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Proceso de Sequimiento a los Aspectos Susceptibles de Mejora 2015
Documento Institucional de Trabajo

para el seguimiento a los Aspectos Susceptibles de Mejora (ASM) derivados
de la evaluacién externa del programa presupuestario E025 — Seguro Popular

Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 85 fraccién |, 110, 111 segundo parrafo de la Ley Federal de Presupuesto y Responsa bilidad
Hacendaria; 54 de la Ley General de Contabilidad Gubernamental; 49 de la Ley de Coordinacidn Fiscal; 15
fraccién IV y Xi, y 37 de la Ley de Fiscalizacién y Rendicién de Cuentas de la Federacion; en los que se
establece que el ejercicio de los recursos de los fondos de aportaciones y demds recursos federales que sean
transferidos a las entidades federativas, deben ser evaluados por la instancia técnica de evaluacién o por
organismos independientes especializados en la materia; la Secretaria de Finanzas y Administracion del
Gobierno del Estado de Puebla, a través de la Direccién de Evaluacién adscrita a la Subsecretaria de
Planeacién, en el marco de las atribuciones conferidas a dicha Unidad Administrativa en los articulos, 35
fraccién LXXXVII de la Ley Orgénica de la Administracién Pablica del Estado de Puebla; 5 fracciones |y IX; 49
fracciones XXXIl y XXXl y 53 fracciones II, X, XI, XIV y XV del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas
y Administracién, coordind y supervisé la Evaluacién de Disefio del programa presupuestario E025-Seguro
Popular, correspondiente al ejercicio fiscal 2015, realizada por la empresa consultora PP Proyectos y

Planeacién Integral, S.A. de C.V.

Asimismo, de conformidad con lo establecido en los articulos 5 fraccién Iy IX, 113 fracciones V y Vill, 114
fracciones Vlil y IX de la Ley de Presupuesto y Gasto Publico del Estado de Puebla, 35 fraccién LXXXVII de la
Ley Orgdnica de la Administracién Publica del Estado de Puebla, 53 fraccién IV del Reglamento Interior de
fa Secretaria de Finanzas y Administracién, las Dependencias y Entidades deben dar seguimiento a las

recomendaciones derivadas de las evaluaciones realizadas a los programas presupuestarios a su cargo.

En este contexto, la Direccién de Evaluacion establecié el Proceso de Seguimiento a los ASM 2015, el cual
fue disefiado con base en la metodologia empleada a nivel federal por el Consejo Nacional de Evaluacién de
la Politica de Desarrollo Social (CONEVAL) para este mismo fin. Dicho proceso tiene como propdsito
establecer el mecanismo oficial con el cual las evaluaciones realizadas retroalimenten el cis&

presupuestario hacia la mejora continua y contempla las siguientes fases:
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e ElTitular del organismo denominado Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud, convocd a una reunién

de trabajo a fin de atraer el proceso de seguimiento iniciado por el la entidad Servicios de Salud del Estado
de Puebla, con el objetivo de solventar los elementos que se describen en los Anexos | y Il, referentes al
programa presupuestario E025-Seguro Popular. Dichas acciones corresponden con la aceptacién de las 7
recomendaciones emitidas por la instancia evaluadora y que fueron analizadas y clasificadas por el

personal a cargo del Programa presupuestario para el ejercicio fiscal 2015.

e Derivado de lo anterior, la Direccidon de Evaluacién de la Subsecretaria de Planeacién de la Secretaria de
Finanzas y Administracion, elabor¢ el presente Documento Institucional de Trabajo, en el cual se formaliza
la Postura Institucional y el compromiso de implementacion de los Aspectos Susceptibles de Mejora

identificados en la Evaluacién de Disefio efectuada en 2015 al PP E025.

e Lafecha de término para la implementacién de los ASM referentes al disefio del programa presupuestario
E025, serd a mds tardar el quince de noviembre del afio en curso en correspondencia con la entrega‘de Ia
iniciativa de Ley de Egresos del Estado por parte del Ejecutivo del Congreso, de acuerdo con lo estipulado

en el articulo 50 fraccidn Ili de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Puebla. \
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Proceso de Sequimiento a los Aspectos Susceptibles de Mejora 2015

¢ La evidencia que permitird verificar la implementacién de los ASM al disefio del programa presupu estario
serd el anexo de “Desagregacién Programética” de la Iniciativa de Ley de Egresos del Estado para el ejercicio

fiscal 2016.

e Lafecha de términoy la evidencia de aquellos ASM diferentes al disefio del programa presupuestario serdn

definidas en el proceso de seguimiento a los ASM 2016.

e El Presente Documento Institucional de Trabajo se firma a los 16 dias del mes de octubre de 2016.

/oss DE LA ROSA LOPEZ TOMAS ALARCON MORALES

DIRECTOR GENERAL DEL REGIMEN ESTATAL DE DIRECTOR DE ESTRATEGIA REGIONAL DE LA
PROTECCION SOCIAL EN SALUD SECRETARIA DE FINANZAS Y ADMINISTRACION
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Proceso de Sequimiento a los Aspectos Susceptibles de Mejora 2015

Anexo I: Analisis y clasificacion de los Aspectos Susceptibles de Mejora derivados de la Evaluacién al
Programa E025 — Seguro Popular

Justificacion
dela
creaciény
1 del disefio
del
programa

HALLAZGO: No se encontrd evidencia
documental que demuestre que la
identificacidn del problema central se
haya realizado con base en un
diagndstico que analice evidencia
empirica de las causas y los efectos
del problema, asi como su situacion
actual, antecedentes, tendencias o
experiencias a nivel nacional, estatal
e internacional, etc.
RECOMENDACIONES:

Elaborar un diagndstico con base en
el cual se analice el problema central
del

Programa, y sustentarlo en estudios
tedricos o empiricos que justifiquen
la causalidad entre el problema
central, causas y efecto final.

Se sugiere la siguiente redaccién de
problema central: “Baja cobertura en
intervenciones esenciales de
prevencidn y atencién médica en la
poblacién del estado de puebla que
carece de seguridad social”.

Es importante mencionar que esta
propuesta esta sujeta al andlisis que
se derive de un diagndstico riguroso
y exhaustivo, que examine datos
estadisticos de la poblacién que no
cuenta con un empleo, o bien, que no
tienen un empleo formal, -asi como
andlisis de estudios académicos que
aborden este segmento de la
poblacién.

Se considera que las causas sefialadas
en el "Arbol de Problemas" son
insuficientes, pues todas se centran
en la desinformacién por parte de la
poblacidn afectada, cuando podrian
existir otras causas relevantes; por lo
cual es importante el andlisis sobre
estudios académicos o estudios a
nivel nacional o internacional sobre
intervenciones gubernamentales
similares a este programa.

a)

éContribuye de
manera
especifica en el
logro del fin,
propdsitoy en
los componentes
del programa
federal y/o
presupuestario?

No

3

=

¢Es viable la
implementacion
del ASM?

No

9

éLa Dependencia
o Entidad,
acepta el ASM o
recomendacion?

No

No se considera viable la
modificacién al problema
central, debido a que el
problema  actualmente
establecido cumple con el
objetivo de Proteccién
social en Salud que
establece el articulo IV
Constitucional y el articulo
77 bis 1 de la Ley General
de Salud.

No Aplica No Aplica
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manera
especifica en el Anexo. I fj,el Acuerdo de
logro del fin Coordinacion  para la
HALLAZGO: No se encontré un|® |Propésitoyen | No Ejecucion del Sistema de
documento oficial o diagnéstico que los componentes Proteccidn Social en Salud
contenga la justificacién tedrica o del programa para el ejercicio fiscal
empirica que sustente el tipo d federal y/o 2015, el cual establece las
. P q ente el tipo de presupuestario? metas de cobertura parala
intervencion que el programa lleva a afiliacién y re afiliacion, lo
cabo en la poblacién objetivo, basada anterior conforme  a ’ o
en  estudios que  muestren establecido en los
evidencia(s) (nacional, estatal o articulos 77 bis 15 y 77 bis
internacional) de los efectos 16 de la Ley General de
positivos atribuibles a los beneficios o salud
Justificacié | apoyos otorgados a la poblacion N De .igual forma  se
ndela objetivo, la cual permita concluir que fEs viable la L d iné | :
creaciony | |a intervencion es la més efi b} | implementacién | No | determiné la competencia o
as eficaz para del ASM? de la federacion para Instituci REPSS, CNPSS
del disefio | atender la problemética que otras ’ onal ’
del . establecer los
e alternativas. . .
programa lineamientos de
RECOMENDACION:  Realizar una ntegracion Y
investigacion documental sobre la admlmstracn?r'] d_el padrdn
intervencion del estado para brindar de  beneficiarios  del
servicios de salud publica, o bien, 5|stema. conforme , lo
sobre los resultados de la establecido en el articulo
implementacién del Seguro Popular 77bis 5 f.r'accmn X delaley
en otros estados. Ademas incorporar en menao[l.
estadisticas que permitan conocer la . . Cabe .slenalar que la
situacion actual de la poblacién en el ¢La Dependencia federacion ~ como  ente
estado de Puebla sin Seguridad | ¢ 0 Entidad, No | rector '?Iel S}stema de
social. acepta el ASM o Proteccién Social en Salud
recomendacion? determina la poblacién
objetivo con base en las
estadisticas del Consejo
Nacional de Poblacién
(CONAPO) Y el Instituto
Nacional de Estadistica y
Geografica (INEGI).
éContribuye de
HALLAZGO: El programa manera
presupuestario contribuye al logro de especifica en el
los objetivos establecidos en los logro del fin, Debido a que la MIR es un
instrumentos de planeacién a nivel |'2)| propdsitoy en Si .
X . formato  Proporcionado
nacional y estatal. Sin embargo, en la los componentes por la Secretaria de Direccién de
Contribucién| MIR tnicamente se sefiala el capitulo del programa : : . Programacion,
: federal y/o Finanzas, no se considera | Interinst P
alas metasy del PED y nombre del Programa Y . . Andlisis y
o . =0 presupuestario? viable el aspecto | ituciona .
estrategias Sectorial, sin mencionar los objetivos susceptible de mejora I Seguimiento
nacionales | 2 10s que se vincula el programa. ¢Es viable la - ! del Gasto de la
. )| implementacion | Si gzbldo :Stt:ue ngr(:zpenc:: SFA.
RECOMENDACION: Agregar en la del ASM? e
seccién de “Alineacion de la MIR, los modificacion de fa MIR.
objetivos a los cuales esta vinculado éLa Dependencia A
el programa. & | 0 Entidad, si
acepta el ASM o
recomendacion?

\/
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HALLAZGO: La informacion sobre las
poblaciones potencial y objetivo, se ¢Contribuye de
encuentra dispersa en diferentes manel"q
documentos normativos; ademas de pr ;:;ﬁ;‘;;" el
no incorporar la metodologfa para su " pripésitoy’en No
cuantificacion y  fuentes de los componentes
informacion, ni se define un plazo del programa
para su revision y actualizacién, federal y/o
resupuestario?
RECOMENDACION: Incorporar a la presep
informacion sobre la poblacidn
Matriz de | potencial y objetivo en el documento Se cuenta con un formato
Indicadores | de “Analisis de la poblacién objetivo” ¢éEs viable Ia de Andlisis de la Poblacién No No Aplica
para y agregar el método de| y) | implementacion |No |€l cual se apega a la| Aplica P
Resultados | cuantificacion. del ASM? poblacién objetivo basada
(MIR) Se recomienda que el padron en la normatividad vigente
publicado en el Portal de
Transparencia del Gobierno Estatal,
se especifique a qué aiio corresponde
la lista publicada, puesto que
Unicamente se enumeran 8 listas sin éLa Dependencia
especificar de qué afio se trata. 0 Entidad, !
Ademés de publicar mas datos delos | | geeptg el asmo | VO
beneficiarios, pues esta informacién recomendacion?
puede servir de insumo para el
andlisis  del - desempefio  del
programa. ’
¢éContribuye de
manera
especifica en el
HALLAZGO: Aunque se concluye que 9 z)ri;?o’csiii:)f ;f"en No
la MIR delo Programa tiene una los componentes
Iégica horizontal y vertical adecuada, ‘ del programa
se detectaron algunas dreas de federal y/o
oportunidad en la mejora del Fin io? . .
Matriz de Pfopésito (en su resur:1en narrativo»: presupuestario: No se consnf.‘{e e v:a!ole la
Indicadores | indicador y supuesto), en el — recomend'aCI.on debido a
para componente 1 y la definicién de que los |nd|cad9res que N? No Aplica
Resultados | actividades. Asimismo, en los ¢Es viable la actualmente se tienen se Aplica
(MIR) métodos de calculo de los | implementacién | No | apegan a los lineamientos
indicadores del ASm? estable.
RECOMENDACION: Propuesta de
mejora de la Matriz de Indicadores
para Resultados (Anexo II). éLa Dependencia
o o Entidad, No
acepta el ASM o
recomendacion?
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manera
especifica en el Las fichas técnicas
HALLAZGO: Las fichas técnicas de los logro del fin, cuentan con
indicadores cuentan con todos los | #) | Propdsitoyen No | yefinicion del
elementos  necesarios  {Nombre, los componentes indicador, en caso de
definicion, método de calculo, unidad del programa que la
Presupuesto de medida, frecuencia de medicién, federal y/o ) recomendacién sea Direccién de
p linea base, metas y comportamiento pr est{puestar/o? agregar otro Interinsti- Programacioén,
renditzén de | de! indicador) b {Es;ﬂab/e;a o | apartado de :uf::or:isal Andlisis y
cuentas ) | implementacion 0 | definicién  tendria Seguimiento del
RECOMENDACION: Incluir en las fichas del ASM? que solicitar la Gasto de la SFA.
técnicas la seccidon de “definicién del modificacién al drea
indicador”, de tal forma que no solo se . . de la Secretaria de
definan las variables que componen al cLa D'ependencm Finanzas y
mismo. ¢) Zcinzga‘;l’ASM No [ administracion que
pta e L ° emite los formatos
recomendacion?
éContribuye de
manera
especifica en el
logro del fin,
los documentos normativos del | &) propdsito y en No
programa estan disponibles en la los componentes
pagina electrénica de manera accesible, del programa
, ademds de contar con teléfono para federaly/o Se  tomarda en
Presupuesto | informar y orientar. No obstante, los presupuestario? consideracién la
y resultados del programa solo se ¢Es viable la recomendacién para I
rendicién de | publican a nivel de componentes y |-D}.| implementacidn | No |, publicacién de Institucional | Seguro Popular
cuentas actividades, ademas de que se publican del ASM? informacién para el
en un portal web diferente al de Seguro proceso 2017.
Popular del Gobierno Estatal, lo que
pudiera dificultar su bdsqueda por éLa Dependencia
parte de algln interesado. o Entidad,
9 acepta el ASM o No
recomendacién?
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Anexo lI: Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados

~Observaciones

Contribuir a mejorar las
condiciones de vida de la
poblacién que vive en

dicado kpf(ip;;g‘sm)}

(Poblacién en situacion de
pobreza

Se sugiere modificar la redaccién del tesumen
natrativo a nivel de Fin, pues es muy similar al
objetivo a nivel de Propésito. En coherencia

Fin pobreza en ¢l Estado de | "multidimensional”)/(Poblacién | €O% 12 modificacion del Fin, ~sugerimos
Pucbla, mediante el acceso a | total)*100 modificar el m'dlcador agtual por el porcentaje
servicios de salud de la Poblacién en situacidon de pobreza

multidimensional, que elabora CONEVAL.

Sugetimos modificar el resumen narrativo a
Poblacién que carece de nivel de propoésito. Ademds, sugerimos
seguridad social, ingresada a modificar el indicador por uno que
las intervenciones esenciales | (Poblacién que carece de acceso | efectivamente de cuenta del desempeiio del PP

Propésito de prevencioén de | a los servicios de E025 a nivel de propésito. El indicador
enfermedades y atencién | salud)/(Poblacién total)*100 propuesto es el potcentaje de poblacién que
meédica curativa, catece de acceso a los setvicios de salud. Se
incrementada

trata de una carencia social que forma parte de
la Pobreza Multidimensional.

Componente 1

Vigencia de los derechos de
las personas incorporadas al
Seguro Popular de Salud,
renovada.

[(Ntdmero de personas
reafiliadas en el periodo

t)/ (Ndmero de personas
programadas para su reafiliacion
en el periodo t)]/[(NGmero de
personas reafiliadas en el
periodo t-1)/ Numero de
personas programadas para su
reafiliacién en el periodo t-

1)1*100

El componente 1 nos parece pertinente y
relevante (en la version de la wunidad
responsable, aparecla como componente
numero 2). Sugerimos modificar el indicador
asociado al componente 1, por uno que dé
cuenta del desempefio.

Componente 2

Poblacién que carece de
seguridad social, afiliada.

[(Ntimero de personas afiliadas
en el periodo t)/(Numero de
personas programadas para su
afiliacién en el periodo

)]/ [Numero de personas
afiliadas en el periodo t-

1)/ Numero de personas
programadas para su afiliacién
en el periodo t-1)]¥100

El componente 2 nos parece pertinente y
relevante (en la versidén de la unidad
responsable, aparecia como componente
nimero 3). Sugerimos modificar el indicador
asociado al componente 2, por uno que dé
cuenta del desempefio.

Componente 3

Acceso efectivo a los
beneficios del Seguro
popular

[(NGmero de consultas en el
periodo t)/(Total de personas
afiliadas en el periodo

-| ©]/[(Ndmero de consultas en el

petiodo t-1)/(Total de personas
afiliadas en el periodo t-1)]* 100

Se sugiere incorporar un componente 3 que dé
cuenta del acceso efectivo a los beneficios del
Seguro Popular, en coherencia con el Propdsito
del PP E025. Ademas, se propone un indicador
para el seguimiento del PP.

NOTA: la propuesta se efectué tomando como referencia la informacién proporcionada por la unidad responsable del PP.
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