcoholimetria en Ciudad Juérez E
13 Boletin del Observatorio Final Preliminar |
14 Diagnostico espacial de incidentes viales en Ciudad Juarez, Chihuahua Vol. 1 |
15 Diagnéstico espacial de incidencia delictiva en Ciudad Juarez, Chihuahua Vol. 2 |
16 Diagnostico espacial de muertes violentas y/o accidentales en Ciudad Juarez, Chihuahua Vol. 3 I

Diagnostico espacial de incidencia delictivay muertes por causa externa en Ciudad Juédrez, Chihua-
hua 2005-2010 vol. 4

18 PROTEGE Programa Telinformatico de Gestion de Expedientes Electrénicos. Manual del Usuario E

SHIELD Sistema Homologado de Informacién para Estadistica y Logisticas Diversas. Manual del
Usuario Ver. 1.1.

20 SAl-II Sistema Automatizado de Indicadores Fase Il Manual del Usuario Ver. 1.0 E

21 SIADICC Sistema Integral para el Anélisis de Informacién sobre Adicciones E

OBJETIVO 2: Fortalecer la capacidad de los proveedores de atencién primaria y servicios sociales, los factores de prim-

era respuestay las organizaciones comunitarias para la puesta en practica de las estrategias, programas y servicios de
prevencién de la violencia y las lesiones, mediante la cooperacién técnica y la capacitaciéon de entrenadores.

22 Rotafolio Prevencién en Violencia |

23 Prevenciéon de la Violencia y las lesiones. ;Qué hacer? Guia del Facilitador/a E

24 Prevencién de Violencia Basada en Genero en Ciudad Judrez, Mexico: Resultados y Lecciones Apre- |
ndidas (English/Spanish)

25 Salud Mental Guia del Promotor Comunitario |

26 Salud Mental Manual del Facilitador E

27 IESM-OMS Informe Sobre Sistema de Salud Mental en Ciudad Juarez Chihuahua, México E
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OBJETIVO 3: Brindar apoyo a las instituciones y organizaciones que llevan a cabo intervenciones para la prevencién de
la violencia y las lesiones a fin de mejorar su capacidad de gestién del conocimiento y sus habilidades y capacidad de

comunicacién, tales como el acceso a los medios, la documentacién de las mejores practicas, y el desarrollo de inves-
tigaciones cientificas y el acceso a la informacion comprobada y verificada cientificamente, para la toma de decisiones.

Titulo de la publicacién Formato (I: impresa; E: electrénica)

28 La violencia en los medios: Una observaciéon de los medios de comunicacién en Ciudad Juérezy una .
exploracién de la percepcién de los medios de comunicacién por los residentes.- Spanish

29 La violencia en los medios: Una observacién de los medios de comunicacién en Ciudad Juérezy una .
exploracién de la percepcién de los medios de comunicacién por los residentes.- English

30 Foto-Diario. Arte Para la Prevenciéon de Violenciay Lesionesy el Manejo de Emociones |
31 Manual de Talleres de Arte para la Prevencién de Violenciay Lesiones y Manejo de Emociones E
32 Poster Acoso Escolar (3 por tema) |
33 Poster Violencia Familiar (3 por tema) |
34 Poster Juvenil (3 portema) |
35 PSATV/RADIO Acoso Escolar (3 por tema) E
36 PSATV/RADIO Violencia Familiar (3 por tema) E
37 PSATV/RADIO Juvenil (3 por tema E
38 Prevencién de Violencia: la evidencia |

39 Opciones De Politica Enfocadas al Conductor Para Prevenir Muertes y Lesiones Causadas por Inci- .
dentes de Transito

40 Opciones de Politica para Mejorar el Acceso a los Servicios de Salud Mental a través del Fortaleci- .
miento de la Atencién Secundaria

Opciones de Politica para Promover la Inclusién de los Jévenes en Situacién de Vulnerabilidad a la
Vida Productiva de Ciudad Juarez

Opciones de Politica para Desarrollar Habilidades para la Vida en Nifios y Jévenes a fin de Prevenir

42 E
la Violencia

43 Opciones De Politica Publica Para Prevenir El Acoso Escolar E

44 Pan American Journal of Public Health- Special Issue on Human Security and Health I
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