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INTRODUCCION

El Estado mexicano busca garantizar el derecho a la proteccion de la salud que
establece el parrafo cuarto del Articulo 4° Constitucional y desarrollar un Sistema
de Salud al que verdaderamente tenga acceso toda la poblacion. Para ello, en el
entendimiento de la salud como un derecho de las personas se crea el Instituto de
Salud para el Bienestar (INSABI) y surge el Modelo de Salud para el Bienestar
(SABI). Conlaclaratendencia que muestra el paisy la Entidad al envejecimiento de
la poblacion, el aumento de enfermedades crénicas no transmisibles, ademas de
enfermedades transmisibles y lesiones, problemas de salud mental, accidentes,
adicciones y violencia, acentuado por la desigualdad y la insuficiente proteccion
de grupos poblacionales, en especial los mas vulnerables, se crea en el Estado un
programa presupuestario que intenta en un primer intento, al ser de nueva
creacion, garantizar el acceso y asi reducir las enfermedades de la poblacion.

La presente evaluacion en materia de disefio del programa de Prestacién gratuita
de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados (INSABI) se hizo
con base en lo establecido en el Programa Anual de Evaluacién 2021 para el estado
de Puebla, asi como en el modelo de Términos de Referencia para las evaluaciones
de este tipo emitido la Secretaria de Planeaciény Finanzas del Estado que, a su vez,
se basa en la Metodologia de Marco Légico; que es la metodologia general con la
que se disefian, operany evaltan los programas y fondos federales.

Con este documento, se hace un primer ejercicio de evaluacion al interior del
propio Organismo que lo operd durante el ejercicio 2020 con el objetivo de
determinar aspectos relevantes para proveer informacién que retroalimente su
disefio, y poder mejorar el alcance del Programa; se hizo esencialmente con
técnicas cualitativas y trabajo de gabinete, comprende un total de 21 preguntas
con sus respectivas respuestas, correspondientes al moédulo de disefio, y seis
elementos a evaluarse correspondientes al médulo de contribucion y gestion del
programa en el estado.
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MARCO NORMATIVO DE LA EVALUACION

La Evaluacion del programa presupuestario E171. INSABI, Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas
sin seguridad social, ejercicio 2020, se enmarca normativamente en los siguientes

instrumentos juridicos a nivel federal:

Instrumento Juridico

Articulo(s)

Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos (CPEUM)

Articulo 134.

Ley Federal de Presupuesto vy
Responsabilidad Hacendaria (LFPRH)

Articulos 85 fraccion [, 110 y 111.

Ley General de Contabilidad
Gubernamental (LGCG)

Articulos 54y 79.

Guia para el Disefio de Indicadores de
Resultados

Documento emitido por la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico (SHCP).

Guia para la Elaboraciéon de la Matriz
de Indicadores para Resultados

Documento emitido por el Consejo
Nacional de Evaluacion de la Politica de
Desarrollo Social (CONEVAL).

La Evaluacién del programa presupuestario E171. INSABI, Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas
sin seguridad social, ejercicio 2020, se enmarca normativamente en los siguientes

instrumentos juridicos a nivel estatal:

Instrumento Juridico

Articulo(s)

Constitucion Politica del Estado Libre
y Soberano de Puebla

Articulo 108.

Ley de Planeacion para el Desarrollo
del Estado de Puebla

Articulos 9 fracciones VI, VIl y VIII, 68,
69,70, 71y 72.

Ley Organica de la Administracién
Pablica del Estado de Puebla

Articulo 31 fracciones Il y XII, 33
fraccion Iy 43 fraccién IX.

Ley de Presupuesto y Gasto Publico
del Estado de Puebla

Articulos 2, 5 fraccién |, XI, 106, 107 y 113
fraccion IV.

Plan Estatal de Desarrollo (PED) 2019-
2024

Eje 4 Disminucién de las
Desigualdades, Estrategia 1, Lineas de
accion 2.y 3.

Programa Anual de Evaluacion (PAE)
para el Ejercicio Fiscal 2021

Numeral 19.

Manual de  Programaciéon y
Presupuestacion

Documento emitido por la Secretaria
de Planeacion y Finanzas (SPF).

—

——t




E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

CRITERIOS TECNICOS PARA LA EVALUACION DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO (PP) E171. INSABI.

Para desarrollar esta evaluacion, se siguido la metodologia dispuesta por la
Secretaria de Planeacion y Finanzas en los “Términos de Referencias (TdR) para la
evaluacion de Disefio de Programas presupuestarios”, del ejercicio fiscal 2020,
publicados en el portal del SED:
http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/pdf/metodologias/TdR_Fed/2021/task_pdf
to_grayscale_TdREvalDiseno-Pp.pdf.

En linea con los TdR mencionados, la evaluacion se llevd a cabo a través de un
analisis de gabinete, considerando la informacién que las areas responsables al
interior de los Servicios de Salud del Estado de Puebla (SSEP) proporcionaron a la
Direccién de Evaluacién de este mismo Organismo, la cual fungié como instancia
evaluadora. Asimismo, se complementé la evaluacién con analisis de datos
abiertos e informacion de caracter publica localizada en sitios oficiales de internet,
la cual fue seleccionaday procesada bajo los criterios de relevancia, credibilidad y
exactitud.

Lo anterior a fin de cumplir con los siguientes objetivos:

e Objetivo General:
Analizar, valorar y evaluar el disefio del Programa presupuestario (Pp) y los
elementos que lo conforman, para atender la problematica social
identificada, asi como la atencién hacia una poblacién o area de enfoque.

e Objetivos Especificos:

» Analizar la identificacion de la problematica, causas-efectos y los
actores involucrados, asi como de la légica de intervencion que
realiza el Pp.

» Examinar la pertinencia del Pp con respecto a los instrumentos de
planeacion estatal y los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

» Analizar el planteamiento l6gico del problema-objetivos, asi como la
pertinencia de los indicadores para la medicién del avance de los
objetivos del Pp.

> ldentificar si existen otros Pp que sean coincidentes, o bien
complementarios en alglin aspecto a fin de optimizar los recursos.

> ldentificar hallazgos y recomendaciones que incidan en la mejora del
Pp.



http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/pdf/metodologias/TdR_Fed/2021/task_pdf_to_grayscale_TdREvalDiseno-Pp.pdf
http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/pdf/metodologias/TdR_Fed/2021/task_pdf_to_grayscale_TdREvalDiseno-Pp.pdf
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En atencion a estos objetivos, se trabaj6 en relacion a 6 apartados tematicos, que
consideraron un cuestionario de 21 preguntas, distribuidas de la siguiente manera:

Tabla 1. Relacién de apartados y preguntas de la evaluacion

. Justificacién de la creacién y disefio del Pp. 1a5 5
. Contribucién a las metas y estrategias estatales. 6 1
IIl. Poblaciones o areas de enfoque potencial y objetivo. 7all 5
IV. Matriz de indicadores para Resultados. 12a18 7
V. Presupuesto y rendicion de cuentas 19y 20 2
VI. Andlisis de posibles complementariedades y coincidencias con N 1

otros Pi

De las 21 preguntas consideradas en estos 6 apartados tematicos, 18 fueron
respondidas mediante un esquema binario (“Si"/"No”), con su debida evidencia
documental y conteniendo los argumentos empleados en el analisis de manera

explicita.

P

Para aquellos casos en los que la respuesta fue “Si”, se ocup6 una escala numérica
del 1 al 4, definida para cada pregunta. Cuando la opcién de respuesta fue “No”, se
le asigné un valor cero (0) y el criterio establecido en las consideraciones de la
pregunta, ademas de establecer de manera claray justificada el motivo por el cual
no se cumplieron los criterios establecidos o bien si la informacion fue inexistente.

Para el total de las preguntas hubo 4 aspectos a considerar (enlistados en los TdR)
al responder: hacerlo de manera enunciativa mas no limitativa, fuentes de
informacién minimas, la congruencia entre respuestas y la identificaciéon de los
elementos evaluables especificos para el Programa presupuestario evaluado.

Finalmente, para el analisis del Pp 2020, se consideraron los elementos con los que
cuenta el Pp en el ejercicio fiscal 2021, a fin de hacer un comparativo sobre lo que
se mantuvo y lo que se modificd, ademas de considerarlo en las recomendaciones
para los ejercicios subsecuentes.

—
~
| —
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Datos generales del Programa presupuestario (Pp) E171

Prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados para las
personas sin seguridad social

PpE171

Servicios de Salud del Estado de Puebla. Oficina del C.
Secretario

2020
Evaluacién de Disefno
2020

Poblacién en situacion de pobreza y vulnerabilidad, sin seguridad social, con limitado
acceso a servicios de salud preventivos y tratamiento oportuno de enfermedades.

Fuente: Diainéstico del Proirama Presuiuestario E171. Ei'ercicio Fiscal 2020.

Plan Estatal de Desarrollo

Eje 4. Disminucion de las Desigualdades

Objetivo: Reducir la brecha de desigualdad social, entre las personas y las regiones, con
un enfoque sostenible.

Fuente: Matriz de Indicadores para Resultados. Pp E171. Ejercicio Fiscal 2020.

Fin: Contribuir a garantizar y consolidar el acceso universal a los servicios de salud de
toda la poblacién mediante el financiamiento de los servicios de salud de la poblacion
menor de 5 afios sin acceso a la seguridad social.

Propésito: La poblacion abierta responsabilidad de los Servicios de Salud del Estado de
Puebla obtiene atencion médica reduciendo la morbilidad a través de los servicios
otorgados en unidades de primer nivel y hospitalarias.

Componente 1: Consultas por médico en centros de salud otorgadas.

Componente 2: Consulta por médico en hospitales comunitarios otorgadas.
Componente 3: Cesareas realizadas en unidades hospitalarias.

Componente 4: Acciones de conservacion y mantenimiento en unidades médicas
terminadas.

Componente 5: Porcentaje de recursos ejercidos respecto al ingreso del recurso de
gastos catastréficos.

Fuente: Matriz de Indicadores ﬁara Resultados. Pi E171. Ei'ercicio Fiscal 2020.

Poblacién Descripcion Cuantificacion Unidad de
medida
Potencial: Poblacion del Estado de
Puebla que no cuenta con
serviciosq médicos del IMSS, 3,823,782 RS
ISSSTE, ISSSTEP
Objetivo: Poblacién usuaria de los
Servicios de Salud del Estado 3,086,283 Personas
de Puebla
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Atendida: Poblacién estimada de
pacientes  atendidos en
urgencias y de primera vez en 2,676,301 Personas
consulta en los servicios de
salud

Fuente: Andlisis de la Poblacién Objetivo. Pp E171. Ejercicio Fiscal 2020.

Fuente: Direccién de
Operacién de Obraq,
Bienes, Servicios
Modificado: $4,574,935,704.90 Generales y Procesos de
Gestién de los Servicios
$4I574'935,70490 de Salud del Estado de
Puebla.

Aprobado: $4,472,014,676.86

Devengado:

Nivel de objetivo Nombre del indicador Meta Umdag:l de
medida
Fin Porcentaje de Ia.p.oblamon con carencia 20.8 Porcentaje
de acceso a servicios de salud.
Propésito Tasa de morbilidad general por cada
100,000 habitantes. 11356.01 Tasa

1. Promedio diario de consultas en
centros de salud.

2. Promedio diario de consultas
generales por médico en hospitales | 18.33 Consulta
comunitarios.

3. Porcentaje de cesareas realizadas en
Componente(s) unidades hospitalarias.

4. Porcentaje de acciones de
conservacion 'y mantenimiento en | 100.00 Porcentaje
unidades médicas terminadas.

16.00 Consulta

38.03 Porcentaje

5. Porcentaje de recursos ejercidos
respecto al ingreso del recurso de gastos | 100.00 Porcentaje
catastroficos.

El Pp E171 muestra congruencia respecto a la problematica central planteada y la
solucion a la misma. La légica vertical y horizontal de la Matriz de Indicadores para
Resultados se cumple. Los medios de verificacién y los supuestos resultan adecuados y
suficientes.

En relacion al indicador del componente 5, “Porcentaje de recursos ejercidos respecto al
ingreso del recurso de gastos catastréficos”, éste se trata de un nimero absoluto, a pesar
de que el nombre implica que debiera usarse un método de calculo apropiado para un
indicador de tipo porcentaje.

En cuanto a la poblacién objetivo y la poblacién atendida, resulta una limitante que no se
cuente con un padrén de beneficiarios y se calculen estimaciones en su lugar.
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APARTADOS DE LA EVALUACION
I. JUSTIFICACION DE LA CREACION Y DISENO DEL PP

1. ¢El Pp cuenta con un Diagnéstico en donde describa de manera especifica:

Cumplimiento

a) Elproblemaonecesidadidentificadoy que sera atendido por Si
el Pp

b) Causas, efectos y caracteristicas del problema o necesidad,
estructuradas y argumentadas de manera sélida o Si
consistente de acuerdo con el MML

c) Justificaciéon sobre la vinculacién a los objetivos de
instrumentos de planeacién como los objetivos del Plan No
Estatal de Desarrollo (PED), Programa Institucional, asi a los
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)

d) Cuantificacion y caracterizacién de la poblacién o area de Si
enfoque que presenta el problema o necesidad

e) Ubicacion territorial de la poblacion o area de enfoque que Si
presenta el problema o necesidad

f) Periodo o plazo para su actualizacion y revision? No

Respuesta General: “Si".

Criterio
El Pp cumple con cuatro o cinco de las caracteristicas mencionadas enla
pregunta.

Justificacion:

El Programa presupuestario (Pp) E171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social, acargo de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, muestra consistencia
entre la informacion presentada en el Diagnéstico y los demas documentos donde
se establece el disefio del Pp.

Asimismo, los objetivos plasmados en la Matriz de Indicadores para Resultados
(MIR) guardan consistencia con el proceso de su construccién. La relacion entre
causas y efectos del problema identificado se plasma en la siguiente tabla (véase
Tabla 2).

10
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Tabla 2. Causas y efectos del problema identificado.

Causasy efectos del problema identificado

Entre las causas de
primer nivel se
encuentran limitadas
consultas en centros de
salud, limitadas
consultas en Hospitales
Comunitarios, mayor
demanda de mujeres
embarazadas en el
segundo nivel de
atencion, unidades
médicasy
administrativas

Aumento de las
enfermedades enla
poblacién del estado de
Puebla

Poblacion en situacion
de pobrezay
vulnerabilidad, sin
seguridad social, con
limitado acceso a
servicios de salud
preventivosy
tratamiento oportuno de
enfermedades.

deterioradas y falta de

informacién financiera
sobre los gastos

catastroficos en salud.

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracion propia con base en el Diagnostico del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, disponible en:
http://pbr.puebla.gob.mx/attachments/article/99/013_E171.pdf y en los Términos de Referencia para la evaluacién de Disefio de Programas
Presupuestarios. Ejercicio fiscal 2021. Secretaria de Planeacién y Finanzas.

EnlaTabla 2 es posible observar las distintas causas que influyen en el aumento de
la morbilidad en la poblacién del estado de Puebla, todas relacionadas a la falta de
recursos (humanos, materiales o financieros) para poder brindar atencion de salud,
lo cual repercute en la vulnerabilidad y en la economia de las familias.

En el documento Alineacidn Estratégica/Transversal del Programa Presupuestario
no se encontré de manera explicita la justificacion de la vinculacién a los objetivos
de instrumentos de planeacion como los objetivos del Plan Estatal de Desarrollo
(PED), Programa Institucional, asi como a los Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS), tnicamente se menciona la alineacién al PED y a los ODS. En el formato de
Matriz de Indicadores para Resultados se menciona que el Pp esta alineado al Plan
Estatal de Desarrollo, en especifico al Eje 4 Disminucién de las Desigualdades, cuyo
objetivo es “Reducir la brecha de desigualdad social, entre las personas y las
regiones, con un enfoque sostenible”, aunque de igual forma no se encontré la
justificacion.

Asimismo, en el Diagnostico no se encontré mencion alguna acerca de la definicién
de un periodo o plazo para la actualizacion o revision del Pp; sin embargo, en el

11
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Diagndstico se encuentra una hoja de Control de Actualizaciones del Diagnéstico,
que contienen una columnaen la que se indica la fecha de revisién, lo que equivale
a un mecanismo de seguimiento de los cambios que se realizan a dicho
documento. Para el caso especifico del Diagnéstico de este Pp, se indica que es la
primera vez que se elabora dicho documento.

12
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2. ¢El problema o necesidad que busca resolver o atender el Pp cuenta con las
siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Esconsistente con los diferentes documentos
programaticos del Pp (Diagnéstico del Pp, Arbol de Si
problemas, Analisis de la Poblacién Objetivo)

b) Se redacta de acuerdo conla MML Si

c) Contiene ala poblacién o area de enfoque potencial u Si
objetivo.

d) Serevisa o actualiza periddicamente? No

Respuesta General: “Si".

Criterio
El Pp tiene identificado el problema o necesidad que busca resolver, y el

problema cumple con tres de las caracteristicas establecidas en la
pregunta.

Justificacion:

El Programa presupuestario (Pp) E 171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social, cuenta con documentos en los que se describe el problema que se busca
atender, como lo son: el Diagndstico, el Arbol de problemas y el Analisis de la
Poblaciéon Objetivo (véase Tabla 3).

Tabla 3. Problemdtica del Pp.

Problematica del Pp

Limitadas consultas en | Reducciéon de la tasa de | Dentro de la cobertura
centros de salud vy | morbilidadenelestado. | del programa se
Hospitales Comunitarios, establece la poblacién
mayor demanda de objetivo como la
mujeres embarazadas en poblacion usuaria de los
el segundo nivel de Servicios de Salud del
atencion, unidades Estado de Puebla.
médicas y

administrativas

deterioradas y falta de

informaciéon financiera

13
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sobre los gastos
catastroficos en salud.

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracion propia con base en el Diagnéstico del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y deméas insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, disponible en:
http://pbr.puebla.gob.mx/attachments/article/99/013_E171.pdf y en los Términos de Referencia para la evaluacién de Disefio de Programas
Presupuestarios. Ejercicio fiscal 2021, Secretaria de Planeacién y Finanzas.

Elementos para la identificacion del problema

¢Cual es la poblacion o area de Poblacion usuaria de los Servicios de

enfoque? Salud del Estado de Puebla

Problematica central (identificar el Aumento de las enfermedades en la

problema real no los sintomas) poblacién del estado de Puebla

Magnitud del problema (linea base) 12,490 casos de enfermedades sujetas
a vigilancia epidemiolégica por cada
100,000 habitantes en 2016.

Definicion del problema

La poblacién que no cuenta con servicios médicos de seguridad social tiene un
aumento en las enfermedades.

De acuerdo con la Metodologia del Marco Légico, el planteamiento de la
problematica central es correcta en cuanto a que identifica el problema real (no los
sintomas) y que no esta expresado como la ausencia de un servicio o un bien.

No esta establecido un plazo para la revisién y/o la actualizacion de la informacion
en el diagnostico del programa o en un documento normativo, por lo que se
considera que no se revisa o se actualiza periddicamente.

—
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E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

3. ¢Existe justificacion tedrica o empirica de la intervencion del Pp y ésta cumple
con las siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Estadocumentada Si

b) Sustenta el tipo de intervencion que el Pp lleva a cabo Si

c) Serevisa o actualiza la evidencia empleada para definir No
la intervencién que realizara el Pp

d) Esconsistente conlalogica causal del problema que se Si

busca resolver?

4

Respuesta General: “Si".

Criterio
El Pp cuenta con una justificacién teérica o empirica y cumple con tres
de las caracteristicas mencionadas en la pregunta.

Justificacion:

El Programa presupuestario (Pp) E 171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social, cuenta con documentos que contienen informacién sobre el problema o
necesidad a atender, asi como argumentos de intervencién del Pp, como son: el
Diagnéstico, el Arbol de problemas y el Anélisis de la Poblacién Objetivo. En estos
documentos no se observa de manera explicita el proceso de revisién o
actualizacion.

El Diagnéstico del Pp E171 justifica la intervencién hecha a través del Programa
presupuestario en su apartado “2.1 Determinacion y justificacion de los objetivos
de la intervencion”, en donde se explica que el fin del Programa es contribuir a
favorecer a la poblacion sin seguridad social que estén en situacion de pobrezay
vulnerabilidad, para garantizar que tengan acceso a una cobertura integral de
servicios de salud. El propésito del Pp seiiala como objetivo especifico la reduccion
de la tasa de morbilidad en el estado, lo cual es consistente con la problematica
expuesta en un inicio. El Diagnéstico estd registrado en el Sistema de
Programacioén y Presupuestacion para Resultados (SPPR) a cargo de la Secretaria
de Planeaciony Finanzas (SPF), por lo que se requiere de un usuario y contrasefia
otorgados por la misma para poder acceder.
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E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

4. ;La modalidad o clasificacién presupuestaria del Pp es consistente con:

Cumplimiento

a) El problema publico o necesidad identificada Si
b) El nombre o denominacion del programa Si
c) Componentes (bienes o servicios) que el Pp genera Si
d) Mecanismo de intervencién adoptado? Si

7

Respuesta General: “Si".

Criterio

La modalidad del Pp es consistente con todas de las caracteristicas
mencionadas en la pregunta.

Justificacion:

El Programa presupuestario (Pp) E 171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social cuenta con la clasificacion programatica E Prestacidon de Servicios Publicos,
es decir que desarrolla actividades del sector publico de forma directa, regulary
continua para satisfacer demandas de la sociedad, de interés general, atendiendo
a las personas en sus diferentes esferas juridicas, a través de: 1. Funciones de
gobierno, 2. Funciones de desarrollo social y 3. Funciones de desarrollo econémico.
Por lo anterior se considera consistente con el problema que describe el
diagnéstico del programa presupuestario: “Poblacion en situacion de pobreza y
vulnerabilidad, sin seguridad social, con limitado acceso a servicios de salud
preventivos y tratamiento oportuno de enfermedades”.

Dado ese resultado se concluye que el problema que busca atenderse, el nombre
y componentes eran consistentes con la clasificacién presupuestaria, sin embargo
en octubre 2020 se emitieron las Reglas de Operacion del Fondo de Salud para el
Bienestar por lo que se recomienda verificar con la dependencia normativa de
programacion si el programa operard mediante reglas de operacién a fin de
reclasificarlo como programa presupuestario S-Sujetos a Reglas de Operacién.
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E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y deméas insumos
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5. ¢Existe un documento o documentos normativos sobre el Pp que:

Cumplimiento

a) Identifique el Fin, Propésito, Componentes y Actividades Si

b) Establezcan los procedimientos para entrega de sus bienesy Si
servicios

c) Son consistentes con su diagnostico Si

d) Se encuentran publicos? Si

Respuesta General: Si

Criterio
El documento normativo del Pp cumple con todas las caracteristicas
mencionadas en la pregunta.

Justificacion:

Se encontraron todas las caracteristicas mencionadas en los incisos, dentro del
documento normativo Diagnoéstico del Programa Presupuestario 2020, en donde
se observa el fin, propdsito, componentes y actividades, que atienden al problema
descrito y que describen cémo se entregaran los servicios y la cantidad, cuyo
proceso esta descrito en el Manual de Procedimientos de los Servicios de Salud del
Estado del Puebla, ambos documentos estan publicados en:
http://pbr.puebla.gob.mx/attachments/article/99/013_E171.pdf y
https://tinyurl.com/y6j3edd4
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E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

Il. CONTRIBUCION A LAS METAS Y ESTRATEGIAS ESTATALES

6. ¢El programa junto con su propésito se encuentra vinculado con los objetivos del
Plan Estatal de Desarrollo (PED), asi como a los Objetivos de Desarrollo Sostenible,
o a su programa Derivado del PED considerando que:

Cumplimiento

a) Lavinculaciéon se encuentra documentada, es decir se Si
establece la relacién existente del Pp con los instrumentos de
planeacion estatal en un documento de caracter institucional

b) Existe relaciéon o similitud entre Propdsito del Ppy los Si
objetivos o lineas de accion del PED, o a los Objetivos de
Desarrollo Sostenible, o al Programa Derivado, por ejemplo: a
través de la poblacién o area de enfoque objetivo

c) ElPropésito o componentes del Pp aporta al cumplimiento de Si
alguna(s) de la(s) linea(s) de accién del PED, a los Objetivos de
Desarrollo Sostenible, o Programa Derivado

d) De manera particular, los indicadores del Pp estan alineados No
con el Programa Derivado del PED?

Criterio

El Pp esta vinculado con algln instrumento de planeacién y cumple con 3
de las caracteristicas mencionadas en la pregunta.

Justificacion:

Se identifico en la ficha Alineacion Estratégica/Transversal del Programa
Presupuestario E171 Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y
demas insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020,
alineacién al Eje 4. "Disminucién de las Desigualdades” del Plan Estatal de
Desarrollo 2019-2024 en el Objetivo: “Reducir la brecha de desigualdad social entre
las personasy las regiones con un enfoque sostenible”; asi también al Objetivo 3 de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible: “Garantizar una vida sana y promover el
bienestar para todos en todas las edades”. No se encontré documento que
establezca la alineacion al Programa derivado del PED 2019-2024 (véase Tabla 4).

18

—
| —
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Tabla 4. Alineacidn de objetivos

Contribuir a
garantizar

consolidar el acceso
universal a los
servicios de salud a
toda la poblacién
mediante el

finaciamiento de los
servicios de salud de
la poblacion menor de
5 afos sin acceso a la
seguridad social.

PED: Eje 4. Disminucién
de las Desigualdades

Objetivo:  Reducir la
brecha de desigualdad
social, entre las personas
y las regiones con un
enfoque sostenible

las
permitan
mejorar el bienestar integral
de las personas.

Generar
que

Estrategia 1:
condiciones

Lineas de Accion:

2. Incorporar la atencién
primaria a la salud como
estrategia en los 3 niveles de
atencion.

3. Incrementar el acceso a los

servicios de salud con un
enfoque equitativo e
incluyente.

OoDSs:

3. Garantizar una vida
sana y promover el
bienestar para todos en
todas las edades

1. Para 2030, reducir la tasa
mundial de mortalidad
materna a menos de 70 por
cada 100.000 nacidos vivos.

4. Para 2030, reducir en un
terciolamortalidad prematura
por enfermedades no
transmisibles mediante la
prevencion y el tratamiento y
promover la salud mental y el
bienestar.

8. Lograr la cobertura sanitaria
universal, en particular la
proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a
servicios de salud esenciales
de calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas
seguros, eficaces, asequiblesy
de calidad para todos.

No se encontré
evidenciadela
justificacion de
la alineacion.

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracién propia con base en los Reportes de Alineacion Estratégica/Transversal del Pp
E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social,
ejercicio 2020, proporcionados por la Direccién de Planeacién y Programacidn.

Derivado de lo anterior se recomienda dejar establecido en algin documento
oficial la vinculaciéon entre el Pp y el Programa Sectorial de Salud del Estado de

Puebla 2019-2024.
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E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y deméas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

IILPOBLACIONES O AREAS DE ENFOQUE POTENCIAL Y OBJETIVO

7. ¢Las poblaciones o areas de enfoque potencial y objetivo estan definidas en
documentos oficiales o en el diagnostico del problema o necesidad del Pp y
cuentan con la siguiente informacion o caracteristicas:

Cumplimiento

a) Tienen una misma unidad de medida e Si

b) Se encuentran cuantificadas e Sj

c) Metodologia para su cuantificacién e Si

d) Fuentes de informacién o Si

e) Plazo para su actualizacion (de acuerdo con su metodologia) o Sj

f) Existe evidencia de que el Pp utiliza las definiciones para su e Si
planeacion?

Criterio
El Pp esta vinculado con algin instrumento de planeacién y cumple con 3
de las caracteristicas mencionadas en la pregunta.

Justificacion:

Se encontré que la definicion de poblaciéon de referencia, potencial, objetivo y
atendida estan definidas en el documento Analisis de Poblacién Objetivo asi como
en el apartado 3. Cobertura 3.1 Metodologia para la identificacion de la poblacion
objetivo y definicion de fuentes de informacién. La misma menciona que la
poblacién objetivo es la misma que la poblacién atendida, lo que se considera
pertinente ya que los servicios médicos no pueden estar restringidos en niimero
por persona.

Tabla 5. Identificacién y cuantificacién de la poblacién o drea de enfoque del Pp

Identificacion y cuantificacién de la poblacién o area de enfoque del Pp

Poblacion del 3,823,782 Personas Proyeccion de
Estado de poblacién para el
Puebla que no 2020. Tabulados
cuenta con dela
servicios Encuesta
médicos del Intercensal
2015, INEGI.
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asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

IMSS, ISSSTE,
ISSSTEP.
Poblacion 3,086,283 Personas Proyeccion de
usuaria de poblacién para el
los Servicios 2020. Tabulados
de Salud de la
del Estado de Encuesta
Puebla Intercensal
2015, INEGI.
Poblacion 2,676,301 Personas Proyeccion de los
proyectada SSEP.
de pacientes
de
urgenciasy
primera
vezen los
servicios
de salud
Metodologia para la cuantificacion de la poblacién o area de enfoque potencial y

objetivo

Justificacion de los criterios de focalizacion de la Poblacion de Referencia: Se refiere a la
Poblacion total del Estado de Puebla, de acuerdo a la proyeccién para el 2020 realizada
por el Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO). Los Servicios de Salud realizan una
agrupacion por Jurisdiccion Sanitaria y grupo de edad, de acuerdo a la poblacién por
municipio y localidad del CONAPO.

Justificacion de los criterios de focalizacion de la Poblacion Potencial: Se refiere a la
Poblacion del Estado de Puebla que no cuenta con servicios médicos de régimen de
seguridad social y la no especificada. Se toma como dato la proyeccién por régimen de
atencion realizada por el INEGI, tomando los datos intercensales.

Justificacion de los criterios de focalizacion de la Poblacion Atendida: Es la poblacién
estimada de pacientes atendidos en urgencias y de primera vez en los servicios de salud,
de todos los grupos de edad, de acuerdo a los datos del Sistema de Informacién en Salud
(SIS) y del Sistema de Egresos Urgencias y Lesiones (SEUL).

Justificacion de los criterios de focalizacion de la Poblacion Objetivo: Se considera la
misma poblacién atendida, poblacién estimada de pacientes atendidos en urgenciasy de
primera vez en los servicios de salud, de todos los grupos de edad, de acuerdo a los datos
del Sistema de Informacion en Salud (SIS) y del Sistema de Egresos Urgencias y Lesiones
(SEUL).

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracion propia con base en el Diagnéstico del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita
de servicios de salud, medicamentos y demés insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, disponible en:
http://pbr.puebla.gob.mx/attachments/article/99/013_E171.pdf
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8. La poblacion objetivo identificada:

Cumplimiento

a) Serelaciona con la problematica que busca solucionar el Pp o Sj

b) Se encuentra correctamente acotada, por lo que es e Si
consistente con los demas conceptos poblacionales
(referencia, potencial y objetivo)

c) Presenta una explicacion de la focalizacion que realiza por e No
criterios, como: ubicacion espacial, grupos etarios, género,
nivel de ingreso, grupos vulnerables, limites administrativos o
técnicos, entre otros

d) Es homogénea entre los diferentes documentos que o Sj
componen el Pp?

Criterio

Las definiciones cumplen con tres de las caracteristicas establecidas.

Justificacion:

El anélisis de la poblacion objetivo determina que la poblacién objetivo es consistente en
los diferentes documentos normativos y se relaciona directamente con el problema que
desea solucionar el Pp. E171, sin embargo se detecta que la definicién del problema descrito
en el documento Diagndstico del Programa Presupuestario se queda a nivel federal y no
describe la problematica estatal, por lo que se hace la recomendaciéon de homogeneizar la
descripcién del problema de acuerdo al arbol de problemas (véase tabla 6).

Tabla 6. Poblacion objetivo y problema

Poblacion objetivo:

Diagnostico MIR MIR
(Apartado 3.1 Metodologia (Beneficiarios) (Resumen narrativo
para la identificacion de la Proposito)

poblacién objetivo y definicion
de fuentes de informacion)

Poblacion usuaria de los | Poblacion sin seguridad | La poblacion abierta
Servicios de Salud del Estado | social laboral del Estado de | responsabilidad de

de Puebla. Puebla. los Servicios de Salud del
Estado de

Puebla obtiene atencién
médica reduciendo la
morbilidad a través de los
Servicios otorgados en
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Diagnostico
(Apartado 1.2 Definicion del
problema)

Problema
Analisis de la Poblacién
Objetivo
(2. Planteamiento del
Problema del PP)

unidades de Primer nivel
y hospitalarias.

Arbol de problemas

El articulo 4o, parrafo cuarto,
de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos,
reconoce el derecho humano
que toda persona tiene en
nuestro pais a la proteccién de
la salud y dispone que la Ley
definira las bases y
modalidades para el acceso a
los servicios de salud vy
establecera la concurrencia de
la Federacion y las entidades
federativas en materia de
salubridad general.

En este sentido, conforme a lo
dispuesto en la fraccién | del
apartado B del articulo 13 de la
Ley General de Salud (LGS),
corresponde a los gobiernos
de las entidades federativas,
dentro de sus respectivas
jurisdicciones territoriales,
organizar, operar, supervisar y
evaluar, entre otros, Ila
prestacién gratuita de
servicios de salud,
medicamentos y  demas
insumos asociados para las
personas sin seguridad social.
El andlisis realizado por el
gobierno federal, considera
que el sistema publico sigue
siendo el proveedor mas
importante de servicios de
salud, mientras que la politica
que siguio el Seguro Popular,
no garantiz6 el acceso a los
servicios de salud después de
15 afos.

Poblacion en situacion de
pobrezay vulnerabilidad, sin
seguridad  social, con
limitado acceso a servicios
de salud preventivos y
tratamiento oportuno de
enfermedades.

Poblacion en situacion de
pobreza y vulnerabilidad,
sin seguridad social, con
limitado acceso a
servicios de salud

preventivos y
tratamiento oportuno de
enfermedades.
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asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

De acuerdo a datos del
Proyecto de Nacion 2018-2024,
México tiene 20.5 millones de
personas que no tienen acceso
a ningun tipo de seguridad
social 'y los hogares,
principalmente  de  altos
ingresos,  realizan  pagos
directos en bienes y servicios
de salud y participan con el
53% del gasto total en salud.

El financiamiento publico
destinado a este sector es bajo
(2.8% del PIB), comparado con
el 6% recomendado por los
organismos internacionales.
Esta situacion se agrava con el
subejercicio y el mal uso de los
recursos, presentes en la
mayoria de las instituciones.
La Auditoria Superior de la
Federacion (ASF) estima en
20.6% los recursos que podrian
estar mal utilizados. Se
consider6 entonces que la
cobertura limitada del Seguro
Popular dejo en un estado de
desproteccién a la poblacién
que no goza de seguridad
social laboral y que padece
alguna enfermedad no
cubierta por la péliza de dicho
Seguro.

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracién propia con base en el Diagnéstico del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios de salud,

medicamentos y demdas insumos  asociados

para

las

personas

sin

seguridad

social,

ejercicio

2020,

disponible

en:

http://pbr.puebla.gob.mx/attachments/article/99/013_E171.pdf y en los Términos de Referencia para la evaluacién de Disefio de Programas Presupuestarios.

Ejercicio fiscal 2021. Secretaria de Planeacion y Finanzas.
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9. ¢El Pp cuenta con una estrategia de cobertura documentada para atender a sus
poblaciones o areas de enfoque potencial y objetivo con las siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Incluye la definicion de la poblacién objetivo e Si

b) Considera el presupuesto que requiere el Pp para atender a su e No
poblacion o area de enfoque objetivo en los préximos cinco
anos

c) Especifica metas de cobertura anuales para los préximos e No
cinco afios, asi como los criterios con las que se definen

d) Define el momento en el tiempo en que convergeran las e No
poblaciones o areas de enfoque potencial y objetivo

e) Con el disefio actual del Pp es posible alcanzar las metas de e No
cobertura definidas?

Criterio
La estrategia de cobertura cuenta con una de las caracteristicas establecidas.

Justificacion:

El diagnostico del Pp cuenta con el apartado 3.2 Estrategia de Cobertura, con Poblacién
Potencial, Magnitud, Descripcion del resultado esperado e Integracién, operacién y
actualizacién del Padrén de Beneficiarios en la que especifica que: “Para efectos del
cumplimiento de las metas, se considera un horizonte de mediano plazo en el que la
poblacién objetivo crecera de acuerdo a la proyeccion de la poblacion total, por lo que para
la determinacion de metas se realiza con base en la metodologia federal utilizada para cada
programa de accion especifico de los servicios de salud”, que si bien justifica el crecimiento
de la poblacién y que las metas son elaboradas de acuerdo a la metodologia que maneja
cada programa federal, no hace explica cuales son dichos programas, las metas
proyectadas o la metodologia, por lo que se recomienda plasmar en el documento qué
programas trabajan con dicho Pp, sus metas de cobertura a 5 afios y la metodologia federal
gue utilizan para determinarlas.

Asi tampoco se encontré en el Diagnostico el presupuesto que requiere el Pp para la
atencién de su poblacién en los préximos 5 afios, si bien la informacién fue proporcionada
por el area financiera del Organismo, no fue utilizada para la planeacién por lo que se
recomienda en lo sucesivo complementar el Diagnéstico con dicha informacion; respecto
al momento en el que las poblaciones o areas de enfoque potencial y objetivo convergeran,
no se encontré en los documentos Andlisis de la Poblacién Objetivo ni en el Diagnéstico del
Pp, por lo que se sugiere también incluirlo.
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10. ¢Los procedimientos del Pp para la selecciéon y entrega de los componentes a la
poblacion o area de enfoque objetivo tienen las siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Incluye criterios de elegibilidad claramente especificados, es e Si
decir, no existe ambigiliedad en su redaccion

b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las e Sj
instancias ejecutoras

c) Estan sistematizados e No

d) Estandifundidos publicamente. e Sj

e) Son congruentes con los criterios establecidos para e Sj
seleccionar a la poblacion objetivo?

Criterio
Los procedimientos para entregar los componentes a la poblacién o area de

enfoque objetivo cumplen con tres o cuatro de las caracteristicas establecidas.

Justificacion:

En los documentos normativos proporcionados por las areas responsables se encontraron
las Reglas de Operacidn del Fondo de Salud para el Bienestar, que tienen por objeto ademas
de regular al Fondo mismo, establecer las bases, requisitos y modalidades para el acceso a
sus recursos, ademas se cuenta con el documento normativo federal Modelo de Salud para
el Bienestar dirigido a las personas sin seguridad social, basado en la Atencién Primaria a
la Salud, el Acuerdo de Coordinacién para Garantizar la Prestaciéon Gratuita de Servicios de
Salud, Medicamentos y demds Insumos Asociados para las Personas sin Seguridad Social,
el Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de
Salud del Estado de Puebla, el Manual de Operacidn de los Servicios de Salud del Estado de
Puebla y el Manual de Procedimientos de los Servicios de Salud del Estado de Puebla y el
Diagnéstico del Pp, en los cuales se encuentran los procesos y responsables mediante los
cuales se otorgan los bienes o servicios mediante los cuales se atiende a la poblacion
objetivo. Sin embargo no estan sistematizados los procedimientos de seleccién y entrega
de componentes, aunque silo estan para su reporte una vez otorgados mediante el Sistema
de Informacion en Salud (SIS) de la Secretaria de Salud Federal. Por lo que se sugiere la
sistematizacion de procedimientos para seleccion y entrega de componentes.
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11. ¢Existe documentaciéon que permita conocer qué instancias, actores o beneficiarios
(poblacién o area de enfoque atendida) reciben o se atienden a través de los componentes
del Ppy que:

Cumplimiento

a) Incluye las caracteristicas de la poblacién o area de enfoque Si
atendida en su documento normativo o institucional

b) Incluya el tipo de apoyo, de acciones o de componentes Si
entregados

c) Esté sistematizada e incluya una clave Unica de identificacion No
por beneficiario que no cambie en el tiempo

d) Tenga mecanismos documentados para su seleccion, No
verificacion, seguimiento, depuracion y/o actualizacion?

Criterio
El programa recolecta informacién acerca de dos de los aspectos establecidos

Justificacion:

El Programa establece en su Diagnéstico y en su MIR, su poblacion atendida, asi como los
componentes que son entregados, sin embargo, al ser un programa nuevo, no cuenta con
padréon de beneficiarios, por lo que se recomienda a las unidades responsables del
otorgamiento de los componentes, la generacién de una base de datos o padron de
beneficiarios que esté sistematizada y permita la verificacién de la poblacion atendida y su
constante actualizacion.
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IV.MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

De la Légica vertical de la Matriz de Indicadores para Resultados

12. Dentro de cada uno de los Componentes de la MIR del Pp a evaluar ¢existe una o un
grupo de Actividades que:

Cumplimiento

a) Estanredactados de manera clara Si

b) Estan ordenadas cronologicamente No

c) Son necesarias, es decir, ninguna de las Actividades es Si
prescindible para producir los Componentes

d) Surealizacién genera junto con los supuestos en ese nivel de Si
objetivos los Componentes?

Criterio

Las actividades del Pp cumplen en promedio con un valor entre 3 y menos de 3.5
caracteristicas establecidas en la pregunta.

Justificacion:

En la MIR del programa y las fichas de actividades, mismas que se pueden
encontrar en: http://pbr.puebla.gob.mx/index.php/mm-transparencia/programa-
presupuestario/mir-pp#openModal, se encontraron 5 componentes y 8
actividades:

Componente 1) Consultas por médico en centros de salud otorgadas.
Actividad 1.1 Otorgar 4,302,144 consultas generales en centros de salud.
Actividad 1.2 Otorgar 896,400 consultas odontolégicas.

Actividad 1.3 Referir 195 mujeres embarazadas atendidas por parteras.

Actividad 1.4 Realizar 1,040,968 detecciones de diabetes mellitus en poblacién de
20 afios y mas.

Componente 2) Consulta por medico en hospitales comunitarios otorgados.
Actividad 2.1 Otorgar 166,320 consultas generales en hospitales.
Componente 3) Cesareas realizadas en unidades hospitalarias.

Actividad 3.1 Atender 45,600 nacimientos en unidades hospitalarias.

Componente 4) Acciones de conservacion y mantenimiento en unidades médicas
terminadas.
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Actividad 4.1 Realizar 90 acciones para conservar y mantener unidades medicas y
administrativas.

Componente 5) Porcentaje de recursos ejercidos respecto al ingreso del recurso de gastos
catastréficos.

Actividad 5.1 Realizar 4 reportes trimestrales en el Sistema de Recursos Federales
Transferidos (SRFT) sobre los recurso recibido de gastos catastroéficos respecto al recurso
ministrado a los Servicios de salud del Estado de Puebla, de acuerdo a los periodo de
apertura que para tal efecto se realicen en dicha plataforma.

En la tabla 7 se encuentran calificadas de acuerdo a las caracteristicas del criterio con las
que cumplen.

Tabla 7. Caracteristicas de las actividades del Pp

a) Redactadas de 3 4 1 1 1 1 3 1
manera clara
b) Ordenadas 111 ] 4 0.5
cronolégicamente
c) Necesarias 4 1 1 1 1 8 1
d) Supuestos 8 4 | 1 1 1 1 8 1
| Valoracién | 3.5

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracién propia con base en la MIR del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, disponible en: http://pbr.puebla.gob.mx/index.php/mm-
transparencia/programa-presupuestario/mir-pp#openModal y en los Términos de Referencia para la evaluacién de Disefio de Programas Presupuestarios.
Ejercicio fiscal 2020. Secretaria de Planeacion y Finanzas disponibles en http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/index.php/metodologias

Se encontré claridad en la redaccion, sélo en el componente 1se encontraron 4 actividades
que guardan concordancia pero no orden cronolégico, los demas componentes sélo
cuentan con una actividad cada uno por lo que no se puede determinar el orden. Las
actividades son necesarias para el logro de los componentes y en los supuestos se observa
que inciden factores externos para el logro del componente.
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13. ¢Los Componentes del Pp integrados en la MIR a ser evaluada cumplen con las
siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Son los bienes o servicios que produce el Pp Si

b) Estanredactados como resultados logrado, por ejemplo Si
informes realizado o proyectos desarrollados

c) Son necesarios, es decir, ninguno de los Componentes es Si
prescindible para generar el Propésito

d) Surealizacién genera junto con los supuestos en ese nivel de Si
objetivos el Proposito?

Criterio
Los Componentes del Pp cumplen en promedio con un valor entre 3.5y 4
caracteristicas establecidas en la pregunta.

Justificacion:

La MIR del programa desarrolla 5 componentes que describen los bienes o
servicios que son entregados a la poblacién objetivo por medio del programa:

Componente 1) Consultas por médico en centros de salud otorgadas.
Componente 2) Consulta por medico en hospitales comunitarios otorgados.
Componente 3) Cesareas realizadas en unidades hospitalarias.

Componente 4) Acciones de conservacién y mantenimiento en unidades médicas
terminadas.

Componente 5) Porcentaje de recursos ejercidos respecto al ingreso del recurso de gastos
catastroficos.

En los 4 primeros componentes se detectan bienes o servicios producidos por el Pp, el
componente 5 no hace alusién a ninguno que ayude a solucionar el problema planteado por
el Pp, por lo que se recomienda revisar dicho componente para que refleje el bien que recibe
la poblacién a través de ese recurso.

La redaccién guarda congruencia con la Metodologia de Marco Logico al redactarlos como
logrados. Los supuestos son condiciones externas que llevan al logro del Propésito excepto
en el Componente 3 que podria catalogarse como un factor interno, aunque si guarda
congruencia con el Propésito del Pp. 4 de los 5 componentes se consideran necesarios para
generar el Propésito.
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Total de Caracteristica por Total de
c Compo- componente * Componentes | Promedio
arac- I B/A
teristica nentes que cumplen
(A) (B)
alBieneso | 5 1110 - 4 038
ervicios
b)
Resultados 5 111111 - 5 1
logrados
¢) Son 5 11111 ]0]- 4 0.8
necesarios
suo) 5 110110 - 4 0.8
upuestos

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracion propia con base en la MIR del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita de servicios
de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, disponible en:
http://pbr.puebla.gob.mx/index.php/mm-transparencia/programa-presupuestario/mir-pp#openModal y en los Términos de Referencia para
la evaluacién de Disefio de Programas Presupuestarios. Ejercicio fiscal 2021. Secretaria de Planeacion y Finanzas disponibles en
http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/index.php/metodologias
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14. :El Propdsito de la MIR del Pp a ser evaluado cuenta con las siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Esconsecuenciadirecta del resultado de los Componentesy Si
los supuestos a ese nivel de objetivos
b) Sulogro esta controlado por los responsables del Pp Si
c) Incluye un solo objetivo No
d) Estaredactado como una situacién alcanzada, por ejemplo: Si
seguridad nacional consolidada o proyectos de inversion
concretados; morbilidad en la localidad reducida
e) Incluye la poblacién o area de enfoque objetivo? Si

Criterio
El propésito cumple con cuatro de las caracteristicas establecidas en la
pregunta.

Justificacion:

“La poblacién abierta responsabilidad de los Servicios de Salud del Estado de Puebla
obtiene atenciéon médica reduciendo la morbilidad a través de los servicios otorgados en
unidades de primer nivel y hospitalarias” es el resumen narrativo encontrado en la MIR del
Pp E171, en el mismo se identifican 2 objetivos por lo que no cumple con el criterio c), se
identifica que es consecuencia directa de 4 de los 5 Componentes descritos en la MIR por
lo que cumple con el criterio a).

En el documento Ficha Técnica de Indicadores se observan como Responsables a
diferentes areas de los Servicios de Salud, excepto en el componente 4 que no tiene
congruencia con lo solicitado por la ficha, por lo que se recomienda verificar la redaccion.

Y finalmente, se aprecia que la redaccién guarda congruencia con la MML por lo que se
considera cumple con criterio d).
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15. ¢El Fin de la MIR a ser evaluada cuenta con las siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Estaclaramente especificado, es decir, no existe ambigliedad No
en su redaccion
b) Esun objetivo superior al que el Pp contribuye, es decir, no se Si
espera que la ejecucién del Pp sea suficiente para alcanzar el
Fin
c) Sulogro no esta controlado por los responsables del Pp Si
d) Es Unico, es decir, incluye un solo objetivo Si
e) Estavinculado con objetivos estratégicos de la dependencia? Si

Criterio

El fin cumple con cuatro de las caracteristicas establecidas en la pregunta.

Justificacion:

En la definicién del Fin encontrada en la MIR “Contribuir a garantizar y consolidar el acceso
universal a los servicios de salud de toda la poblacién mediante el financiamiento de los
servicios de salud de la poblacion menor de 5 afios sin acceso a la seguridad social”, se
observa una incongruencia entre la primera parte que menciona a toda la poblacién y
después acota a la poblacién menor de 5 afios, por lo que se recomienda la revision de la
sintaxis, por tanto no cumple con el criterio a).

El Fin pretende un logro superior al lograr que toda la poblacién tenga acceso a servicios de
salud mediante su financiamiento, y el logro no esta dentro del campo de los Servicios de
Salud ya que es la medicion que se realice a dicho acceso, la cual es elaborada por un ente
externo.

Tiene un solo objetivo que es contribuir al acceso universal de servicios de salud, lo cual
esta relacionado directamente con objetivos del Plan Estatal de Desarrollo 2019-2024, Plan
Sectorial de Salud 2019-2024 y Objetivos de Desarrollo Sostenible.
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De la légica horizontal de la Matriz de Indicadores para Resultados

16. ¢Los indicadores de cada uno de los objetivos de la MIR del Pp (Fin, Propésito y
Componentes) cumplen con las caracteristicas CREMA?

Cumplimiento

a) Claros Si
b) Relevantes Si
c) Econdmicos Si
d) Monitoreables Si
e) Adecuados Si

-~ Crtrio
Los indicadores del Pp cumplen en promedio con un valor entre 4 y 5
caracteristicas establecidas en la pregunta

-4

Justificacion:

Los indicadores de acuerdo a la MIR y Fichas Técnicas del Pp, cumplen con las
caracteristicas CREMA, ya que tienen una expresién sencilla, de facil comprension,
son significativos para la medicion del avance de los logros, la informacion que
requieren para ser medidos esta disponible, pueden ser verificados y contribuyen
a evaluar el desempefio del Pp.

Tabla 8. Caracteristicas CREMA de los indicadores del Pp

Caracteristica Total de .*% Total de Promedio
Objetivos 9 Objetivos que B/A
GEAERVIDE = © | — | cumplen (B)

7\ L | o Q| O

a)Claros 4 |1

b)Relevantes 10 4

c)Econémicos 10 4

d) Monitoreables 10 1111411 1T |1 10 1

e) Adecuados 10 11114111 1 |1 10 1

Fuente: Servicios de Salud del Estado de Puebla. Elaboracién propia con base en el Diagnostico del Pp E171. INSABI, Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, disponible en:
http://pbr.puebla.gob.mx/attachments/article/99/013_E171.pdf y en los Términos de Referencia para la evaluacién de Disefio de Programas
Presupuestarios. Ejercicio fiscal 2021. Secretaria de Planeacién y Finanzas.
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17. La informacién plasmada en |la Fichas Técnicas de los Indicadores del Pp (Fin, Propésito
y componentes) es consistente en cada uno de los siguientes apartados:

Cumplimiento

a) Nombre No
b) Definicion Si
c) Método de calculo Si
d) Unidad de medida Si
e) Frecuencia de medicion Si
f) Lineabase Si
g) Metas Si
h) Comportamiento del indicador (ascendente, descendente, Si
regular o nominal)?

Criterio

Las Fichas Técnicas de los indicadores del Pp tienen en promedio un valor entre
6y 8 en la consistencia de los apartados establecidos en la pregunta.

Justificacion:

Con base a las Fichas Técnicas de Indicadores proporcionadas por el area
responsable de Programacion en los Servicios de Salud del Estado, mismas que son
reguladas por la Secretaria de Planeacién y Finanzas estatal, el nombre describe
claramente lo que se desea medir, se encuentra el apartado de definicion en el Fin,
Propdsito y Componentes de manera consistente, asi como el método de célculo,
unidad de medida, frecuencia de medicidn, lineas base, metas y comportamiento
del indicador, se recomienda revisar el Componente 5 ya que su método refiere un
dato absoluto y su unidad de medida precisa un porcentaje.

Caracteristica por Objetivo

Total de Total de Promedio

(1o}

o

:é Objetivos 9 Objetivos que B/A

o de la MIR ‘@ cumplen (B)

o NS

o (A) Q

@ c| ° — |l | »m || w

O L | oo OO |0 |0 |0
a) Nombre 10 1 1 4 | 1 1 110 9 0.9
b) Definicion 10 1 1 4 1 1 1 0 9 0.9
¢) Método de 10 11 lal1]1]11]0 9 0.9
Calculo
d) Unidad de 10 11 lal1]1]1]1 10 1
Medica
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e) Frecuencia de

Medicion 10 4 10 !
f) Linea Base 10 4 10 1
g) Metas 10 4 10 1
h)

Comportamiento 10 4 10 !

—
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Valoracion final de la MIR

18. ¢Cual es la recomendacion sobre la MIR del Pp de manera que se sugieran los cambios
para resolver deficiencias encontradas dentro de la evaluacién?

Respuesta General: No procede valoracion cuantitativa.

Enrelacionala propuesta de mejora o modificacion de la MIR, se identificaron los siguientes
aspectos:

e Modificacién del objetivo a nivel Fin, para que tenga congruencia con la poblacién
objetivo.

e Actualizacion de los medios de verificacion del indicador a nivel Fin.

e Madificaciéon en el supuesto del Componente 2, de manera que se conserve
congruencia con el objetivo y el nombre del indicador.

e Maodificacion en el nombre del indicador del Componente 4.

e Modificacién en el objetivo del Componente 5, de acuerdo a la MML.

e Maodificacion en el nombre del indicador del Componente 5.

Los objetivos establecidos en la propuesta de la MIR son los mismos a los establecidos por
el Pp con anterioridad. En la Estructura Analitica del Pp no se identifican modificaciones
necesarias de realizar.

Se recomienda verificar con la dependencia normativa de programacién si en futuros
ejercicios el programa operara mediante reglas de operacién a fin de reclasificarlo como
programa presupuestario S-Sujetos a Reglas de Operacion, o bien que se creen programas
presupuestarios especificos de acuerdo al recurso federal que reciben.
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V.PRESUPUESTOY RENDICION DE CUENTAS

19. El programa identifica y cuantifica los gastos en los que incurre para generar los bienes
y servicios (Componentes)

Respuesta General: No procede valoracion cuantitativa.

Monto

Fuente de

Financiamien-
to Aprobado % Modificado ) Ejercido %

010120 SALUD
PARAEL 4,472,014,676.86 | 100 | 4,574,935,704.90 | 100 | 4,574,935704.90 | 100 | 4,574,935,704.90 1-5
BIENESTAR

Nota: La diferencia entre el presupuesto ejercido y el aprobado, se debe a la aplicacién de
recursos de los intereses generados en la cuenta bancaria del fondo.
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20. El Programa cuenta con mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas con las
siguientes caracteristicas:

Cumplimiento

a) Las ROP o documento normativo estan actualizadosy son Si
publicos, esto es, disponibles en la pagina electrénica
b) Los resultados principales del programa, asi como la Si

informacién para monitorear su desempefio, estan
actualizados y son publicos, son difundidos en la pagina

c) Se cuentan con procedimientos para recibiry dar tramite a las Si
solicitudes de acceso a la informacién acorde a los
establecido en la normatividad aplicable

d) Ladependencia o entidad que opera el Programa propicia la No
participacién ciudadana en la toma de decisiones publicasy a
su vez genera las condiciones que permitan que ésta permee
en los términos que sefiala la normatividad aplicable

Criterio
Los mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas tienen tres de las

caracteristicas establecidas.

Justificacion:

Los Servicios de Salud del Estado atienden a la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Publica del Estado de Puebla, por lo que cuenta con un area establecida para
dar cumplimiento a las obligaciones de Transparencia y atender las solicitudes ciudadanas
de acceso a la informacién. Los documentos normativos del Pp para el ejercicio 2020 se
encuentran actualizados, asi como sus resultados y el monitoreo de su desempefio, todo
difundido a través de la  Plataforma Nacional de  Transparencia:
https://transparencia.puebla.gob.mx/docs/adjuntos/734 1627669873_f429007017a7bb9d3
6c60d792e5727b5.xlsx, https://tinyurl.com/y3bos3yk, https://tinyurl.com/y62gclxn,

https://tinyurl.com/yxhr8tgp y las paginas del Gobierno Federal
https://www.gob.mx/insabi/documentos/modelo-de-salud-para-el-bienestar-dirigido-a-
las-personas-sin-seguridad-basado-en-la-atencion-primaria-de-salud y

https://www.gob.mx/insabi/documentos/reglas-de-operacion-del-fondo-de-salud-para-el-
bienestar?idiom=es.

Sin embargo no se encontraron evidencias de que se propicie la participacion ciudadana
para la toma de decisiones, lo cual seria un area de oportunidad.
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VI. ANALISIS DE POSIBLES COMPLEMENTARIEDADES Y COINCIDENCIAS

CON OTROS PP

21. Identifique las complementariedades o coincidencias con otros programas

Respuesta General: No procede valoracion cuantitativa.

En el Organismo se encuentran 2 programas con los cuales guarda complementariedad,
enfocandose principalmente en la atencién ala salud de la poblacién, acciones que pueden
considerarse como repetitivas ya que se abocan a diferentes problemas de salud.

Datos de Identificacion del Programa Evaluado

Nombre del Pp

INSABI, Prestacion
gratuita de servicios de
salud, medicamentosy
demas insumos asociados
para las personas sin
seguridad social

Modalidad

E- Prestacion de
Servicios Publicos

Unidad
Responsable
(Nombre y Cargo)

Oficina del C. Secretario

Programa (s) con complementariedades y/o coincidencias

Nombre de
Programa

Proteccién en Salud y Servicios
de Salud a la Comunidad

Rectoria en Salud

Modalidad y Clave

E149 Prestacion de Servicios
Publicos

G020 Regulacion y supervisiéon

Dependencia /

prevencién y proteccion,
otorgando servicios de atencién
a la Salud resolutivos

Entidad que Servicios de Salud del Estado de | Servicios de Salud del Estado de
coordina el Puebla Puebla
programa
Disminuirlos dafios ala Salud de
la p_obla_c,:lon medla_nte la Satisfacer la demanda de
Propsi coordinacion de las acciones de g .
ropoésito atencidon de las usuarias y los

usuarios en Unidades Médicas.

Poblacion Objetivo

Poblacion responsabilidad de
los Servicios de Salud

Poblacion responsabilidad de
los Servicios de Salud

Tipo de Apoyo (Bien
y/o Servicio)

Servicios de Salud

Acciones de rectoria
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Cobertura
Geogréfica

Estatal

Estatal

Fuentes de
Informacion

MIR del Pp
Diagnéstico del Pp

MIR del Pp
Diagnéstico del Pp

¢Es coincidente o
complementaria?

Si

Si

Justificacion

Este programa brinda atencion
a toda la poblacién abierta de
responsabilidad de los Servicios
de Salud que complementan las
acciones del Programa E171, con
acciones de proteccion a la
Saludy de servicios de salud a la
comunidad, enfocandose a la
Salud materno infantil, de la
infancia y adolescencia y la
mujer; asi como comunidades
saludables y de proteccion
contra  riesgos  sanitarios,
ambos programas son operados
en las Unidades Médicas de los
Servicios de Salud y su
financiamiento es a través del
Fondo de Aportaciones para los
Servicios

de Salud (FASSA).

Este programa brinda atencién
a toda la poblacién abierta de
responsabilidad de los Servicios
de Salud que complementan las
acciones del Programa E171, con
acciones de Rectoria,
enfocandose en calidad de la
atencion médica, satisfaccion
de los usuarios y administracion
de los recursos, este programa
es Operado en las Unidades
Médicas de los Servicios de
Salud y su financiamiento es a
través del Fondo de
Aportaciones para los Servicios
de Salud (FASSA).

Recomendacion

Se sugiere la definicién de poblaciones especificas por problema
de salud atendido por cada Pp, para justificar la importancia de

cada programa presupuestario.
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ANALISIS DE

FORTALEZAS,

OPORTUNIDADES,

DEBILIDADESY AMENAZAS DEL PP

Capacidades Internas Factores Externos

Fortalezas
(Cualquier capacidad con la que cuenta la
UR, dependencia o entidad que le permita
aprovechar sus recursos para la
obtencion de sus objetivos)

Oportunidades
(Cualquier factor externo fuera del control
de la UR, dependencia o entidad que puede
ser aprovechado para la obtencién de sus
objetivos)

I) Justificacion de la creacion y disefio del
Pp.
e Los objetivos plasmados en la
Matriz de Indicadores para
Resultados (MIR) guardan
consistencia con el proceso de su
construccion.
Il) Contribucién a las metas y estrategias
estatales.
El Pp se encuentra alineado al Plan
Estatal de Desarrollo y a los
Objetivos de Desarrollo Sostenible.
lll) Poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo.
Los criterios de elegibilidad del Pp
estan claramente especificados,
estandarizados, difundidos
publicamente y son congruentes
con los criterios establecidos para
seleccionar la poblacién objetivo.
IV) Matriz de Indicadores para
Resultados.
La Matriz de Indicadores para
Resultados cumple con la légica
vertical y horizontal, de acuerdo a
la Metodologia de Marco Légico.
V) Presupuesto y rendicion de cuentas.
El Pp publica los resultados en
conformidad con la Ley de
Transparencia y Acceso a la
Informacién Pdblica del Estado de
Puebla

1) Justificacion de la creacion y disefio del
Pp.
e La instauracion del INSABI dio
oportunidad de la creacion de un Pp
que abarque la atencion a los
problemas de salud.
lll) Poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo.
El Pp atiende una de las grandes
estrategias marcadas desde el PND
2018-2024, misma que pretende dar
acceso a servicios de salud a toda la
poblacién sin importar su condicion.
Vi) Analisis de posibles
complementariedades y coincidencias con
otros Pp.
Complementariedad con programas
federales y/o acciones de desarrollo
social.

—
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Capacidades Internas Factores Externos

Debilidades
(Cualquier limitante Interna d la UR,
dependencia o entidad que puede afectar
la obtencién de sus objetivos)

Amenazas
(Cualquier factor fuera de control de la UR,
dependencia o entidad que pueda afectar
la obtencion de sus objetivos)

I) Justificacion de la creacion y disefio del
Pp.

e En el diagnostico del Pp, no se
cuenta con una definicion explicita
y concisa del problema en el
apartado “Definicion del
problema”.

e En el diagndstico del Pp no se
establece un periodo o plazo para
su actualizacion y revision.

Il) Contribucién a las metas y estrategias
estatales.

¢ No se encontré un documento que
establezca la alineacién del Pp al
Programa derivado del PED 2019-
2024.

lll) Poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo.

e Encuanto ala poblacién objetivoy
la poblacion atendida por el Pp,
resulta una limitante que no se
cuente con un padrén de
beneficiarios y se calculen
estimaciones en su lugar.

1) Justificacion de la creacion y disefio del
Pp.

e No existe suficiente claridad en
cuanto a las Reglas de Operacion del
programa.

Il) Contribucién a las metas y estrategias
estatales.

e El Pp es de nueva creacién, por lo
que puede necesitar revisiones y
ajustes.

Illl) Poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo.

e lLa normatividad que regula el
proceso de programacién no
permite que se cuente con un
documento especifico que
establezca las Reglas de Operacion
del Pp.

V) Presupuesto y rendicion de cuentas.

e Demoras en la ministracion del

presupuesto del programa.

—

43

——t




E171. INSABI, Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020

VALORACION FINAL DEL DISENO DEL PROGRAMA

Nivel

Justificacion

Apartados

l. Justificacién de la Creacidn y disefio
de Pp

34

Se identificaron varios temas
que no se definen o
especifican con precisién en
el Diagnéstico del Pp.

[I. Contribucibn a las

estrategias estatales

metas y

No se encontr6 un
documento que establezca
alineacion del Pp al
Programa derivado del PED
2019-2024.

[ll. Poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo

2.6

No se especifican todas las
caracteristicas necesarias de
la poblacién objetivo en el
Diagnostico del Pp.

IV. Matriz de Indicadores

Resultados

para

3.3

Se detectaron éareas de
oportunidad en la Matriz de
Indicadores para Resultados
del Pp.

V. Presupuesto y rendicién de cuentas

No se encontré evidencia de
que se propicie la
participacion ciudadana para
latoma de decisiones.

VI. Analisis de posibles
complementariedades y coincidencias
con otros Pp

N/A

Se identificaron
complementariedades con
algunos programas de la
misma institucion.

Nivel de promedio del total de apartados

3.1

Nivel: Nivel promedio por apartado.

Justificacién: Breve descripcion de las causas que motivaron el nivel por apartado o el nivel total

(méaximo 100 caracteres por Médulo).
N/A: No aplica.

—
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HALLAZGOS Y RECOMENDACIONES CLASIFICADAS POR
APARTADO

Derivado del analisis de gabinete realizado para cada una de las preguntas
consideradas en la metodologia de evaluacion de Disefio del Programa E171.
INSABI, Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social, ejercicio 2020, se desprenden los
siguientes Hallazgos y Recomendaciones, los cuales se sugiere sean considerados
para mejorar la construccion y gestion del Pp durante el siguiente periodo de
programacion y presupuestacion:

Justificacion de la creacién y disefio del P

Referencia
No. Hallazgo Recomendacion Pregﬁnta Mejora esperada
(s)
En el Diagnostico del P Establecer — en algln Eocu?eentr?]angfa{
no se encgntré de manerz documento del Pp de e>|<3 licita la
explicita la vinculacién al | Manera explicita la vinpculacién con el
! Pr(F)) rama derivado del vinculacion con el 1y6 Programa
g Programa derivado del g
Plan Estatal de Desarrollo derivado del Plan
Plan Estatal de Desarrollo
(PED). (PED) Estatal de
) Desarrollo (PED).
No se encontré6 mencion bl | Especificacion en
alguna acerca de la Egta ecer en € el Diagnoéstico del
2 | definicién de un periodo o Diagnostico del Pp el Pp del periodo o
lazo arap la periodo o plazo para la 1-3 IZ\zo para la
P P . .. | actualizacién o revisién P _par
actualizacién o revision del P actualizacion o
del Pp. P- revision del Pp.
Verificar con la En caso de Cloutzree|
dependencia normativa mF:adiante replas
de programacién si el g’
El nombre y componentes , de operacion,
del Pp eran consistentes programa operara reclasificarlo
.. _ .. | mediante reglas de
con la clasificacion i ) como programa
resupuestaria al | Operacion ~ a fin de presupuestario S-
P .y reclasificarlo como .
3 momento de su creacién, - Sujetos a Reglas
. programa presupuestario 4 S
sin embargo en octubre S-Sui Regl d de Operacion, o
2020 se emitieron las | & ujet(?,s' a neglas de bien que se creen
Reglas de Operacion del Operacién, o bien que se rogramas
Foﬁdo de SE|3:.)|UC| ara el | €reen programas prefu uestarios
Bienestar P presupuestarios zs ecFl’)ﬁcos de
) especificos de acuerdo al acﬂerdo al
recurso  federal que federal
reciben recurso  federa
) que reciben.
( ]
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La definicion del
problema descrito en el
documento Diagnostico

Homogeneizar la
descripcion del problema
del Pp en el documento

Homogeneizacion
de la descripcion
del problema del
Pp en el
documento

: Diagnéstico, de acuerdo a 8 S
del Pp se queda a nivel . Diagnéstico con
. la definicion del problema A
federal y no describe la . . la definicién del
~ establecida en el arbol de
problematica estatal. problema del
problemas. X
arbol de
problemas.
. Se recomienda en lo Diagnéstico con
No se encontré en el ;
RO sucesivo complementar el  presupuesto
Diagnostico el . ;
. el Diagnostico con el que requiere el Pp
presupuesto que requiere . .
2 presupuesto que requiere 9 para la atencion
el Pp para la atencién de A "
iy el Pp para la atencién de de su poblacion
su poblacién en los o s
s = su poblacién en los en los préximos 5
préximos 5 afios. ‘o = =
proximos 5 afios. afos.
Inclusién en el
Diagnostico  del
No se encontr6 en los . S Pp o en el Andlisis
o Incluir en el Diagnéstico o
documentos Andlisis de la g de la Poblacién
o . . delPpoenel Andlisis dela L
Poblacién Objetivo ni en L o Objetivo el
N Poblacién  Objetivo el
el Diagnéstico del Pp el momento en el
momento en el que las 9
momento en el que las . . que las
. . poblaciones o areas de .
poblaciones o areas de . poblaciones o}
; enfoque  potencial 'y ’
enfoque  potencial y Lt ) areas de enfoque
o . objetivo convergeran. ;
objetivo convergeran. potencial y
objetivo
convergeran.
Sistematizar los
No estan sistematizados | Sistematizar los procedimientos
los procedimientos de | procedimientos para 10 para seleccién y
seleccion y entrega de | seleccion y entrega de entrega de
componentes del Pp. componentes del Pp. componentes del
Pp.
Generacion  de
una base de datos
0 adrén  de
Generar una base de padro
. beneficiarios que
datos o padron de esté
Al ser un programa nuevo, | beneficiarios que esté : .
. . . . sistematizada vy
no cuenta con un padrén | sistematizaday permitala n .
L e permita la
de beneficiarios. verificacién de la e
i - verificacion de la
poblacion atendida y su 7
2 poblacién
constante actualizacion. :
atendida y su
constante
actualizacién.
El componente 5 del Pp
no hace alusién a bienes o | Revisar el componente 5
servicios producidos por | del Pp para que refleje el Revision del
el Pp que ayuden a |bien que recibe al 13 componente 5 del

solucionar el problema
planteado.

poblacién a través de ese
recurso.

Pp.
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10

El area responsable del
componente 4 del Pp es
incorrecta, ya que
aparece el nombre del
indicador en lugar del
nombre de alguna unidad
operativa.

Corregir el area
responsable del
componente 4 del Pp.

13

Corregir el area
responsable del
componente 4 del
Pp.

1

En la definicion del Fin
encontrada en la MIR se
observa una
incongruencia entre la
primera parte que
menciona a toda la
poblacién y después
acota a la poblacion
menor de 5 afios.

Se recomienda la revisién
de la sintaxis de la
definicion del Fin en la
MIR del Pp.

15

Correccion de la
definicion del Fin
en la MIR del Pp.
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CONCLUSIONES

En la creacion del Programa presupuestario E171, se siguié de forma adecuada la
Metodologia de Marco Légico (MML), aunque aln existen areas de oportunidad
para su mejora.

En el Diagnéstico del Pp no se encontré de manera explicita la vinculacion al
Programa derivado del Plan Estatal de Desarrollo (PED). Ademas, la definicion del
problema descrito en el documento Diagnéstico del Pp se queda a nivel federal y
no describe la problematica estatal. Asimismo no se encontré mencién alguna
acercade la definicion de un periodo o plazo parala actualizacién o revision del Pp.
Es importante resolver estos temas para fortalecer el documento de Diagnéstico.

No se encontré en los documentos Analisis de la Poblaciéon Objetivo ni en el
Diagndstico del Pp el momento en el que las poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo convergeran. Incluir en el Diagnéstico del Pp o en el Andlisis de
la Poblacion Objetivo el momento en el que las poblaciones o areas de enfoque
potencial y objetivo convergeran.

El nombre y componentes del Pp eran consistentes con la clasificacion
presupuestaria al momento de su creacion, sin embargo en octubre 2020 se
emitieron las Reglas de Operacién del Fondo de Salud para el Bienestar. Resulta
importante verificar con la dependencia normativa de programacion si el programa
operara mediante reglas de operacién a fin de reclasificarlo como programa
presupuestario S-Sujetos a Reglas de Operacion, o bien que se creen programas
presupuestarios especificos de acuerdo al recurso federal que reciben.

Para futuros ejercicios es importante contemplar la sistematizacién de los
procedimientos para seleccion y entrega de componentes del Pp. Ademas, al ser
un programa nuevo, no cuenta con un padron de beneficiarios, por lo que se debe
generar una base de datos o padrén de beneficiarios que esté sistematizada y
permita la verificacion de la poblacién atendida y su constante actualizacion.

Ademas se identificaron algunas mejoras en la MIR, las cuales estan planteadas en
la Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados.
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ANEXOS

Anexo 1 “Caracteristicas CREMA de los indicadores”.

Porcentaje de la poblacién con
carencia de acceso a servicios de
salud

Tasa de morbilidad general por cada
100,000 habitantes

Dato absoluto publicado por el
Consejo Nacional de Evaluacion de la

(V1/V2)*BASE
V1:  NUmero de casos de
enfermedades sujetas a vigilancia

Politica de Desarrollo  Social | epidemiolégica
(CONEVAL) V2: Poblacién total del estado de
Puebla
Es de facil Es de facil
Si comprensién para los Si comprensién para los
usuarios de la usuarios de la
informacion. informacién.
Su impacto es elevado Su impacto es elevado
Si para el logro de los Si para el logro de los
objetivos estratégicos. objetivos estratégicos.
La informacién que se La informacion que se
Si requiere para generar . requiere para generar
i S . Si S .
el indicador tiene el indicador tiene
costo razonable. costo razonable.
Esta sujeto a Esta sujeto a
Si seg.u.imie.nto y Si segujmignto y
verificacion por verificacion por
diversas instancias. diversas instancias.
Mide lo que se indica Mide lo que se indica
Si en su descripcion y es Si en su descripcién y es
de facil comprobacién. de facil comprobacién.

100%

100%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.
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Promedio diario de consultas en
centros de salud
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Promedio diario de consultas
generales por médico en Hospitales
Comunitarios

(VI/V2)
V1: Total
generales / 21 dias habiles al mes

de consultas médicas

(V1/V2)
V1: Consulta general por médico en
Hospitales Comunitarios

V2: Total de médicos en consultorios V2 l.\/legllcos en Hospitales
Comunitarios
Es de facil Es de facil
Si comprensién para los Si comprensién para los
usuarios de la usuarios de la
informacion. informacién.
Su impacto es elevado Su impacto es elevado
Si para el logro de los Si para el logro de los
objetivos estratégicos. objetivos estratégicos.
La informacién que se La informacion que se
Si requiere para generar . requiere para generar
i R . Si S .
el indicador tiene el indicador tiene
costo razonable. costo razonable.
Esta sujeto a Esta sujeto a
Si segﬁu‘imie.nto y Si segt{imignto y
verificacion por verificacion por
diversas instancias. diversas instancias.
Mide lo que se indica Mide lo que se indica
Si en su descripcion y es Si en su descripcién y es
de facil comprobacién. de facil comprobacién.
100% 100%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.
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Porcentaje de ceséreas realizadas en
unidades hospitalarias
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Porcentaje de acciones de
conservacion y mantenimiento en
unidades médicas terminadas

(V1/V2)*100
V1: Namero total de ceséareas
realizadas
V2: Total de nacimientos

hospitalarios en el semestre

(V1/V2)*100

V1: Acciones de conservacion y
mantenimiento a unidades médicas
terminadas en el afio

V2: Acciones de conservacion y
mantenimiento a unidades médicas
programadas

Este indicador tiene
una expresion sencilla Es de facil
Si que es facilmente Si comprension para los
comprensible por los usuarios de la
usuarios no informacion.
especializados.
Este indicador .
.. - Su impacto es elevado
. numérico refleja una .
Si . S Si para el logro de los
dimensién importante L .
- objetivos estratégicos.
en el logro del objetivo.
La informacion que se La informacion que se
Si ‘reqﬁuiere para este Si requi‘ere' para generar
indicador tiene un el indicador tiene
costo razonable. costo razonable.
Este indicador puede Esta sujeto a
Si sujetarse a una Si seguimiento y
comprobacién verificacion por
independiente. diversas instancias.
El indicador aporta . -
ap Mide lo que se indica
. una base suficiente . S
Si Si en su descripcién y es
para evaluar el pn .
- de facil comprobacién.
desempefio.
100% 100%
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Porcentaje ejercido del recurso
recibido de Gastos Catastréficos
respecto al recurso ministrado a los
Servicios de Salud del Estado de

Puebla
DATO ABSOLUTO
Es de facil
Si comprension para los
i .
usuarios de la
informacion.
Su impacto es elevado
Si para el logro de los

objetivos estratégicos.
La informacién que se
. requiere para generar
Si S .
el indicador tiene
costo razonable.

Esta sujeto a
Si seguimiento y
verificacion por

diversas instancias.

Mide lo que se indica
Si en su descripcion y es
de facil comprobacién.

100%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.

B: Es el promedio aritmético de los porcentajes obtenidos en A.
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Anexo 2 “Elementos de las Fichas Técnicas de Indicadores”.

Porcentaje de la poblacién con
carencia de acceso a servicios de

Tasa de morbilidad general por cada

100,000 habitantes
salud
(V1/V2)*BASE
Dato absoluto publicado por el | VI:  NUmero de casos de

Consejo Nacional de Evaluacion de la

enfermedades sujetas a vigilancia

Politica de Desarrollo Social | epidemiolégica
(CONEVAL) V2: Poblacién total del estado de
Puebla
Es necesario L
. Es necesario ajustar la
actualizar la R
S definicion para que
definicion, ya que hace .
. refleje de  forma
referencia a personas q da | .
con adscripcion o acecuada a esencia
No . No del indicador. La
derecho a recibir L
L . definicion actual
servicios médicos del olicart el
Seguro Popular, el cual Implicaria uncaiculo
e del indicador distinto
fue sustituido por el al método de caleulo
INSABI. )
, La unidad de medida , La unidad de medida
Si Si
es adecuada. es adecuada.
La frecuencia de
medicion es adecuada, La frecuencia de
. de acuerdo a los , medicién es adecuada,
Si . - . Si
medios de verificacion de acuerdo a los
y a la publicacion del medios de verificacion.
indicador.
. La linea base es , La linea base es
Si Si
adecuada. adecuada.
. Las metas son , Las metas son
Si Si
adecuadas. adecuadas.
El comportamiento del El comportamiento del
indicador es indicador es
Si adecuado, conforme a Si adecuado, conforme a
la interpretacion del la interpretaciéon del
mismo. mismo.
83.33% 83.33%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.
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Promedio diario de consultas en
centros de salud
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Promedio diario de consultas
generales por médico en Hospitales
Comunitarios

(V1/V2)

V1: Total de consultas médicas
generales / 21 dias habiles al mes

V2: Total de médicos en consultorios

(V1/V2)

V1: Consulta general por médico en
Hospitales Comunitarios
V2:  Médicos en
Comunitarios

Hospitales

La definicion  del La definicion  del
Si indicador es Si indicador es

adecuada. adecuada.
p La unidad de medida , La unidad de medida
Si Si

es adecuada. es adecuada.
. La frecuencia de , La frecuencia de
Si L Si L

medicién es adecuada. medicién es adecuada.
. La linea base es , La linea base es
Si Si

adecuada. adecuada.
. Las metas son , Las metas son
Si Si

adecuadas. adecuadas.

El comportamiento del El comportamiento del

indicador es indicador es
Si adecuado, conforme a Si adecuado, conforme a

la interpretacién del la interpretaciéon del

mismo. mismo.

100.00% 100.00%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.
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Porcentaje de ceséreas realizadas en
unidades hospitalarias
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Porcentaje  de acciones de
conservacion y mantenimiento en
unidades médicas terminadas

(V1/V2)*100
V1: Numero total de cesareas
realizadas
V2: Total de nacimientos

hospitalarios en el semestre

(V1/V2)*100

V1: Acciones de conservacion y
mantenimiento a unidades médicas
terminadas en el afio

V2: Acciones de conservacion y
mantenimiento a unidades médicas
programadas

La definicion del La definicion del
Si indicador es Si indicador es
adecuada. adecuada.
. La unidad de medida , La unidad de medida
Si Si
es adecuada. es adecuada.
. La frecuencia de , La frecuencia de
Si L Si L
medicion es adecuada. medicién es adecuada.
Si La linea base es , La linea base es
i Si
adecuada. adecuada.
En la MIR, la meta
anual es incorrecta,
Si Las metas son No dice 200 y deberia
adecuadas. decir100, de acuerdo a
la programacion de las
V1y V2.
El comportamiento del El comportamiento del
indicador es indicador es
Si adecuado, conforme a Si adecuado, conforme a
la interpretacion del la interpretacion del
mismo. mismo.
100.00% 83.33%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.
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Porcentaje ejercido del recurso
recibido de Gastos Catastréficos
respecto al recurso ministrado a los
Servicios de Salud del Estado de
Puebla

DATO ABSOLUTO

La definicion  del
indicador no es
adecuada, ya que ésta
no debe repetir el
nombre del indicador.
Debe precisar qué se
pretende medir del
objetivo al que esta
asociado y ayudar a
entender la utilidad,
finalidad o wuso del
indicador.

La unidad de medida
es adecuada.

La frecuencia de
medicion es adecuada.
La linea base es
adecuada.

Las metas son
adecuadas.

El comportamiento del
indicador es
Si adecuado, conforme a
la interpretacion del
mismo.

No

Si

Si

Si

Si

83.33%

A: Es el porcentaje de cumplimiento de manera individual de cada uno de los niveles de objetivo.

B: Es el promedio aritmético de los porcentajes obtenidos en A.
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Anexo 3 “Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados”.

Objetivo Indicador Medios de verificacion Supuesto
Contribuir a garantizar y Anexo Estadistico de la Pobreza en México CONEVAL
consolidar el acceso universal 2016-2020, informacion generada por el l |
alosserviciosde saluddetoda | Porcentaje de la | Consejo Nacional de Evaluacion de la reabll_za . da
la poblacion mediante el | poblacion con | Politica de Desarrollo Social (CONEVAL) Eumf(;z'i%: dz

financiamiento de los
servicios de salud de la
poblacién sin acceso a la
seguridad social.

carencia de acceso a
servicios de salud

de manera bienal. Ultima publicacion 2020,
disponible en la direccién electrénica:
https://www.coneval.org.mx/Medicion/M
P/Paginas/AE_pobreza_2020.aspx

lapobrezaenel
estado de
Puebla.

Tipo Dimensién

Frecuencia

Meta

Método de
calculo

Eficacia

Estratégico

Bienal

Pro

20.8

posito

Dato absoluto
publicado por
el Consejo
Nacional de
Evaluacion de
la Politica de
Desarrollo
Social
(CONEVAL)

Objetivo Indicador Medios de verificacion Supuesto

La poblacién abierta Los usuarios y
responsabilidad de los las usuarias se
Servicios de Salud del Estado interesan por
de Puebla obtiene atenciéon | Tasa de morbilidad | Anuario Estadistico de Morbilidad, | recibir
médica reduciendo la | general por cada | Direccion General de Epidemiologia. | atencion
morbilidad a través de los | 100,000 habitantes http://www.sinave.gob.mx. Anual médica ante
servicios otorgados en cualquier
unidades de primer nivel y enfermedad
hospitalarias. que presenten.

Tipo Dimension Frecuencia Meta Me?odo i

calculo

Eficacia

Estratégico

Objetivo

Anual

11356.01

Componente 1

Indicador

Medios de verificacion

(V1/V2)*BASE

Supuesto

Sistema de Informacion en Salud (SIS PDA.

. - salud.gob.mx/cubos). Plantilla La  poblacion
- Promedio diario de S oo - - acude a los
1. Consultas por médico en Jurisdiccional de médicos en consultorio
consultas en centros L centros de
centros de salud otorgadas con periodicidad mensual. e
de salud - . salud a recibir
sinba08.salud.gob.mx/cubossis2019_plata consulta
forma_sinba.html i
q q na q Método de
Tipo Dimensién Frecuencia Meta .
calculo
Gestion Eficiencia Mensual 16.00 (V1/V2)



http://www.sinave.gob.mx/
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Componente 2
Objetivo Indicador Medios de verificacion Supuesto
Las
condiciones
. - Reporte del Sistema de Informaciéon de | geogréficas
2. Consulta por médico en Eg?}?jféz dlz:graliz Salud (Cubos Dinamicos) de la Direccion | permiten la
Hospitales Comunitarios en Hgos itales General de Informacién en Salud. accesibilidad
otorgadas. Comunitarios P http:www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/ | de la poblacién
basesdedatos/bd_cubos_gobmx.html a los
Hospitales
Comunitarios.
q q 0s q Método de
Tipo Dimensién Frecuencia Meta =
calculo

Gestion Eficiencia

Objetivo

Mensual

18.33

Componente 3

Indicador

Medios de verificacion

(V1/V2)

Supuesto

3. Cesareas realizadas en
unidades hospitalarias.

Porcentaje de
cesareas realizadas en
unidades hospitalarias

Cubos Dinamicos, Direccion General de
Informacién en Salud, Mensual.
http:www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/
basesdedatos/bdc_egresoshosp

Se cuenta con
los  médicos
especialistas
suficientes
para atender a
las pacientes
obstétricas
que requieren

unidades médicas

cesarea
. . " . Método de
Tipo Dimensién Frecuencia Meta 2
calculo
Gestion Eficacia Semestral 38.03 (V1/V2)*100
Componente 4
Objetivo Indicador Medios de verificacion Supuesto
Todas las
acciones  de
conservacion y
mantenimien-
to en unidades
médicas y
. administrati-
Porcentaje de -
. . : Reportes mensuales de avances fisicos de | vas se
4. Acciones de conservaciény | acciones de S
. ] L obra, Departamento de Construccién, | concluyen en
mantenimiento en unidades | conservacion y . . S . =
g - P residencia de obra publica, mensual sin | el afo
médicas terminadas. mantenimiento en | .
link. correspon-

diente, debido
a que se conto
con los
recursos
autorizados
para su
ejecucion.

Tipo Dimensién

Frecuencia

Meta

Método de
calculo

Gestién Eficacia

Semestral

100.00

(V1/V2)*100
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Objetivo Indicador Medios de verificacion Supuesto
Estado de actividades emitido por el EX'S;?n. las
5. Recursos ingresados de | Porcentaje ejercido | Departamento de Contabilidad de los condiciones |
Gastos Catastréficos | del recurso recibidode | Servicios de Salud del Estado de Puebla; | P2 eJercerde
ejercidos. Gastos Catastrdficos | Liga: http://Igcg.puebla.gob.mx/recursos- E;acutrso €

federales astos
Catastrdficos
Tipo Dimensién Frecuencia Meta Mei':odo 26
calculo
Gestion Economia Anual 100 (V1/V2)*100

—
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FICHA TECNICA CON LOS DATOS GENERALES DE LA
EVALUACION

Datos generales de la Evaluacion

Nombre o
denominacion

de la Evaluacién
Nombre o
denominacion del
programa
evaluado

Unidad responsable de la
Operacidn/coordinacion del
programa

Titular de la Unidad responsable de la
operacion del programa

Afo de conclusion y
entregade la
evaluacion

Afio del PAE en el que se establecié Tipo de
la evaluacion Evaluacién
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personas sin
seguridad social,
ejercicio 2020
Datos de la Instancia Evaluadora

Direccion de Evaluaciéon de los Servicios
de Salud del Estado de Puebla

-Directora de
Maestria en Evaluacion de los
Administracién | SSEP.

de Servicios de | -Investigadora en

-Directora de
Evaluaciéon de los
SSEP.

Sagrario Villamil | Salud por la Ciencias Médicas. .
. - Diplomado en
Delgado Benemérita -Evaluadora .
. . . Evaluacién de
Universidad Nacional -
. o Politicasy
Auténoma de Institucional del -
. . Programas Publicos
Puebla Premio Nacional 2020 (2a. Edicion)
de Calidad. )

-10 afos en atencién
Maegtn:ia en y seguinjiento de
(ITIRICED | Conrgnacionde | CUMAINE
Lydia Adriana Salud por la auditorias, internas '
Castillo Diaz Benemérita gvalua0|ones - Diplomado en
Universidad Internas y Evaluacién de
Auténoma de externas. Politicasy
Puebla Programas Publicos
2020 (2a. Edicion)
-5 afios en atencion
y seguimiento de
. . Apoyo ala Evaluaciones
Licenciado en dinacion d |
' Economia por cog'r Inacion de gstata es, externas e
Allfonso Ign‘aC|o la Universidad | @Y itorfas, internas.
Saenz Serdio . evaluaciones - Diplomado en
de las Américas | . luacion d
Puebla internasy Eva, uacion de
externas. Politicasy
Programas Publicos
2020 (2a. Edicion)
( |
L %)
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Direccion de

Evaluacion,
adscrita a la Mtro. Alejandro
Subsecretaria Gonzalez  Roldan,

Subsecretario de
Planeacion.

de Planeacién
de la Secretaria
de Planeaciény
Finanzas.

Barbara Bernés Fentanes

Saul Oropeza Orea

Ada Araceli Sanchez Vazquez
Yesica Yazmin Castellanos Torres

N/A (Evaluacién interna
de la Direccion de
Evaluaciéon de los
Servicios de Salud del
Estado de Puebla)

N/A (Evaluacién interna
de la Direccion de
Evaluacién de los
Servicios de Salud del
Estado de Puebla)

N/A (Evaluacion interna
de la Direcciéon de
Evaluacion de los
Servicios de Salud del
Estado de Puebla)
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