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RESUMEN EJECUTIVO

La presente evaluacion en materia de diseno del programa de Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados (INSABI) se hizo con base
en lo establecido en el Programa Anual de Evaluacion 2021 para el estado de Tlaxcala,
asi como en el modelo de Términos de Referencia para las evaluaciones de este tipo
emitido por el CONEVAL que, a su vez, se basa en la adaptacion que se hizo en México
de la Metodologia de Marco Légico; que es la metodologia general con la que se
disenan, operan y evaluan los programas y fondos federales. En este documento, se
evalla el diseno vigente del programa en el ejercicio 2021 e incluye un modulo
complementario que analiza y valora la contribucion y gestidon del programa en esta
entidad federativa, esencialmente durante el ejercicio 2020. Esta evaluacién tiene el
objetivo de «Evaluar [el diseno del programa] y aspectos relevantes de su gestion en el
estado de Tlaxcala con la finalidad de proveer informacién que retroalimente su diseno,
gestion y resultadosy; se hizo esencialmente con técnicas cualitativas, frabajo de
gabinete y entrevistas semiestructuradas y comprende un total de 30 preguntas con sus
respectivas respuestas, correspondientes al mdédulo de diseno, y seis elementos a
evaluarse correspondientes al médulo de contribucién y gestidon del programa en el
estado. Las 30 preguntas se agrupan en los siguientes siete apartados para los que se
indican sus hallazgos mds importantes:

1. Justificacion de la creacion y del diseno del programa

e El programa define el problema que atiende, pero con algunas deficiencias; por
ello, en la evaluaciéon se recomienda redefinirlo asi: La poblacién del estado de
Tlaxcala sin derecho a atencién médica por medio de instituciones de seguridad
social presenta deterioro de su estado salud asociado a su necesidad de servicios
de prevencion y atencién médica.

e El programa vy el sector salud del estado cuentan con un diagndstico de salud,
pero este no precisa algunos aspectos propios del programa (como su poblacién
potencial y objetivo, asi como la ubicacion de esta); por ello, se recomienda
elaborar un diagndstico especifico del programa que incluya, entre otros
aspectos, la justificacion tedrica y empirica de su tipo de intervencion.

2. Contribucién a las metas y objetivos nacionales
e El gobierno del estado no cuenta con un programa sectorial de salud al que
conftribuya la operacion del programa evaluado; por ello, en la evaluacion se
identificd que el propdsito del programa se vincula conceptualmente al Eje 2.
Educacién pertinente, salud de calidad y sociedad incluyente del PED, asi como
al ODS 3, relacionado con vida sana y bienestar.
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3. Poblacién potencial, objetivo y mecanismos de elegibilidad

El programa tiene definidas sus poblaciones potencial y objetivo; sin embargo,
estas definiciones presentan dreas de mejora que se resuelven con la siguiente
propuesta (para ambas poblaciones): La poblacion del estado de Tlaxcala sin
derecho a atencidén médica en una institucidn de seguridad social. Esta
poblacion debe ubicarse territorialmente y actualizarse periddicamente.

El programa no cuenta con mecanismos claros para identificar a su poblacién
objetivo; tampoco con informacion que permita conocer la demanda fotal de
los componentes que otorga ni con una estrategia de cobertura para atender
esta demanda; tampoco cuenta con procedimientos para la seleccion de
beneficiarios (ya sean personas o unidades médicas) ni para framitar las
solicitudes de los componentes del programa. Por ello, el equipo evaluador
recomienda atender estas debilidades durante el proceso de consolidaciéon de
la transicién de Seguro Popular a INSABI.

4. Padron de beneficiarios y mecanismos de atencion

El programa cuenta con una base de datos que funge como padrén de
beneficiarios, cuya unidad de andlisis corresponde a unidades médicas que
reciben y ejecutan de alguna forma los recursos del programa. Idealmente, el
programa deberia tener un padrdén de personas, no solo de unidades médicas.

El programa no cuenta con procedimientos para otorgar sus componentes ni
recolecta informacién socioecondmica de las personas apoyadas con los
componentes del programa; por ello, se recomienda institucionalizar estos
procedimientos y recolectar esta informacion a nivel de personas beneficiadas.

5. Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)

El programa como tal no cuenta con una MIR propia; su esencia, de alguna
forma, se incluye en la MIR del proyecto «Acceso universal a la proteccién de la
salud (INSABI)»; misma que usa el programa para monitorear su desempeno. Esta
MIR presenta dreas de mejora en su légica vertical y horizontal, en los atributos de
sus componentes y actividades, en la definicidon de su propdsito vy fin, asicomo en
sus medios de verificacion; debilidades que se resuelven con la atencidon de la
propuesta incluida en el Anexo 6.

Se recomienda redefinir el propdsito del programa asi: La poblacion del estado
de Tlaxcala sin derecho a atencidén médica por medio de instituciones de
seguridad social mejora su estado de salud asociado a la prestacién de servicios
de prevencion y atenciéon médica.
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6. Presupuesto y rendicidn de cuentas
e El programa cuenta con informacion presupuestaria, pero no la desglosa en las
categorias consideradas en los TAR (gastos de operacion, en mantenimiento, en
capital y gastos unitarios); cuenta con mecanismos de fransparencia y rendicion
de cuentas y con mecanismos o procedimientos de ejecucion de acciones.

7. Complementariedades y coincidencias con ofros programas federales y/ o acciones
de desarrollo social
e El programa se complementa y coincide con algunos programas federales (ver
Anexo 8 del informe de evaluacion) para los que se recomienda explorar
mecanismos de coordinacion y complementacion de esfuerzos para potenciar
sus resultados.

Por su parte y a continuacién, se indican los seis elementos que integran el mddulo
complementario con sus respectivos hallazgos relevantes:

e Criterios de distribucion de recursos: no estan definidos formalmente y deben
definirse para institucionalizarlos y que haya mayor claridad y fransparencia sobre
ellos.

e Destino de recursos del programa: se identificaron cuatro componentes pagados
con los recursos del programa, consistentes con los objetivos del OPD Salud en
Tlaxcala y del INSABI, pero no se identifica la proporcion de gasto de cada uno.

e Financiamiento concurrente: se identificd posible concurrencia con otros 11
programas estatales y federales.

e Procesos de gestion: no se cuenta con procesos institucionalizados por lo que se
recomienda generarlos e institucionalizarlos.

e Planeaciéon y estrategia de atencidn: no se cuenta con evidencia para identificar
qgue la operacion del programa en la entidad responde a una planeacion
predefinida.

e Verificaciéon y seguimiento: no cuenta con procesos institucionalizados.

Asi, con base en esta evaluacion, se identificd que el diseno y gestion local del programa
presenta importantes dreas de mejora que, al ser de cardcter federal, se generan en
buena medida desde este orden de gobierno. Las principales debilidades que presenta
el programa a nivel federal son las siguientes: lineamientos operativos generales que
debieran ser mds especificos; ausencia de diagndstico y de rectoria efectiva, clara y
focalizada; MIR y planeacién claramente deficientes. Estas debilidades afectan el
diseno y operacion del programa en lo local, de modo que de los 84 puntos posibles de
obtener solo se obtuvieron 39 (46.4% o 1.77 en escala de 0 a 4).
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INTRODUCCION

La presente evaluacion en materia de diseno del programa de Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados (INSABI) se hizo con base
en lo establecido en el Programa Anual de Evaluaciéon 2021 para el estado de Tlaxcala,
asi como en el modelo de Términos de Referencia para las evaluaciones de este tipo
emitido por el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social
(CONEVAL), que se basa en la adaptacion que se hizo en México de la Metodologia de
Marco Logico (metodologia general con la que se disenan, operan y evaliuan los
programas y fondos federales). Con base en esto, la Direccion Técnica de Evaluacion
del Desempeno, adscrita a la Secretaria de Planeaciéon y Finanzas del Gobierno del
Estado de Tlaxcala, adaptd dicho modelo para que la instancia evaluadora haga la
presente evaluaciéon; misma que tiene el objetivo de «Evaluar [el diseno vigente del
programa] y aspectos relevantes de su gestion en el estado [...] con la finalidad de
proveer informacioén que retroalimente su diseno, gestién y resultadosy e incluye un
modulo complementario que analiza y valora la contribucion y gestion del programa en
esta entidad durante el ejercicio 2020. Esta evaluacion se hizo con técnicas cualitativas
mediante trabajo de gabinete; aunque el equipo evaluador también efectud entrevistas
semiestructuradas con actores clave para poder profundizar en algunos aspectos del
programa que no necesariamente se reflejan en los documentos institucionales que
sustentan su disefno y operaciéon. La evaluaciéon comprende un total de 30 preguntas con
sus respectivas respuestas, correspondientes al mdédulo de diseno, y seis elementos o
aspectos a evaluarse correspondientes al mdédulo complementario. Las 30 preguntas se
agrupan en los siguientes siete apartados: Justificacion de la creacion y del diseno del
programa; Conftribucion a las metas y objetivos nacionales; Poblaciéon potencial,
objetivo y mecanismos de elegibilidad; Padrén de beneficiarios y mecanismos de
atencion; Matriz de Indicadores para Resultados (MIR); Presupuesto y rendicion de
cuentas; y Complementariedades y coincidencias con otros programas federales y/o
acciones de desarrollo social. Por su parte, los seis elementos que integran el mddulo
complementario son los siguientes: Criterios de distribucion, Destino de recursos,
Financiamiento concurrente, Procesos de gestidon, Planeacion y estrategia de atencién
y Verificacion y seguimiento. Asi, con base en esta evaluacion, se identificd que el diseno
del programa presenta importantes dreas de mejora que, al ser un programa de gasto
federalizado, cuya dependencia responsable es la Secretaria de Salud a través del
Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI), se generan en cierta medida desde este
orden de gobierno. Las principales debilidades del programa a nivel federal son las
siguientes: ausencia de diagndstico y de evaluaciones que precisen su mecanismo
causal, asi como de documentos de planeacién sélidos. Estas debilidades afectan el
diseno y operacioén local del programa; asi, de los 84 puntos posibles solo se obtuvieron
39 (46.4% o 1.77 en escala de 0 a 4). A continuacion, se detalla esta valoracion.
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I. OBJETIVOS DE LA EVALUACION

[.1 OBJETIVO GENERAL

Evaluar en materia de diseno con médulo de contribucidon y gestidon en el estado de
Tlaxcala el programa Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds
insumos asociados, a cargo del Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y del OPD
Salud de Tlaxcala, con la finalidad de proveer informacion que retroalimente su diseno,
gestion y resultados.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Analizar la justificaciéon de la creacion y diseno del programa

1.

2. lIdentificar y analizar su vinculacion con la planeaciéon sectorial, nacional y estatal

3. Identificar a sus poblaciones y mecanismos de atenciéon

4. Analizar el funcionamiento y operacién del padrén de beneficiarios y la entrega de
apoyos

5. Anadlizar la consistencia entre su diseno y la normatividad aplicable

6. ldentificar el registro de operaciones presupuestales y rendicion de cuentas

7. ldentificar posibles complementariedades y/o coincidencias con otros programas
federales y estatales
8. Valorar la contribucién y la gestion del programa en el estado de Tlaxcala

1.3 ALCANCES

Identificar hallazgos y recomendaciones a partir del andlisis de la congruencia del diseho
del programa Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos
asociados, a partir de un andlisis de gabinete con base en la documentacidén normativa
del programa, asi como de la informacion disponible sobre su cobertura a la fecha de
realizacion de la evaluacion.
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Il. METODOLOGIA

La presente evaluacion en materia de diseno del programa de Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados (INSABI) se hizo con base
en el modelo de Términos de Referencia para las evaluaciones de este tipo emitido por
el CONEVAL que, a su vez, se basa en la adaptacion que se hizo en México de la
Metodologia de Marco Logico; que es la metodologia general con la que se disenan,
operan y evaluan los programas y fondos federales. Con base en esto, la Direccion
Técnica de Evaluacion del Desempeno, adscrita a la Secretaria de Planeaciéon y
Finanzas del Gobierno del Estado de Tlaxcala, adaptd dicho modelo para que la
instancia evaluadora externa haga la presente evaluacion; misma que evalua el diseno
vigente del programa en el gjercicio 2021 e incluye un mdédulo complementario que
analiza y valora la contribucién y gestion del programa en esta entidad federativa,
esencialmente durante el ejercicio 2020. La evaluaciéon comprende un total de 30
preguntas con sus respectivas respuestas, correspondientes al médulo de diseno, segun
el siguiente cuadro:

APARTADO PREGUNTAS TOTAL

Justificacién de la creacion y del disefio del 1a3 3
programa
Con.’rrlbumon a las metas y objetivos 406 3
nacionales
Poblacién potencial, objetivo y mecanismos

o 7al12 6
de elegibilidad
Podror\, de beneficiarios y mecanismos de 13015 3
atencion
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) 16 a 26 11
Presupuesto y rendicién de cuentas 27 a 29 3

Complementariedades y coincidencias con
otros programas federales y/ o acciones de 30 1
desarrollo social

TOTAL 30

Asimismo, la evaluacion también se integra por seis elementos o aspectos a evaluarse
correspondientes al médulo de contribucion y gestion del programa en el estado que se
distribuyen de la siguiente manera:
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APARTADO
ELEMENTOS DEFINIDOS EN EL
( , PREGUNTAS TOTAL
AMBITO ESTATAL)
. L. . No rocede valoraciéon
Criterios de distribucion 31 bro:
cuantitativa
. No rocede valoracién
Destino de recursos 32 bros
cuantitativa
. . . No rocede valoracién
Financiamiento concurrente 33 '.O )
cuantitativa
., No rocede valoraciéon
Procesos de gestion 34 bro
cuantitativa
Planeacién y estrategia de 35 No procede valoracion
atencion cuantitativa
e ., .. No rocede valoraciéon
Verificacion y Seguimiento 36 bro
cuantitativa

Esta evaluaciéon se hizo esencialmente con técnicas cudlitativas, con base en
informacion proporcionada por la dependencia o entidad responsable del programa
en el estado que es el Organismo Publico Descentralizado Salud (OPD Salud) de Tlaxcala,
asi como en informacién adicional que la instancia evaluadora considerd necesaria
para justificar su andlisis y valoraciones. Asimismo, la evaluacion se hizo primordialmente
mediante tfrabajo de gabinete; aunque el equipo evaluador también efectud entrevistas
semiestructuradas con actores clave para poder profundizar en algunos aspectos del
programa evaluado que no necesariamente se reflejan en los documentos
institucionales que sustentan su diseno y operacion. En este contexto, se entiende por
andlisis de gabinete al conjunto de actividades que involucra el acopio, la organizacion
y la valoracién de informacién concentrada en registros administrativos, bases de datos,
evaluaciones internas o externas y documentacion publica.
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Il. EVALUACION

1.1 CARACTERISTICAS DEL PROGRAMA

1. Identificacion del programa:

Nombre vy siglas: Programa de Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos
y demdas insumos asociados (INSABI).

Dependencia y/o entidad coordinadora: Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) en
el orden federal y OPD Salud de Tlaxcala en el orden estatal.

Ano de inicio de operacién: 2020.

2. Problema o necesidad que pretende atender: Deficiente prevencion de
enfermedades, promocién de hdbitos saludables y oportuna atencién médica a la
poblacién vulnerable y sin seguridad social.

3. Metas y objetivos estatales a los que se vincula: con base en el Plan Estatal de
Desarrollo 2017-2021, el equipo evaluador identifica que el programa puede estar
vinculado con el «Eje 2. Educacion pertinente, salud de calidad y sociedad incluyentey,
a través de los siguientes objetivos y estrategias:

Objetivo Estrategia
Objetivo 2.15. Fortalecer el enfoque | 2.15.1.  Promover actitudes y conductas saludables vy
de los servicios de salud hacia la | corresponsables entre la poblacién.
promocion del cuidado de la salud,
la prevencidn y la atencion
oportuna de danos a la salud.

Objetivo 2.16. Consolidar el acceso | 2.16.1. Mejorar las condiciones de salud de las poblaciones que

universal a la proteccién de la salud | viven en condiciones de pobreza y grupos vulnerables.

2.16.2. Mejorar los mecanismos de coordinacién entre los distintos

esguemas de aseguramiento publico en salud.

Objetivo  2.17.  Aumentar  la | 2.17.1. Desarrollar e implantar un modelo de atencidn integral en

capacidad de respuesta de la | salud que privilegie la prevencion y la continuidad de la atencion.

oferta y la calidad de los servicios é.17.2|. Fdor’rolecer la capacidad instalada de los servicios estatales
e salud.

2.17.3. Mejorar la calidad de los servicios de salud.

2.15.2. Impulsar acciones decididas para la prevencién oportuna
y el control de enfermedades.

estatales de salud.

4. Descripcién de los objetivos del programa, asi como de los bienes y/o servicios que
ofrece:

Propdsito: La poblacién tlaxcalteca cuenta con eficientes mecanismos de prevencién y
atencién médica de la salud.
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Componentes: 1) Deteccion de enfermedades a la poblacidon tlaxcalteca; 2)
Productividad en atencion médica; y 3) Orientaciéon médica a la poblacién.

5. Identificaciéon y cuantificaciéon de la poblacion potencial, objetivo y atendida

Poblacion potencial: todas las unidades médicas, de apoyo y administrativas del
Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala (OPD Salud de Tlaxcala) que
otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacién abierta que
no estdn inscritos a un sistema de seguridad social.

Poblacion objetivo: aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD Salud de Tlaxcala
gue otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacion abierta
que no estdn inscritos a un sistema de seguridad social y que necesitan recursos del
INSABI para su operacion.

Poblacién atenida: no definida.

6. Cobertura y mecanismos de focalizacion: el INSABI tiene una cobertura nacional
(todas las entidades federativas) y el programa tiene una cobertura estatal (todos los
municipios del estado de Tlaxcala).

7. Presupuesto aprobado: $0.0 ($621,202,624.60 modificado) en 2020; 2021 no disponible.
8. Principales metas de Fin, Propdsito y Componentes:

Fin: 75.4 anos de esperanza de vida al nacer (ascendente).

Proposito: 560 muertes por cada 100 mil habitantes (descendente).

Componentes: 47.94 (tasa de deteccion de enfermedades); 47.99% de atencion en
consultas a la poblacion; 1% de platicas de promocion de la salud.

9. Valoracion del diseno del programa respecto a la atencidon del problema o
necesidad: la problemdtica y el mecanismo de intervencidén del programa son
relativamente simples: hay personas en Tlaxcala que no cuentan con esquemas de
proteccion de su salud, mediante dfiliaciéon a seguridad social, que deben tener acceso
a productos y servicios médicos; los cuales, en principio, proporciona el programa
evaluado; por ello, el equipo evaluador considera que su mecanismo general de
intervencion es pertinente para resolver el problema que le da origen; sin embargo, el
diseno de este programa presenta importantes dreas de mejora, tanto en el orden
federal como en el estatal, que deben atenderse para poder operarlo de la mejor forma
posible y, asi, potenciar los resultados positivos que puede darle a su poblacidn objetivo.

S —
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I1I.2. ANALISIS DE LA JUSTIFICACION DE LA CREACION Y DEL DISENO DEL
PROGRAMA

1. El problema o necesidad prioritaria que busca resolver el programa estd identificado
en un documento que cuenta con la siguiente informacion:
a. El problema o necesidad se formula como un hecho negativo o como una
situacion que puede ser revertida.
b. Se define la poblacién que tiene el problema o necesidad.
c. Se define el plazo para su revision y su actualizacion.

Si. Nivel 3. El programa tiene identificado el problema o necesidad que busca resolver,
y El problema cumple con dos de las caracteristicas establecidas en la
pregunta (a, parcialmente, y c).

El OPD Salud en el documento denominado «Anteproyecto de Presupuesto de Egresos
2021» define el problema publico que se busca atender por la intervencion como
«Deficiente prevenciéon de enfermedades, promocion de hdbitos saludables y oportuna
atencién médica a la poblacién vulnerable y sin seguridad socialy.

Caracteristica a).- una parte del enunciado que contiene el problema publico se
formula como un hecho negativo que es susceptible de ser revertido: «Deficiente
prevencion de enfermedades, promocion de hdbitos saludables...»; sin embargo, otra
parte del enunciado: «oportuna atencidon médican, no representa una situacion
negativa sino positiva, por lo que se cumple parcialmente con esta caracteristica.
Caracteristica b).- la poblacion potencial o aquella que presenta el problema se define
por el OPD Salud en el documento denominado «Metodologia para la cuantificacion de
las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020» como «todas las unidades médicas,
de apoyo y administrativas del Organismo PUblico Descentralizado Salud de Tlaxcala
(OPD Salud de Tlaxcala) que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos
de la poblacién abierta que no estdn inscritos a un sistema de seguridad socialy, por lo
gue en el enunciado que contiene el problema publico no se define a la poblaciéon
potencial; por tanto, no se cumple con esta caracteristica. Caracteristica c).- en el
documento denominado «Anteproyecto de Presupuesto de Egresos 2021» no se senala
de forma explicita el plazo para la revision o actualizaciéon del problema publico, pero al
fratarse de un documento que anualmente se debe actualizar, se considera que de
forma implicita si establece un plazo; por tanto, se cumple con esta caracteristica.

La definicion del problema no considera diferencias entre hombres y mujeres con
relacion a la problemdatica que aquejan; es decir, se asume que ambos sexos padecen
con la misma intensidad y caracteristicas el problema; lo cual, a priori es inadecuado,
puesto que es muy probable que si haya diferencias significativas en la forma en que
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agueja una inadecuada prevencion de enfermedades, una inadecuada promociéon de
hdbitos saludables y una atencidn médica no oportuna a hombres y mujeres; incluso
podrian existir brechas md&s marcadas en funcion de la edad de las personas.

Pese a que el problema puUblico cuenta con dos de las caracteristicas evaluadas (una
parcialmente), el enunciado no cumple con la sintaxis sugerida por la Metodologia de
Marco Logico (MML); la cual indica que la redaccion de un problema publico debe
seguir la siguiente secuencia: poblacion afectada mds problema mds complemento.
Asimismo, tampoco se especifica qué caracteristicas tienen la «poblacién vulnerablen a
la que se hace referencia.

Por lo anterior, y considerando el diseno del programa U013.- «Afencién a la Salud y
Medicamentos Gratuitos para la Poblacion sin Seguridad Social Laboraly a nivel federal,
se recomienda afinar la definicion de problema publico como sigue: «La poblacién del
estado de Tlaxcala sin derecho a atencion médica por medio de instituciones de
seguridad social presenta deterioro de su estado salud asociado a su necesidad de
servicios de prevencion y atencion médican.

13
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2. Existe un diagnéstico del problema que atiende el programa que describa de manera
especifica:

a) Causas, efectos y caracteristicas del problema.

b) Cuantificacion y caracteristicas de la poblacion que presenta el problema.

c) Ubicacion territorial de la poblacién que presenta el problema.

d) El plazo para la revisiéon y actualizacion del diagnéstico.

Si. Nivel 2. El programa cuenta con un diagndstico del problema que atiende el
programa, y
El diagndstico cumple con una de las caracteristicas establecidas en la
pregunta (a).

Especificamente, el OPD Salud de Tlaxcala no cuenta con un documento diagndstico
del problema publico que tiene identificado en 2021 y que se define como «Deficiente
prevencion de enfermedades, promocion de hdbitos saludables y oportuna atenciéon
médica a la poblacién vulnerable vy sin seguridad socialy; la Secretaria de Salud (SSA)
federal tampoco cuenta con un documento diagndstico del problema que atiende el
INSABI ni del problema que atiende el programa U013.- «Atencion a la Salud y
Medicamentos Gratuitos para la Poblacién sin Seguridad Social Laboraly. Sin embargo,
si cuentfa con un documento denominado «Diagndstico de Salud Tlaxcala 2019»
(Diagndstico) en el que se define y analiza de forma general la situacion respecto de
diversos rubros que integran el sistema de salud en Tlaxcala, por lo que para efectos de
la presente pregunta se considera por parte del equipo evaluador que si se cuenta con
un documento como el que se solicita valorar, en el que se incluyen como principales
causas la siguientes: «Falta de Deteccidn de enfermedades a la poblacion Tlaxcaltecay;
«Falta de Productividad en atencion médica de los servicios de saludy; y «Falta de
Orientacién médica a la Poblacion Tlascaltecan. Mientras que en este Diagndstico se
incluyen los siguientes efectos principales: «Alto indice de mortalidady, «Aumento de
enfermedadesy, «Deficiencia en la educacién de la saludy» y «Menor Esperanza de Vida
y Acceso Efectivo alos Servicios de Salud con Calidadhy.

Caracteristica a).- en el Diagndstico se realiza un andlisis de las principales causas de
morbilidad y mortalidad entre la poblacién tlaxcalteca de forma general y segmentado
por grupos de edad; por tanto, se cumple con esta caracteristica. Caracteristica b).- la
poblacién potencial o aquella que presenta el problema vigente en 2021 es la
«poblacién vulnerable y sin seguridad socialy;, al respecto en el diagndstico se
caracteriza y cuantifica a la «poblacién sin seguridad socialy, pero no se define ni
cuantifica a la «poblacidon vulnerabley; por tanto, no se cumple con esta caracteristica,
ya que debiese caracterizarse y cuantificarse toda la poblacion definida por el
programa y no solamente una parte. Caracteristica c).- en el Diagndstico no se define
ni describe la ubicacion y distribucion territorial de la «poblacidon vulnerable y sin
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seguridad socialy en Tlaxcala; por tanto, no se cumple con esta caracteristica.
Caracteristica d).- en el Diagndstico no se define un plazo para su revision y
actualizacién; por tanto, no se cumple con esta caracteristica.

A partir de las dreas de mejora identificadas, el equipo evaluador recomienda al OPD
Salud de Tlaxcala que elabore un diagndstico de la problemdtica que se pretende
atender mediante los recursos del programa en Tloxcala, documento que se
recomienda que conftenga, al menos, los siguientes apartados: antecedentes, estado
actual del problema (con un andlisis explicito de sus causas y efectos y estableciendo
las diferencias y brechas con que se padece el problema publico por sexo y quizd por
rangos de edad), evolucion del problema, experiencias de atencién similares en otros
contextos, darbol de problemas, drbol de objetivos, andlisis y cuantificacién de la
poblacion potencial y objetivo, alineacion con respecto a los instrumentos de
planeacién estatal, Matriz de Indicadores para Resultados y andlisis de
complementariedades y coincidencias.
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3. ¢Existe justificacion tedrica o empirica documentada que sustente el tipo de
intervencion que el programa lleva a cabo?

Si. Nivel 2. El programa cuenta con una justificacion tedrica o empirica documentada
que sustente el tipo de intervencidon que el programa lleva a cabo en la
poblacién objetivo, y

La justificacion tedrica o empirica documentada es consistente con el
diagndstico del problema.

Entre la informacién proporcionada por el OPD Salud no se identificd algin documento
en el que se justifique tedrica o empiricamente que los tipos de apoyo que otorga el
programa son pertinentes para la solucién o mitigacioén del problema publico de
«Deficiente prevenciéon de enfermedades, promocion de hdbitos saludables y oportuna
atencién médica a la poblacién vulnerable y sin seguridad socialy. Los tipos de apoyo
gue se identificd que otorga el programa son los siguientes: Acciones de promocion de
la salud, Acciones de prevencion de enfermedades, Enfrega de medicamentos vy
materiales de curacién y Prestacion de servicios de salud. Aungue como tal el equipo
evaluador no identificdé en la evidencia proporcionada para hacer esta evaluacion
dicha justificacion tedrica o empirica, si identificd justificacidon normativa: articulo cuarto
de la Constituciéon Politica de los Estados Unidos Mexicanos «todas las personas tienen
derecho a proteccion de la saludy; asi como justificacion empirica constituida
principalmente por el antecedente inmediato del INSABI: el Seguro Popular y los
programas mediante los cuales se implementaba; entre estos, el programa de Cuota
Social y Aportacion Solidaria Federal, implementados también en el estado de Tlaxcala.
Con base en esto, el equipo evaluador considera que cumple con los dos elementos
referidos al inicio de esta respuesta para asignarle el nivel 2. No es posible asignarle un
mayor nivel porque el equipo evaluador no identificd evidencia de efectos positivos
atribuibles al programa o a programas similares ni de que estos sean los mds eficaces
para atender la problemdtica correspondiente. Asimismo, el equipo evaluador
recomienda que en el diagndstico que se elabore de la problemdtica que se pretende
atender mediante los recursos del programa en Tlaxcala, se incorpore en extenso la
justificacion empirica (y, en su caso, tedrica) abordada en esta respuesta, asi como
justificaciones complementarias.
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I1I.3. CONTRIBUCION DEL PROGRAMA A LAS METAS Y OBJETIVOS
NACIONALES Y ESTATALES

4. El Proposito del programa estd vinculado con los objetivos del programa sectorial,
especial o institucional considerando que:
a) Existen conceptos comunes entre el Propésito y los objetivos del programa
sectorial, especial o institucional, por ejemplo: poblacion objetivo.
b) El logro del Propésito aporta al cumplimiento de alguna(s) de la(s) meta(s) de
alguno(s) de los objetivos del programa sectorial, especial o institucional.

No aplica.

El gobierno del estado de Tlaxcala no cuenta con un programa sectorial, especial o
institucional con el cual pueda establecerse o identificarse una vinculacion con el
propdsito del programa; por lo que no es posible responder a la pregunta al no resultarle
aplicable. El equipo evaluador identificé el documento ftitulado «EJE RECTOR 2:
EDUCACION Y SALUD»; sin embargo, este documento es —en esencia— una reproduccion
del apartado «2. EDUCACION PERTINENTE, SALUD DE CALIDAD Y SOCIEDAD INCLUYENTE»
del Plan Estatal de Desarrollo 2017-2021 (PED) y abarca, al menos, dos sectores:
educacion publica y salud publica.

El propdsito del programa definido en su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
2021 es el siguiente: «La poblacion flaxcalteca cuenta con eficientes mecanismos de
prevencion y atencion médica de la saludy. Con base en este propdsito y en el PED, el
equipo evaluador identifica que puede existir una vinculacién mediante el segundo
apartado del PED referido, a través de los siguientes objetivos y estrategias:

Objetivo Estrategia

OBJETIVO 2.15. FORTALECER EL ENFOQUE | 2.15.1. Promover actitudes y conductas
DE LOS SERVICIOS DE SALUD HACIA LA | saludables y corresponsables entfre la
PROMOCION DEL CUIDADO DE LA SALUD, | poblacién.

LA PREVENCION Y LA ATENCION
OPORTUNA DE DANOS A LA SALUD. 2.15.2. Impulsar acciones decididas para
la prevencién oportuna y el control de
enfermedades.

OBJETIVO 2.16. CONSOLIDAR EL ACCESO | 2.16.1. Mejorar las condiciones de salud
UNIVERSAL A LA PROTECCION DE LA |de las poblaciones que viven en
SALUD condiciones de pobreza y grupos
vulnerables.
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2.16.2. Mejorar los mecanismos de
coordinacioén entre los distintos esquemas
de aseguramiento publico en salud.

OBJETIVO 2.17. AUMENTAR LA
CAPACIDAD DE RESPUESTA DE LA OFERTA
Y LA CALDAD DE LOS SERVICIOS
ESTATALES DE SALUD.

2.17.1. Desarrollar e implantar un modelo
de atencién integral en salud que
privilegie la prevencion y la continuidad
de la atencion.

2.17.2. Fortalecer la capacidad instalada
de los servicios estatales de salud.

2.17.3. Mejorar la calidad de los servicios
de salud.

Se recomienda que en la atencion a la recomendacion de la respuesta a la pregunta
2, el OPD Salud incorpore en el diagndstico de la problemdatica que se pretende atender
mediante los recursos del programa en Tlaxcala, una seccidn en la que se describa y
justifique su alineacién con respecto al Plan Estatal vigente y, en su caso, al programa
sectorial, especial o institucional correspondiente y demds instrumentos de planeacion

estatal con que se relacione.
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5. ¢Con cudles metas y objetivos, asi como estrategias transversales del Plan Estatal de
Desarrollo vigente estd vinculado el objetivo sectorial, especial o institucional
relacionado con el programa?

El propdsito del programa definido en su MIR 2021 versa sobre «La poblacién tlaxcalteca
cuenta con eficientes mecanismos de prevenciéon y atencion médica de la saludy, a
partir de esto y del contenido del PED, el equipo evaluador identifica que puede existir
una vinculacion mediante el eje «2. Educacién pertinente, salud de calidad y sociedad
incluyentey, a través de los siguientes objetivos y estrategias:

Objetivo

Estrategia

OBJETIVO 2.15. FORTALECER EL ENFOQUE
DE LOS SERVICIOS DE SALUD HACIA LA
PROMOCION DEL CUIDADO DE LA SALUD,
LA  PREVENCION Y LA ATENCION
OPORTUNA DE DANOS A LA SALUD.

2.15.1. Promover actitudes y conductas
saludables y corresponsables entre la
poblacion.

2.15.2. Impulsar acciones decididas para
la prevencién oportuna y el control de
enfermedades.

OBJETIVO 2.16. CONSOLIDAR EL ACCESO
UNIVERSAL A LA PROTECCION DE LA
SALUD

2.16.1. Mejorar las condiciones de salud
de las poblaciones que viven en

condiciones de pobreza y grupos
vulnerables.
2.16.2. Mejorar los mecanismos de

coordinacidén entre los distintos esquemas
de aseguramiento publico en salud.

OBJETIVO 2.17. AUMENTAR LA
CAPACIDAD DE RESPUESTA DE LA OFERTA
Y LA CALDAD DE LOS SERVICIOS
ESTATALES DE SALUD.

2.17.1. Desarrollar e implantar un modelo
de atencién integral en salud que
privilegie la prevencion y la continuidad
de la atencién.

2.17.2. Fortalecer la capacidad instalada
de los servicios estatales de salud.

2.17.3. Mejorar la calidad de los servicios
de salud.

Lo anterior, considerando algunos conceptos equivalentes o en comUn (como salud,
servicios de salud, prevencién y atencidn oportuna, entre otros), asi como la vinculacion
l6gica y causal que tienen los «eficientes mecanismos de prevencion y atenciéon médica
de la saludy del programa, con las estrategias y objetivos del PED identificados.

——
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6. ;Como estd vinculado el Propdsito del programa con los Objetivos de Desarrollo
Sostenible 20307

El propdsito del programa definido en su MIR 2021 versa sobre «La poblacién tlaxcalteca
cuenta con eficientes mecanismos de prevencion y atencidn médica de la saludy.
Después de realizar un andlisis detallado de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)
y sus metas, el equipo evaluador considera que hay una vinculacién indirecta (debido
a que el cumplimiento del propdsito solamente aporta al logro de los ODS) con los
siguientes objetivos y metas:

OoDS Meta

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

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

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

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

3.c Aumentar sustancialmente la financiacion
de la salud y la contratacion, el desarrollo, la
capacitacién y la retencion del personal
sanitario  en los paises en desarrollo,
especialmente en los paises menos
adelantados y los pequenos Estados insulares
en desarrollo
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lII.4. ANALISIS DE LA POBLACION POTENCIAL Y OBJETIVO Y MECANISMOS
DE ELEGIBILIDAD

7. Las poblaciones, potencial y objetivo estan definidas en documentos oficiales y/o en
el diagnédstico del problema y cuentan con la siguiente informacién y caracteristicas:
a) Tienen una misma uvnidad de medida.
b) Estan cuantificadas.
c) Metodologia para su cuantificacion y fuentes de informacion.
d) Se define un plazo para su revision y actualizacion.

Si. Nivel 2. El programa tiene definidas las poblaciones (potencial y objetivo), y
Las definiciones cumplen con al menos una de las caracteristicas establecidas
(a,byc).

El OPD Salud de Tlaxcala cuenta con el documento denominado «Metodologia para la
cuantificacién de las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020» en el que define
la poblacién potencial como «todas las unidades médicas, de apoyo y administrativas
del Organismo PUblico Descentralizado Salud de Tlaxcala (OPD Salud de Tlaxcala) que
otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacion abierta que
no estdn inscritos a un sistema de seguridad socialy y a la poblacidon objetivo como
«aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD Salud de Tlaxcala que otorgan servicios
de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacion abierta que no estdn inscritos
a un sistema de seguridad social y que necesitan recursos del INSABI para su operaciony.

Caracteristica a).- la poblacion potencial y objetivo cuentan con una misma unidad de
medida que es «unidades médicas, de apoyo y administrativasy; por tanto, se cumple
con esta caracteristica. Caracteristica b).- la poblacién potencial se cuantifica en 225
unidades médicas y administrativas del OPD Salud y la poblacidon objetivo en 204
unidades médicas y de apoyo del OPD Salud; por tanto, se cumple con esta
caracteristica. Caracteristica c).- en el documento se identifica que la metodologia
empleada para la cuantificaciéon de ambas poblaciones fue una sumatoria simple de
las «unidades médicas, de apoyo y administrativasy; por tanto, se cumple con esta
caracteristica. Caracteristica d).- en el documento proporcionado por el OPD Salud no
se define un plazo para la revision y actualizacién de las poblaciones potencial y
objetivo; por tanto no se cumple con esta caracteristica.

No se identificd evidencia de que el OPD Salud actualice (segun su metodologia) sus
definiciones de poblacién potencial y objetivo, ni de que las considere en sus procesos
de planeacién.
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Considerando que la problemdtica de fondo que busca atender el programa se
relaciona con la necesidad de realizar acciones de promocion de la salud, acciones de
prevencion de enfermedades, enfrega de medicamentos y materiales de curacion y
prestacion de servicios de salud a las personas sin derecho a atencién en alguna
institucion de seguridad social, el equipo evaluador considera que la poblacion
potencial y objetivo del programa se debe definir en términos de personas y no de
«unidades médicas, de apoyo y administrativas ». Lo anterior se refuerza con el hecho de
que la federacion transfiere a los estados los recursos para realizacion de las acciones
en favor de la poblaciéon sin seguridad social y no propiamente de las «unidades
médicas, de apoyo y administrativasy, mismas que solamente son el medio para atender
a las personas.

A partir de lo anterior, se recomienda que la poblaciéon potencial y objetivo del
programa se definan como «La poblacion del estado de Tlaxcala sin derecho a atencién
médica en una institucion de seguridad socialy, resaltando que por el cardcter universal
del programa no es posible definir un subconjunto de la poblacién potencial que se
priorice atender en el corto o mediano plazo para diferenciar a la poblacién objetivo,
ya que por normativa no se puede discriminar en la atencion.
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8. ¢ El programa cuenta con informacion sistematizada que permite conocer la demanda
total de apoyos y las caracteristicas de los solicitantes? (socioeconémicas en el caso de
personas fisicas y especificas en el caso de personas morales v otras)

No. El programa no cuenta con informacion sistematizada de la demanda total de
ApOYos.

Entre la informacion documental que proporcioné el OPD Salud no se identificd
evidencia de que se tenga la informacién de la demanda total de apoyos sistematizada
y que se considere las caracteristicas de los solicitantes. Debido a que el programa
otorga los siguientes cuatro tipos de apoyo: Acciones de promocion de la salud,
Acciones de prevencion de enfermedades, Enfrega de medicamentos y materiales de
curacioén y Prestacion de servicios de salud, es necesario que se cuente con informacion
sistematizada y ordenada sobre la demanda total de solicitudes que el OPD Salud recibe
de cada uno.

Por lo anterior, se recomienda integrar en un repositorio (qQue se actualice de forma
continua) la relacion con la totalidad de solicitudes de cada tipo de apoyo que presenta
la poblacion sin derecho a atencidn médica en una institucion de seguridad social.
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9. ¢El programa cuenta con mecanismos para identificar su poblacién objetivo? En caso
de contar con estos, especifique cudles y qué informacion utiliza para hacerlo.

El OPD Salud de Tlaxcala cuenta con el documento denominado «Metodologia para la
cuantificaciéon de las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020» en el que define
la poblacién objetivo como «aqguellas unidades médicas y de apoyo del OPD Salud de
Tlaxcala que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacion
abierta que no estdn inscritos a un sistema de seguridad social y que necesitan recursos
del INSABI para su operaciony.

Al respecto, no se identificé que el OPD Salud cuente con algun mecanismo definido
para diferenciar a su poblacién potencial de la objetivo, puesto que no se detectaron
los criterios que se emplean para diferenciar a las unidades que «necesitan recursos del
INSABI para su operaciény de las que no.

En consistencia con la recomendacion realizada en la respuesta a pregunta 7, se
recomienda que la poblacién potencial y objetivo del programa se definan como «La
poblacién del estado de Tlaxcala sin derecho a atencidn médica en una institucion de
seguridad socialy, para lo cual el mecanismo de identificacion puede ser el Censo de
Poblacion y Vivienda 2020, ya que confiene la informacion de las personas que
declararon no contar con derecho a atencidn médica en una institucién de seguridad
social.
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10. El programa cuenta con una estrategia de cobertura documentada para atender a
su poblacién objetivo con las siguientes caracteristicas:

a) Incluye la definicién de la poblacién objetivo.

b) Especifica metas de cobertura anual.

c) Abarca un horizonte de mediano y largo plazo.

d) Es congruente con el diseno y el diagnéstico del programa.

No. El programa no cuenta con una estrategia de cobertura documentada para
atender a su poblacion objetivo.

Entre la informacién documental que proporciond el OPD Salud no se identificd la
estrategia de cobertura que se tiene planeada para la cerrar la brecha en el mediano
y largo plazos entre su poblacion potencial (225) y objetivo (204).

Es importante que todos los programas después de que cuentan con un diagndstico
sélido de la problemdtica que buscan mitigar o resolver, a partir de la magnitud del
problema y de las diferencias que pudiesen existir en funcion de cada tipo de apoyo
que otorgan, se elabore una estrategia en la que se definan los recursos humanos y
presupuestarios que se requieren a lo largo del fiempo.

En este caso, el equipo evaluador recomienda que la poblacion potencial y objetivo del
programa se definan como «La poblacién del estado de Tlaxcala sin derecho a atencion
médica en una instituciéon de seguridad socialy, por lo que no habria alguna brecha
entre el nUmero de ambas poblaciones, pero el OPD Salud si requeriria elaborar una
estrategia con las proyecciones de los recursos financieros y humanos que necesitard a
lo largo del tiempo para cada uno de sus fipos de apoyo para atender de forma
universal a las personas sin derecho a atencidn médica en una instituciéon de seguridad
social.
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11. Los procedimientos del programa para la seleccion de beneficiarios y/o proyectos
tienen las siguientes caracteristicas:
a) Incluyen criterios de elegibilidad claramente especificados, es decir, no existe

ambigiUedad en su redaccion.
b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias ejecutoras.
c) Estan sistematizados.
d) Estan difundidos pUblicamente.
e) Son congruentes con los criterios establecidos para seleccionar a la poblacion
objetivo.

No. El programa no cuenta con procedimientos documentados para la seleccidon de
proyectos y/o beneficiarios.

El OPD Salud cuenta con el documento denominado «Metodologia para la
cuantificaciéon de las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020» en el que define
la poblacién objetivo y atendida como «aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD
Salud de Tlaxcala que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la
poblacion abierta que no estdn inscrifos a un sistema de seguridad social y que
necesitan recursos del INSABI para su operaciony, por lo que actualmente las
beneficiarias del programa son las unidades.

Entre la informacion documental que proporcioné el OPD Salud no se identificd que
exista un procedimiento documentado en el que especifiquen los pasos y criterios que
se emplean para determinar cudles unidades son susceptibles de recibir los apoyos del
programa y cudles no.

Asimismo, considerando que el equipo evaluador recomienda que la poblacion
potencial y objetivo del programa se definan como «La poblacidon del estado de
Tlaxcala sin derecho a atencién médica en una institucidon de seguridad socialy, en caso
de adoptarse dicha definicion si seria indispensable que el OPD Salud elabore
procedimientos para cada uno de los tipos de apoyo en los que se describan 10s pasos
y criterios que se delbben emplear para la seleccidn de las personas beneficiarias.
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12. Los procedimientos para recibir, registrar y dar tramite a las solicitudes de apoyo
cuentan con las siguientes caracteristicas:

a) Estan adaptados a las caracteristicas de la poblacién objetivo.

b) Los procedimientos cuentan con formatos definidos.

c) Estan disponibles para la poblacion objetivo.

d) Estan apegados a la normativa que regula el programa.

No. El programa no cuenta con procedimientos para recibir, registrar y dar trdmite a las
solicitudes de apoyo.

El OPD Salud cuenta con el documento denominado «Metodologia para la
cuantificaciéon de las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020» en el que define
la poblacién objetivo y atendida como «aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD
Salud de Tlaxcala que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la
poblacion abierta que no estdn inscritos a un sistema de seguridad social y que
necesitan recursos del INSABI para su operaciény, por lo que —segin este documento—
actualmente las beneficiarias del programa son las unidades.

Entre la informacion documental que proporcioné el OPD Salud no se identificd que
exista un procedimiento documentado en el que especifiquen los pasos y criterios que
se emplean para la recepcion, registro y frdmite de las unidades que son susceptibles de
recibir los apoyos del programa.

Asimismo, considerando que el equipo evaluador recomienda que la poblacion
potencial y objetivo del programa se definan como «La poblacidon del estado de
Tlaxcala sin derecho a atencién médica en una institucion de seguridad socialy, en caso
de adoptarse dicha definicion si seria indispensable que el OPD Salud elabore
procedimientos para cada uno de los tipos de apoyo en los que se describan los pasos
y criterios que se deben emplear para recepcion, registro y trdmite de las solicitudes que
presentan las personas.
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11I.5. PADRON DE BENEFICIARIOS Y MECANISMOS DE ATENCION

13. Existe informacion que permita conocer quiénes reciben los apoyos del programa
(padrén de beneficiarios) que:
a) Incluya las caracteristicas de los beneficiarios establecidas en su documento
normativo.
b) Incluya el tipo de apoyo otorgado.
c) Esté sistematizada e incluya una clave Unica de identificacion por beneficiario
que no cambie en el tiempo.
d) Cuente con mecanismos documentados para su depuracién y actualizacion.

Si. Nivel 2. La informacién de los beneficiarios cumple con dos de las caracteristicas
establecidas (b y c).

Caracteristica b).- el padréon de beneficiarios proporcionado permite conocer el tipo de
apoyo otorgado; por tanto, se cumple con este caracteristica. Caracteristica c).- el
padréon especifico del programa se refiere a centros o unidades de salud, los cuales
presentan una clave de identificacion; por tanto, se cumple con esta caracteristica. Sin
embargo, no incluyen las caracteristicas de las personas ni de las unidades beneficiarias,
y tampoco establecen mecanismos documentados para su depuraciéon y actualizacion;
por tanto, no se cumple con las caracteristicas a y d. Esta situacion deriva en gran parte
de la coyuntura de transicion (Seguro Popular - INSABI) en la que se encuentra, que
todavia no termina. Asimismo, tampoco se tiene informacién sobre las personas
beneficiarias o atendidas por estos centros o unidades de salud, pero si se considera
deseable y factible tener un registro bdsico de ello. Por ello, el equipo evaluador
recomienda implementar un padrén de beneficiarios que se actualice diariamente vy
que cuente con al menos las caracteristicas establecidas en la pregunta. La unidad de
andlisis bdasica de este padrén deberia ser «personasy, aunque este padron también
deberia contener informacién de los establecimientos de salud y unidades médicas que
directa o indirectamente ejercen los recursos del programa o programas que se
encarguen de la procuracién y atencidon de la salud de la poblacidon potencial y
objetivo.
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14. Los procedimientos para otorgar los bienes o servicios a los beneficiarios tienen las
siguientes caracteristicas:
a) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias ejecutoras.

b) Estdan sistematizados.

c) Estan difundidos pUblicamente.

d) Estan apegados al documento normativo del programa.

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

No. El programa no cuenta con procedimientos documentados para otorgar los apoyos
a los beneficiarios.

Porla etapa de transicion en la que se encuentra el programa (Seguro Popular = INSABI),
gue todavia no termina, aun no cuenta con procedimientos institucionalizados para
enfregar sus componentes, definidos desde el gobierno federal. Por ello, el equipo
evaluador recomienda hacer las gestiones y adaptaciones correspondientes para que
la operaciéon bdsica del programa en la entidad federativa se ejecute con base en
procedimientos estandarizados e institucionalizados.
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15. Si el programa recolecta informacién socioecondémica de sus beneficiarios, explique
el procedimiento para llevarlo a cabo, las variables que mide y la periodicidad de las
mediciones.

Actualmente el OPD Salud en el documento denominado «Metodologia para la
cuantificacion de las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020» define a la
poblacién objetivo como «aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD Salud de
Tlaxcala que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacién
abierta que no estdn inscritos a un sistema de seguridad social y que necesitan recursos
del INSABI para su operaciéony.

Por lo anterior, no es factible que de mantener esa definicidon de poblacién se realice
una recolecciéon de informacion socioecondmica de las unidades, puesto que ello no
les aplica.

Sin embargo, considerando que el equipo evaluador recomienda que la poblacién
potencial y objetivo del programa se definan como «La poblacion del estado de
Tlaxcala sin derecho a atencién médica en una institucion de seguridad socialy, en caso
de adoptarse dicha definicion si seria indispensable que el OPD Salud recolecte
informaciéon socioecondmica de forma periddica de las personas que son beneficiarias
de cada uno de los tipos de apoyo del programa.
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II1.6. EVALUACION Y ANALISIS DE LA MATRIZ DE INDICADORES PARA
RESULTADOS

16. Para cada uno de los Componentes de la MIR del programa existe una o un grupo
de Actividades que:
a) Estan claramente especificadas, es decir, no existe ambigiedad en su redaccion.

b) Estdn ordenadas de manera cronolégica.

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

d) Su readlizacion genera junto con los supuestos en ese nivel de objetivos los
Componentes.

Si. Nivel 2. Las actividades del programa cumplen en promedio con un valor entre 2 y
menos de 3 caracteristicas establecidas en la pregunta (a, c y d).

El programa como tal no cuenta con una MIR propia; su esencia, de alguna forma, se
incluye en la MIR del proyecto «Acceso universal a la proteccion de la salud (INSABI)y;
misma que usa el programa para monitorear su desempeno y estd incluida en el
«Anteproyecto de Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021»; cuenta con los
siguientes tres componentes: 1) «Deteccidn de enfermedades a la poblacion
tlaxcaltecan, 2) «Productividad en atencién médican y 3) «Orientacion médica a la
poblaciény. Asimismo, cuenta con las siguientes 28 actividades: «1.1 Deteccion de
diabetes mellitus en la poblacion mayor de 20 anosy, «1.2 Asegurar el acceso efectivo
de las mujeres a los servicios de saludy, «1.3 Consultas médicas realizadasy, «1.4 Servicios
en primer nivel de atencion realizadosy, «1.5 Detecciones de cdncer de cuello uterino a
mujeres de 25 a é4 anos realizadosy, «1.6 Exploracién clinica de mama a mujeres de 25 a
69 anos realizaday, «1.7 Deteccion de cdncer de prostata a hombre de 45 a 65 anos
realizadasy, «1.8 Control de diabetes mellitus en mujeres de 20-59 anosy, «2.1 Pacientes
en control con diabetes mellitusy, «2.2 Ninos y ninas menores de 5 anos en control
nutricional, «2.3 Acreditacion en grupos de ayuda mutuan, «2.4 Consultas de control
prenatal otorgadasy, «2.5 Visitas domiciliarias para captar pacientes realizadasy, «2.6
Visitas a localidades rurales realizadasy, «2.7 Recetas surtidasy, «2.8 Servicios de salud
otorgadosy, «2.9 Capacitaciones a personal jurisdiccional realizadosy, «3.1 Unidades
acreditadasy, «3.2 Eventos educativos innovadores realizadosy, «3.3 Comunidades
certificadas como promotoras de la saludy, «3.4 Campanas de promocién a la salud
mental y prevencion realizadasy, «3.5 Capacitacion sobre el enfoque intercultural en los
servicios de salud realizadosy, «3.6 JOovenes de 12 a 17 anos participan en acciones de
prevencion de adiccionesy, «3.7 Comités municipales contra las adicciones operando,
«3.8 Vacunaciéon con esquema completo en menores de un ano realizadasy, «3.9
Reforzar las acciones para garantizar un embarazo saludablen, «3.10 Campanas
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combate al sobre peso y la obesidad realizadosy, «3.11 Unidades médicas con aval
ciudadano otorgadasy.

Las actividades cumplen en promedio con 2.1 de las caracteristicas valoradas en esta
pregunta. Caracteristica a). - solamente la redaccion de las actividades 1.1, 1.8 y 2.3
cumple con lo sugerido por la MML, la cual debe ser «sustantivo derivado de un verbo
mds complementon. Caracteristica b). — por la forma en que estdn redactadas las
actividades se identifica que son mutuamente excluyentes entre si, por lo que no hay
una interdependencia que permita identificar si su orden es cronoldgico, por tanto,
ninguna de las actividades cumple con esta caracteristica, puesto que si deberia de
haber actividades definidas en un orden cronolégico. Caracteristica ¢).- cada actividad
se encuentra vinculada con un componente, por lo que se puede identificar que en su
conjunto las actividades alineadas a cada uno son las necesarias para su generacion;
por tanto, todas las actividades cumplen con esta caracteristica. Caracteristica d).- por
la forma en que estdn redactados los componentes, la realizacion de las 28 actividades
y sus supuestos genera los tres componentes; por tanto, todas las actividades cumplen
con esta caracteristica.

A partir de lo anterior, se identifican dreas de oportunidad importantes en la definicion
de las actividades de la MIR del programa, puesto que estas deben de reflejar las etapas
operativas mds importantes que se ejecutan para la generacion de los tipos de apoyo
que se enfregan. En este caso (como se verd en la siguiente respuesta) en la MIR se
consideran tres componentes, pero estos no reflejan del todo los cuatro tipos de apoyo
que entfrega el programa, los cuales constituyen acciones de promocién de la salud, de
prevencion de enfermedades, de entrega de medicamentos y materiales de curaciéon
y de prestaciéon de servicios de salud; se recomienda que en la MIR del programa solo
se incluyan sus actividades sustantivas segin lo indicado en el Anexo é de esta
evaluacion.
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17. Los Componentes seinalados en la MIR cumplen con las siguientes caracteristicas:
a) Son los bienes o servicios que produce el programa.

b) Estdn redactados como resultados logrados, por ejemplo, becas entregadas.

c) Son necesarios, es decir, ninguno de los Componentes es prescindible para
producir el Proposito.

d) Su readlizacion genera junto con los supuestos en ese nivel de objetivos el
Propésito.

Si. Nivel 2. Los componentes del programa cumplen en promedio con un valor entfre 2 y
menos de 3 caracteristicas establecidas en la pregunta (avy c).

El programa como tal no cuenta con una MIR propia; su esencia, de alguna forma, se
incluye en la MIR del proyecto «Acceso universal a la proteccion de la salud (INSABI)y;
misma que usa el programa para monitorear su desempeno y estd incluida en el
«Anteproyecto de Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021»; cuenta con los
siguientes tres componentes: 1) «Deteccidn de enfermedades a la poblacion
tlaxcaltecan, 2) «Productividad en atencion meédican y 3) «Orientacidon médica a la
poblaciény. El supuesto del componente 1 es «Disminucidon de muerte por enfermedady,
el del componente 2 es «Los usuarios de atencidn de servicio médico estén satisfechos
con el servicion y el del componente 3 es «Poblacion informada en riesgos de problemas
de saludy. Los componentes representan los tres servicios que produce el programa; por
lo que se considera que los tres cumplen con la caracteristica a). La redaccion de los
componentes no cumple con la sintaxis sugerida por la MML, la cual es «producto
terminado mds verbo en participio pasadoy; por tanto, ninguno cumple con la
caracteristica b). Los tres componentes son necesarios para generar el propdsito de «La
poblacién tlaxcalteca cuenta con eficientes mecanismos de prevencion y atenciéon
médica de la saludy; por tanto, cumplen con la caracteristica c). Los supuestos de los
componentes 2 y 3 no representan situaciones externas al control del programa; lo que
implica que la readlizacién en conjunto de los tres no genere el propdsito; por tanto,
ninguno de los tres componentes cumple con la caracteristica d).

A partir de las dreas de mejora identificadas en la redaccién de los objetivos de los
componentes, asi como el hecho de que los tipos de apoyo que entrega el programa
sean acciones de promocion de la salud, acciones de prevencion de enfermedades,
entrega de medicamentos y materiales de curaciéon y prestacion de servicios de salud;
el equipo evaluador recomienda que la MIR del programa cuente con los siguientes
objetivos a nivel componente: 1) «Promocion de la salud realizadan, 2) «Prevencion de
enfermedades realizadan, 3) «Enfrega de medicamentos y materiales de curacion
realizadan y 4) «Prestacion de servicios de salud realizaday.
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18. El Proposito de la MIR cuenta con las siguientes caracteristicas:

a) Es consecuencia directa que se espera ocurrird como resultado de los
Componentes y los supuestos a ese nivel de objetivos.

b) El medio de verificacion de su indicador no estd controlado por los responsables
del programa.

c) Es Unico, es decir, incluye un solo objetivo.

d) Estd redactado como una situacion alcanzada, por ejemplo: morbilidad en la
localidad reducida.

e) Incluye la poblacién objetivo.

Si. Nivel 1. El propdsito cumple con dos de las caracteristicas establecidas en la pregunta
(oyd).

El propdsito de la MIR 2021 que usa el Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demds Insumos Asociados se define como «La poblacion tlaxcalteca
cuenta con eficientes mecanismos de prevencién y atencion médica de la saludy.
Como se senald en la respuesta anterior, los supuestos de los componentes 2 y 3 no
representan situaciones externas al control del programa, lo que implica que su
realizacion junto con los componentes no genere el propdsito; por tanto, el propdsito del
programa no cumple con la caracteristica a). El indicador a nivel propdsito es «Tasa de
mortalidad general por cada 100,000 habitantesy, el cual tiene como medio de
verificacioén los registros de la tasa de mortalidad en Tlaxcala; lo que implica que no estd
controlado por los responsables del programa; por tanto, se cumple con la caracteristica
b). El propdsito no es Unico debido a que en el enunciado se refiere que se busca
generar eficientes mecanismos para la prevencion y para la atencion, los cuales
representan dos objetivos distintos; por tanto, no se cumple con la caracteristica c). El
propdsito estd redactado como un resultado alcanzado que es que los tlaxcaltecas
cuenten con eficientes mecanismos para la prevenciéon y la atencién médica de su
salud, por tanto, se cumple con la caracteristica d). Como ya se senald en la respuesta
a la pregunta 7, la poblacién objetivo del programa se define como «aquellas unidades
médicas y de apoyo del OPD Salud de Tlaxcala que otorgan servicios de forma directa
o indirecta a los grupos de la poblacién abierta que no estdn inscritos a un sistema de
seguridad social y que necesitan recursos del INSABI para su operaciony, mientras que
en el propdsito se incluye «La poblaciéon tlaxcaltecay; por tanto, no se cumple con la
caracteristica e). Asi, en consistencia con la definicion de problema publico
recomendada en la respuesta a la pregunta 1 y la definicion de poblaciéon objetivo
recomendada en la respuesta a la pregunta 7, se recomienda redactar el propdsito del
programa como «La poblacién del estado de Tlaxcala sin derecho a atencidén médica
por medio de instituciones de seguridad social mejora su estado de salud asociado a la
prestaciéon de servicios de prevencion y atencidon médica.
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19. El Fin de la MIR cuenta con las siguientes caracteristicas:
a) Esta claramente especificado, es decir, no existe ambigiedad en su redaccion.

b) Es un objetivo superior al que el programa contribuye, es decir, no se espera que
la ejecucion del programa sea suficiente para alcanzar el Fin.

c) Su logro no estd controlado por los responsables del programa.

d) Es Unico, es decir, incluye un solo objetivo.

e) Esta vinculado con objetivos estratégicos de la dependencia o del programa
sectorial.

Si. Nivel 3. El fin cumple con cuatro de las caracteristicas establecidas en la pregunta (a,
b,cye).

El fin de la MIR 2021 que usa el Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demdas Insumos Asociados estd definido como «Confribuir al aumento
de la esperanza de vida en la poblacion y asegurar el acceso efectivo a servicios de
salud con calidad mediante mecanismos de prevencion y atencion eficiente de la salud
de la poblacién tlaxcaltecan. La redaccion del fin es clara debido a que contiene
objetivos de orden superior al programa y se refiere la forma en que se contribuye a
alcanzarlos; por tanto, se cumple con la caracteristica a). Los objetivos considerados en
el fin son de orden superior al dmbito de accién del programa, por lo que para su logro
se requiere de intervenciones publicas adicionales en la materia y, por tanto, se cumple
con la caracteristica b). El «xaumento de la esperanza de vida en la poblaciéony y
«asegurar el acceso efectivo a servicios de salud con calidady para toda la poblacién
tlaxcalteca no son variables que estén bajo control de los operadores del programa;
puesto que para alcanzar la situacion planteada se requiere la participacion de otros
actores e intervenciones publicas, por tanto, se cumple con la caracteristica c¢). La
redaccion del fin contiene dos objetivos de orden superior al programa «aumento de la
esperanza de vida en la poblaciony y «asegurar el acceso efectivo a servicios de salud
con calidady; lo que se contrapone con la MML adaptada en México, ya que esta indica
que solamente se debe contribuir o abonar al logro de un objetivo de orden superior;
por tanto, no se cumple con la caracteristica d). El fin del programa estd vinculado con
los objetivos 2.15, 2.16 y 2.17 del PED (para mayores detalles véase la respuesta a la
pregunta 5), por tanto, se cumple con la caracteristica e).

A partir de las areas de mejora identificadas, se recomienda definir el fin del programa
como sigue: «Contribuir al aumento de la esperanza de vida en la poblacién mediante
la mejora de su estado salud asociada a la prestacion de servicios de prevencion y
atencion médican.
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20. ;En el documento normativo del programa es posible identificar el resumen narrativo
de la MIR (Fin, Propdsito, Componentes y Actividades)?

No Aplica.

Para efectos de la presente evaluacidon no se identificé que exista como tal un
documento normativo del Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demds Insumos Asociados (INSABI) en Tlaxcala, con lo cual en estricto
sentido el OPD Salud no incumple ninguna normativa, puesto que no se identifica que
existan lineamientos o disposiciones que definan la obligatoriedad del programa de
contar con reglas de operacion o lineamientos operativos a nivel local.

Idealmente, esta pregunta estd pensada para valorar programas en los que por su
naturaleza deban de contar con reglas de operacion o lineamientos, especialmente a
nivel federal, donde (de hecho) los elementos para la valoracién de la consistencia entre
la MIR y el documento normativo de los programas estdn definidos en los «Lineamientos
para la Vinculacidon de la Matriz de Indicadores para Resultados y las Reglas de
Operacién de los Programas Presupuestariosy. Por lo anterior, el equipo evaluador
considera que, para efectos cuantitativos, la presente pregunta no le aplica al
programa; sobre todo, considerando la etapa de coyuntura de fransicion (Seguro
Popular = INSABI) en la que se encuentra el programa evaluado.

Por otfro lado, como buena prdctica es deseable que se elabore un documento en el
que se plasmen los lineamientos operativos del programa en Tlaxcala. Si bien es cierto
que a nivel federal el INSABI cuenta con los «Criterios de Operacion del Programa de
Atencion a la Salud y Medicamentos Gratuitos para la Poblacion sin Seguridad Social
Laboraly, los cuales supeditan el actuar general del programa en Tlaxcala (como en el
resto de las entidades del pais), no definen ni describen la operacién que a nivel local y
de forma particular se ejecuta por el OPD Salud de Tlaxcala, de ahi la importancia de
que se elabore el documento en comento durante la referida etapa coyuntural de
fransicién. Por lo anterior, el equipo evaluador recomienda que el OPD Salud elabore
lineamientos operativos en los que se describa a detalle, al menos, los siguientes
elementos: objetivos del programa, poblacidon potencial, objetivo y atendida del
programa, criterios de elegibilidad de la poblacion que es susceptible de ser atendida,
tipos de apoyo, mecdnica operativa de cada tipo de apoyo, formatos que deben llenar
las personas que solicitan apoyos y diagramas de flujo que describan paso a paso la
operacion de cada uno de los tipos de apoyo. A partir de estos lineamientos operativos
del programa se deberd revisar la MIR con la finalidad de asegurar que haya
consistencia entre ambos documentos, para lo cual se podria tomar como referencia la
«Guia para la Vinculaciéon de la Matriz de Indicadores para Resultados con las Reglas de
Operaciény emitida por el CONEVAL a nivel federal.
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21. En cada uno de los niveles de objetivos de la MIR del programa (Fin, Propésito,
Componentes y Actividades) existen indicadores para medir el desempeno del
programa con las siguientes caracteristicas:

a) Claros

b) Relevantes

c) Econémicos

d) Monitoreables

e) Adecuados

Si. Nivel 4. Del 85 al 100% de los indicadores del programa tienen todas las caracteristicas
(94%).

La MIR 2021 que usa el Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demds Insumos Asociados estd incluida en el «Anteproyecto de
Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021»; cuenta con un indicador a nivel de fin,
uno a nivel de propdsito, fres a nivel de componente y 29 a nivel de actividad. Para
mayores detalles véanse los anexos 3 y 4 de esta evaluacion. El 94% de los indicadores
cumple con todas las caracteristicas valoradas en esta pregunta. Caracteristica a). - los
34 indicadores son claros debido a que su nombre no induce al error y reflejan lo que
buscan medir. Caracteristicas b) y e). — los 33 indicadores de nivel fin, componente y
actividad son relevantes y adecuados, esto considerando la relacidon que hay entre la
definicion actual de los objetivos a nivel de componentes y actividades y lo que se busca
medir con ellos. El indicador de propdsito «Tasa de mortalidad general por cada 100,000
habitantes» no es relevante ni adecuado debido a que no da cuenta de forma directa
del grado en que «La poblacidn tlaxcalteca cuenta con eficientes mecanismos de
prevencion y atencion médica de la saludy, sino que, como su nombre lo indica,
solamente mide la tasa de mortalidad; ademds, dicha medicién es para toda la
poblacion de Tlaxcala, cuando la medicidon debiese, en dado caso, realizarse sobre la
poblacion potencial del programa. Caracteristica ¢). - los 34 indicadores son
econdmicos debido a que la recopilacién de las fuentes de informacién que alimentan
sus variables no representa un costo adicional para el programa. Caracteristica d). — los
32 indicadores de nivel componente y actividad son monitoreables, puesto que sus
medios de verificacion explicitan los documentos empleados para su cdlculo; mientras
que los indicadores de fin y propdsito no son monitoreables, ya que no presentan el
nombre concreto del documento donde se encuentra la informacion para su cdiculo,
solamente se presentan direcciones de internet. Por la coyuntura de transicidon referida
en respuestas previas (Seguro Popular = INSABI), no se cuenta con un documento en el
que se defina con claridad la mecdnica operativa que el OPD Salud realiza para la
generacion de los componentes del programa; por lo que, asi como en el caso de la
definicion de actividades, el equipo evaluador recomienda que se incluyan en la MIR
las actividades sustantivas segun lo indicado en el Anexo 6 de esta evaluacion. Respecto
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del nivel de fin, el indicador de «Esperanza estatal de vida al nacem se considera
pertinente, solamente habria que especificar bien el documento en que se encuentran
los datos empleados para su cdlculo. Considerando el propdsito recomendado
previomente, se considera que un buen indicador podria ser «Porcentaje de poblacion
sin derecho a atencion médica por medio de instituciones de seguridad social que se
recupera como consecuencia de los servicios de prevencion y atencion médica
recibidos». Para mayores detalles véase el Anexo 6 de esta evaluacion.
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22. Las Fichas Técnicas de los indicadores del programa cuentan con la siguiente
informacioén:

a) Nombre

b) Definicion

c) Método de cdlculo

d) Unidad de Medida

e) Frecuencia de Medicién

f) Linea base

g) Metas

h) Comportamiento del indicador (ascendente, descendente, regular o nominal)

Si. Nivel 4. Del 85 al 100% de las Fichas Técnicas de los indicadores del programa tienen
todas las caracteristicas establecidas (100%).

La MIR 2021 que usa el Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demds Insumos Asociados estd incluida en el «Anteproyecto de
Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021» y cuenta con un indicador a nivel de fin,
uno a nivel de propdsito, tres a nivel de componente y 29 a nivel de actividad. El 100%
de los indicadores cuenta con fichas técnicas que cumplen con todas las caracteristicas
valoradas en esta pregunta. Para mayores detalles véase el Anexo 4. Sin embargo, segin
las dreas de mejora identificadas en la MIR del programa, se recomienda que en caso
de que se atienda la recomendacion de actualizar su MIR, con base en la propuesta del
Anexo 6, se recomendaria también que las fichas técnicas de los indicadores cuenten
con los mismos afributos que los indicadores actuales.

39



' TLAXCALA O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS SALUD DE TLAXCALA

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

CONSULTORES S.C.

23. Las metas de los indicadores de la MIR del programa tienen las siguientes
caracteristicas:
a) Cuentan con unidad de medida.

b) Estdn orientadas a impulsar el desempeno, es decir, no son laxas.
c) Son factibles de alcanzar considerando los plazos y los recursos humanos y
financieros con los que cuenta el programa.

Si. Nivel 4. Del 85 al 100% de las metas de los indicadores del programa tienen todas las
caracteristicas establecidas (100%).

La MIR 2021 que usa el Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demds Insumos Asociados estd incluida en el «Anteproyecto de
Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021»; cuenta con un indicador a nivel de fin,
uno a nivel de propdsito, tres a nivel de componente y 29 a nivel de actividad. Para
mayores detalles véanse los anexos 3 y 5. El 100% de las metas de los indicadores cumple
con todas las caracteristicas valoradas en esta pregunta: Caracteristica a). — las metas
de los 34 indicadores cuentan con unidad de medida, para 31 de ellos es «porcentajey,
en dos es una «tasan y en uno es un «promedion. Caracteristica b). — las metas de los 34
indicadores estdn orientadas a impulsar el desempeno; puesto que presentan un valor
que implica una mejora en su linea base; en 14 de ellos incluso la meta es del 100%.
Caracteristica c). - las metas de los 34 indicadores son factibles de alcanzarse por el OPD
Salud, puesto que estdn sustentadas en valores histdricos, asi como en los recursos con
que se cuenta para el gjercicio fiscal 2021.

No se realizan recomendaciones respecto de las metas.
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24. Cuantos de los indicadores incluidos en la MIR tienen especificados medios de
verificacion con las siguientes caracteristicas:

a) Oficiales o institucionales.

b) Con un nombre que permita identificarlos.

c) Permiten reproducir el cdlculo del indicador.

d) Publicos, accesibles a cualquier persona.

No. Ninguno de los indicadores del programa cuenta con medios de verificacion con al
menos una de las caracteristicas descritas (ninguno cumple con todas).

La MIR 2021 que usa el Programa Prestacion Gratuita de Servicios de Salud,
Medicamentos y Demds Insumos Asociados estd incluida en el «Anteproyecto de
Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021»; cuenta con un indicador a nivel de fin,
uno a nivel de propdsito, tres a nivel de componente y 29 a nivel de actividad. Para
mayores detalles véase el Anexo 3. Ninguno de los medios de verificacion cumple con
todas las caracteristicas valoradas en la pregunta.

Caracteristica a). - los 34 indicadores tienen medios de verificacién oficiales o
instifucionales, puesto que refieren a documentos o bases de datos elaboradas por
instituciones publicas. Caracteristica b). - los 32 indicadores de componente y actividad
cuentan con medios de verificacidon que tienen el nombre del documento en el que se
encuentra la informaciéon empleada para su cdlculo; en el caso de los indicadores de
fin y propdsito solamente se presenta una direccion electrénica sin especificar el nombre
del documento. Caracteristica ¢). - debido a que no se cuenta con acceso publico a
los documentos empleados para el cdlculo de los indicadores y, por tanto, se
desconocen las caracteristicas de los documentos, se considera que los medios de
verificacion de los 34 indicadores no permiten la reproduccion de su cdlculo.
Caracteristica d). — ninguno de los 34 indicadores cuenta con medios de verificacion
publicos y accesibles, en el caso de los indicadores a nivel fin y propésito la direccién
electréonica conduce a un «sitio web no encontradon y para el caso de los indicadores
de componente y actividad no se incluye la direccidon electrénica en que se publican
los documentos.

Por lo anterior, se recomienda especificar en los medios de verificacion para todos los
indicadores de la MIR el nombre del documento que alimenta cada una de las variables
y su ubicaciéon electronica efectiva, de modo que cualquier persona pueda reproducir
su cdiculo.
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25. Considerando el conjunto Objetivo-Indicadores-Medios de verificacion, es decir,
cada renglon de la MIR del programa es posible identificar lo siguiente:
a) Los medios de verificacion son los necesarios para calcular los indicadores, es
decir, ninguno es prescindible.
b) Los medios de verificacion son suficientes para calcular los indicadores.
c) Los indicadores permiten medir, directa o indirectamente, el objetivo a ese nivel.

No. No se identifica algun elemento establecido en la pregunta en ninguno de los
conjuntos Objetivo-Indicadores-Medios de Verificacion (ninguno tiene todos).

Aungue los medios de verificacidon cuentan con algunos de los atributos indicados, como
se refirid en las respuestas a las preguntas anteriores, ningun conjunto de objetivo-
indicadores-medios de verificacion cuenta con todos los atributos establecidos en la
pregunta (principalmente porque ninguno de los 34 indicadores cuenta con medios de
verificacion publicos y accesibles); por lo que segun las especificaciones de los TAR para
hacer esta evaluacion, no es posible asignarle una mayor valoracién cuantitativa,
aungue la mayoria de los indicadores si permitan medir el objetivo correspondiente.

Por lo anterior, el equipo evaluador recomienda especificar en los medios de verificacion
para todos los indicadores de la MIR el nombre del documento que alimenta cada una
de las variables y su ubicacion electronica efectiva, de modo que cualquier persona
pueda reproducir su cdiculo y verificar que efectivamente los medios de verificacion
sean necesarios y suficientes para calcular los indicadores.
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26. Sugiera modificaciones en la MIR del programa o incorpore los cambios que
resuelvan las deficiencias encontradas en cada uno de sus elementos a partir de sus
respuestas a las preguntas de este apartado.

Considerando que el programa como tal no cuenta con una MIR propia; que su esencia,
de alguna forma, se incluye en la MIR del proyecto «Acceso universal a la proteccion de
la salud (INSABI)»; misma que usa el programa para monitorear su desempeno y estd
incluida en el «Anteproyecto de Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021y (por lo
que fue la que se uso para valorar esta seccion), el equipo evaluador identificd una serie
de dreas de mejora que se cubririan con la propuesta de MIR especifica del programa
incluida en el Anexo é de esta evaluacion; entre las modificaciones mds importantes se
encuentran las siguientes:

e Modificar el objetivo a nivel fin como sigue: «Contribuir al aumento de la
esperanza de vida en la poblacidn mediante la mejora de su estado salud
asociada a la prestacidn de servicios de prevencion y atencidon médican.

e Modificar el objetivo a nivel propdsito como sigue: «La poblacion del estado de
Tlaxcala sin derecho a atencién médica por medio de instituciones de seguridad
social mejora su estado de salud asociado a la prestacion de servicios de
prevencion y atencion médican.

e Incluir en la MIR del programa los siguientes objetivos a nivel componente: 1)
«Promociéon de la salud realizaday, 2) «Prevencion de enfermedades realizaday,
3) «Entrega de medicamentos y materiales de curacion realizadan y 4) «Prestacion
de servicios de salud realizadan.

e Se recomienda que en la MIR del programa solo se incluyan sus actividades
sustantivas segun lo indicado en el Anexo 6 de esta evaluacion.
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III.7. PRESUPUESTO Y RENDICION DE CUENTAS

27. El programa identifica y cuantifica los gastos en los que incurre para generar los
bienes y los servicios (Componentes) que ofrece y los desglosa en las siguientes
categorias:

a) Gastos en operacion: Se deben incluir los directos (gastos derivados de los
subsidios monetarios y/o no monetarios entregados a la poblacion atendida,
considere los capitulos 2000 y/o 3000 y gastos en personal para la realizacién del
programa, considere el capitulo 1000) y los indirectos (permiten aumentar la
eficiencia, forman parte de los procesos de apoyo. Gastos en supervision,
capacitacion y/o evaluacion, considere los capitulos 2000, 3000 y/o 4000).

b) Gastos en mantenimiento: Requeridos para mantener el estandar de calidad de
los activos necesarios para entregar los bienes o servicios a la poblacién objetivo
(unidades méviles, edificios, etc.). Considere recursos de los capitulos 2000, 3000
y/o0 4000.

c) Gastos en capital: Son los que se deben afrontar para adquirir bienes cuya
duracion en el programa es superior a un aino. Considere recursos de los capitulos
5000 y/o 6000 (Ej: terrenos, construccidon, equipamiento, inversiones
complementarias).

d) Gasto unitario: Gastos Totales/poblaciéon atendida (Gastos totales=Gastos en
operacion + gastos en mantenimiento). Para programas en sus primeros dos anos
de operacion se deben de considerar adicionalmente en el numerador los Gastos
en capital.

No. El programa no desglosa al menos una de las categorias establecidas.

En la informacién proporcionada para hacer esta evaluacion se incluyd el documento
en formato Excel titulado «Estado de presupuesto por fuente de financiamiento del mes
de enero al mes de diciembre de 2020». En este documento se identifica con claridad el
presupuesto autorizado, modificado y pagado (entre ofros estadios) correspondiente al
programa evaluado y puede desglosarse y desagregarse por dependencia, proyecto,
partida e indirectamente por capitulo de gasto. Aunque con esta informacion es posible
clasificar los gastos del programa en las categorias establecidas en la pregunta, el
equipo evaluador no identificd que efectivamente se haga; por lo que, tomando en
cuenta las especificaciones establecidas en los TAR para responder esta pregunta, la
respuesta es «Noy. Es importante senalar que el programa si identifica y cuantifica todos
los gastos en los que incurre para operar y otorgar sus componentes; lo Unico que le falta
es clasificarlos en las cuatro categorias senaladas en la pregunta. Por ello, se recomienda
hacer esta clasificacion sistemdaticamente con base en el formato del Anexo 7 de esta
evaluacion.
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28. El programa cuenta con mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas con
las siguientes caracteristicas:
a) Las ROP o documento normativo estdn actualizados y son puUblicos, esto es,

disponibles en la pagina electrénica.

b) Los resultados principales del programa, asi como la informacién para monitorear
su desempeno, estan actualizados y son publicos, son difundidos en la pagina.

c) Se cuenta con procedimientos para recibir y dar trdmite a las solicitudes de
acceso a la infformacién acorde a lo establecido en la normatividad aplicable.

d) La dependencia o entidad que opera el Programa propicia la participacion
ciudadana en la toma de decisiones publicas y a su vez genera las condiciones
que permitan que ésta permee en los términos que senala la normatividad
aplicable.

Si. Nivel 4. Los mecanismos de transparencia y rendicién de cuentas fienen todas las
caracteristicas establecidas que resultan aplicables (c y d).

El OPD Salud de Tloxcala cuenta con el documento denominado «Manual de
procedimientos del drea responsable de la informacion publican en el que se incluyen,
entre otros procedimientos, los siguientes:

e «7.1. Atencién a Solicitudes de Acceso a la Informacién PUblica Presentadas de
Manera Personaly.

e «7.2. Atencion a Solicitudes de Acceso a la Informacion Publica via Sistema
INFOMEX-Tlaxcala y Correo Electrénico Institucionaly.

e (7.3 Atencion de Recursos de Revision ante la CAIPTLAXY.

Con base en estos procedimientos se reciben y tramitan las solicitudes de acceso a la
informacién relativa al programa; por lo que cuenta con la caracteristica ¢) de la
pregunta. Asimismo, el equipo evaluador considera que el OPD Salud de Tlaxcala
propicia la participaciéon ciudadana en la toma de decisiones publicas porque cuenta
con el «eManual de procedimientos para el aval ciudadano» en el que se incluyen los
procedimientos de «lntegracion de la participacién ciudadanay y el de «Monitoreo del
Aval Ciudadanoy, figura que a través de personas fisicas u organizaciones de la
sociedad civil «participa en la evaluacion de los componentes y mejora de la calidad
percibida en la prestaciéon de los servicios de salud, recuperando asi la confianza de la
sociedad civil en cuanto a la calidad de los servicios de salud que se brindany con el
programa, entre otras fuentes de financiamiento del OPD Salud de Tlaxcala. Por ello, se
considera que cumple con la caracteristica d) de la pregunta.

Por Ultimo, segun lo argumentado en la respuesta a la pregunta 20 (coyuntura de
transicion Seguro Popular = INSABI), el equipo evaluador considera que el programa
evaluado aun no cuenta con un documento normativo actualizado vigente; por ello no
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es posible publicarlo y se considera que la caracteristica a) no resulta aplicable.
Asimismo, considerando la misma coyuntura, ain no hay resultados qué reportar del
programa; por ello no estdn publicados en el sitio web oficial del OPD Salud de Tlaxcala
(https://www.saludtlax.gob.mx) y la caracteristica b) no le resultdé aplicable. Sin
embargo, en este sitio se publica toda la informaciéon relacionada con el desempeno
de los programas y fondos que opera esta instancia. Por lo anterior, el equipo evaluador
recomienda confinuar con las gestiones y coordinacion necesarias con el INSABI para
que el programa cuente al menos con un documento normativo propio que regule su
operacion de manera coordinada con los documentos del orden federal
correspondientes al programa U013 y este documento o documentos puedan publicarse
en el sitio oficial correspondiente. Asimismo, se recomienda que de la misma manera
que el OPD Salud de Tlaxcala reporta la informacién del desempeno de los programas
y fondos que ejecuta, lo haga con la informacién necesaria relativa al programa en
cuanto cuente con esta.
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29. Los procedimientos de ejecucion de obras y/o acciones tienen las siguientes
caracteristicas:
a) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias ejecutoras.
b) Estan sistematizados.
c) Estan difundidos publicamente.
d) Estan apegados al documento normativo del programa.

Si. Nivel 4. Los procedimientos de ejecucidon de obras y/o acciones tienen todas las
caracteristicas establecidas aplicables (a, by c).

Como tales, el OPD Salud de Tlaxcala en el marco del programa no ejecuta obras, pero
si acciones que le permiten generar y entregar bienes y servicios a su poblacion objetivo
en el marco de la operacién del programa. Para regular estas acciones cuenta con
diversos manuales de procedimientos; entre estos los siguientes:

e  «Manual de procedimientos para el suministro de insumos y materialesy»

¢ «Manual de procedimientos de la Oficina de Sistema Informacion en Saludy

e «Manual de procedimientos para la gestion y administracidon de recursos
humanos»

e «Manual de procedimientos para la administracion y registro de los recursos
presupuestarios y financieros asignados al organismon

e «Manual de procedimientos para la infegracion del presupuesto anual de egresos
del Organismo PUblico Descentralizado Salud de Tlaxcalay

e «Manual de procedimientos para la difusion, capacitacién, vigilancia y deteccion
de las posibles violaciones a los cédigos de ética y de conducta del OPD Salud
de Tlaxcalan

e «Manual de procedimientos de fortalecimiento a la promocion de la saludy

Por lo anterior, el equipo evaluador considera que estos procedimientos estdn
estandarizados, institucionalizados y se utilizan por las instancias que participan en la
ejecucion del programa; por lo que cumple con la caracteristica a). Asimismo, con base
en los diferentes procedimientos establecidos en el Manual de procedimientos de la
Oficina de Sistema Informacion en Salud es posible identificar que, en general, los
procedimientos que ejecuta el OPD Salud de Tlaxcala en el marco del programa estdn
sistematizados; por lo que cumple con la caracteristica b). En este sentido, los
procedimientos mencionados estdn publicados en el sitio web oficial del OPD Salud de
Tlaxcala (https://www.saludtlax.gob.mx); por lo que cumplen con la caracteristica c). En
lo que respecta a la caracteristica d), como se argumentd en respuestas previas, el
programa no cuenta como tal con un documento normativo por lo que este afributo no
le resulta aplicable al programa. Por ello, se recomienda que cuando se cuente con este
documento se cuide la consistencia entre los diferentes procedimientos y este
documento normativo.
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111.8. ANALISIS DE POSIBLES COMPLEMENTARIEDADES Y COINCIDENCIAS
CON OTROS PROGRAMAS FEDERALES

30. ;Con que otros programas federales y/o acciones de desarrollo social el programa
evaluado podria tener complementariedad y/o coincidencias?

Con base en 1) las definiciones establecidas en los TAR para la identificacion de posibles
complementariedades y coincidencias entre programas:

a) Los objetivos son similares y por lo tanto podrian existir coincidencias;

b) Atfienden a la misma poblacion, pero los apoyos son diferentes y, por lo tanto,
pueden ser complementarios;

c) Sus componentes son similares o iguales y atienden a diferente poblacion, por lo
tanto, son complementarios; y

d) Sus componentes son similares o iguales y atienden a la misma poblacién, por lo
tanto, coinciden.

2) En el propdsito, poblaciones y componentes del programa:

e Propdsito: «La poblacion tlaxcalteca cuenta con eficientes mecanismos de
prevencion y atencién médica de la saludh.

e Poblacién potencial: «Todas las unidades médicas, de apoyo y administrativas del
Organismo PUblico Descentralizado Salud de Tlaxcala (OPD Salud de Tlaxcala)
que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la poblacién
abierta que no estdn inscritos a un sistema de seguridad socialy.

e Poblacion objetivo: «Aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD Salud de
Tloxcala que otorgan servicios de forma directa o indirecta a los grupos de la
poblacion abierta que no estdn inscritos a un sistema de seguridad social y que
necesitan recursos del INSABI para su operaciony.

e Componentes:

o «Deteccion de enfermedades a la poblacién tlaxcaltecay.
o «Productividad en atencidn médican.
o «Orientacion médica a la poblaciony.

3) En los pardmetros presentados para redlizar el andlisis de complementariedades vy
coincidencias, asi como de la informacién publica disponible, a nivel estatal no se
identificaron programas o acciones de desarrollo social con los que el programa del
INSABI en Tlaxcala se complemente o coincida. Mientras que a nivel federal se identificod
que hay posibles complementariedades con los siguientes fres programas a cargo de la
SSA: 1) $200.- Fortalecimiento de la atencion médica, 2) U008.- Prevencion y Control de
Sobrepeso, Obesidad y Diabetes y 3) PO18.- Prevenciéon y control de enfermedades.
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Respecto de los senalamientos explicitos de las complementariedades en los
documentos normativos y convenios de colaboracion con instancias publicas que estén
dirigidos a establecer canales de coordinacion, a partir de la informacion
proporcionada por el OPD Salud y de la de cardcter publico no se identificd que existan
dichos senalamientos explicitos entre los programas $200, U008 y PO18 con el Programa
del INSABI.

Para mayores detalles véase el Anexo 8. Se recomienda impulsar mecanismos de
coordinaciéon y complementaciéon de esfuerzos para evitar posibles duplicidades entre
programas y potenciar los posibles efectos positivos en sus respectivas poblaciones
objetivo.

49



' TLAXCALA O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS SALUD DE TLAXCALA

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

CONSULTORES S.C.

1.9. MODULO DE EVALUACION DE LA CONTRIBUCION Y GESTION DEL
PROGRAMA O FONDO FEDERAL EN EL ESTADO DE TLAXCALA

El presente médulo se agregd con la finalidad de valorar la contribucion y la gestion del
programa en el estado de Tlaxcala. A diferencia de las secciones previas, en esta
seccion no se solicité responder preguntas en especifico, sino realizar diversos andlisis y
valoraciones para cada uno de los numerales 31 a 36.

31. Criterios de distribucion

Tipo de andilisis solicitado:

«Analizar y valorar el documento o documentos que contengan los criterios de
distribucion o asignacion de los recursos del programa o fondo evaluado en la enfidad
federativa.

Se deberdn considerar al menos los siguientes aspectos: si las dreas y personas
funcionarias involucradas de las dependencias o enfidades responsables conocen y
utilizan estos criterios; si son los mismos para todas si los criterios se encuentran integrados
en un solo documento; si estdn definidos plazos para la revision y actualizacion de los
criterios; si son del conocimiento de las instancias que reciben o se benefician de esos
recursosy.

Respuesta:

Enfre la evidencia documental proporcionada por el OPD Salud de Tlaxcala no se
identificd que exista algun documento en el que se establezcan de forma clara y
detallada los criterios que se emplean para distribuir los recursos entre los diversos tipos
de unidades médicas y de apoyo.

Se identificaron por el equipo evaluador, al menos, cuatro componentes o tipos de
apoyo que se debiesen estar generando por el programa:

Acciones de promocidén de la salud

Acciones de prevencién de enfermedades

Entfrega de medicamentos y materiales de curaciéon
Prestaciéon de servicios de salud

roObd -

A partir de lo anterior, el OPD de Salud debiese contar con criterios claros documentados
sobre las variables, procesos 0 mecanismos que emplea para diferenciar la asignacion
de recursos entre las unidades médicas y de apoyo, asi como considerar si dichos
criterios varian en funcién de cada componente o tipo de apoyo.
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Debido a que no existe un documento con las caracteristicas solicitadas, no es factible
valorar sison del conocimiento de todos los actores involucrados o pUblicos, silos criterios
estdn estandarizados para todos los tipos de obras publicas o no vy si los criterios estan
diferenciados por dreas geogrdficas o municipios. Lo que es natural, considerando el
proceso de fransicion que todavia continua de lo que fue el Seguro Popular al INSABI.

En ese sentido, se recomienda que el OPD de Salud de Tlaxcala, en coordinacién con el
INSABI, elabore un documento en el que establezca criterios claros sobre las variables,
procesos 0 mecanismos que emplea para diferenciar la asignacion de recursos entre las
unidades médicas y de apoyo, asi como considerar si dichos criterios varian en funcion
de cada componente o fipo de apoyo. Adicionalmente, en consistencia con las
recomendaciones de modificacidn de poblaciones, en dichos criterios se deberd
considerar las variables de interés relacionadas con la situaciéon de las personas
beneficiadas y susceptibles de beneficiarse con el programa.
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32. Destino de recursos

Tipo de andilisis solicitado:

«Analizar y valorar la evidencia en la que se documente para qué, para quién o en qué
se ocuparon los recursos del programa o fondo evaluado en la entidad federativa, tanto
destinatarios directos como, en su caso, destinatarios indirectos o secundarios. Se
deberdn considerar al menos los siguientes aspectos: capitulo de gasto; instancias
receptoras inmediatas de los recursos (destinatarios directos); instancias o personas
receptoras secundarias de los recursos (destinatarios indirectos); distribucion geogrdfica
al interior de la entidad:; si se identifica consistencia entre el destino de los recursos vy el
diagndstico de problema o necesidadesy.

Respuesta:

En el caso de Tlaxcala, los recursos del programa se transfieren a unidades médicas y de
apoyo para que generen o produzcan cuatro componentes o tipos de apoyo: 1)
Acciones de promocion de la salud, 2) Acciones de prevencion de enfermedades, 3)
Entrega de medicamentos y materiales de curacion y 4) Prestaciéon de servicios de salud.

A partir de la informacion proporcionada por el OPD Salud no es posible identificar la
distribuciéon del presupuesto del programa por cada uno de sus cuatro tipos de apoyo.
En un archivo en formato Excel se proporciona un listado de 211 unidades médicas y de
apoyo a las que se transfirieron recursos en 2020 por parte del OPD Salud en el marco
del programa. Los tipos de establecimientos son de consulta externa, de hospitalizacion
y de apoyo.

Por lo anterior, se recomienda que el OPD Salud, en coordinacién con el INSABI, elabore
un documento en el que desglose por cada unidad médica los recursos que transfiere
para la entrega de cada uno de los cuatro componentes o tipos de apoyo a las
personas; asimismo, en la medida de lo posible, que este documento considere la
poblacidon que se beneficia en Ultima instancia con los componentes del programa,
considerando los atributos incluidos en los TR de esta evaluacion.
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33. Financiamiento concurrente

Tipo de andilisis solicitado:

«Analizar la evidencia en la que se documenten las fuentes de financiamiento
concurrentes o complementarias del programa o fondo evaluado en la entidad
federativa; es decir, las fuentes de recursos presupuestarios ajenos al programa o fondo
evaluado, pero que tengan el mismo destino y que sean para los mismos fines. Se
deberdn considerar al menos los siguientes aspectos: otros recursos federales, recursos
estatales, otras fuentes de financiamiento (como créditos internacionales, fideicomisos,
etc.); las proporciones de cada una de las fuentes de financiamiento concurrentes;
desagregacion por capitulo de gaston.

Respuesta:

Entre la informacion documental proporcionada por el OPD Salud no se identificd
claramente que haya recursos adicionales a los del programa con los que se concurra
para la generacion y enfrega de sus componentes. Sin embargo, el documento en
formato Excel fitulado «Estado de presupuesto por fuente de financiamiento del mes de
enero al mes de diciembre de 2020» desglosa todas las fuentes de financiamiento del
OPD Salud de Tlaxcala, entre las que se encuentra el programa evaluado: AFASPE 2020,
AFASPE Especie 2020, Aportacion solidaria estatal 2020, Atencidn a la salud vy
medicamentos gratuitos para la poblacion sin seguridad social laboral 2020 (U013),
COFEPRIS-CETR-29-20, Cuotas de recuperacion por servicios de salud 2020, E025
Prevencién y tfratamiento de las adicciones 2020, FASSA 2020, Fondo abastecimiento de
medicamentos 2020, Fondo emergente COVID, Fondo programa de mantenimiento,
rehabilitacién y equipamiento para hospitales y centros de salud 2020, Fortalecimiento a
la atencion médica 2020, INSABI Seguro Médico Siglo XXI 2020, Participaciones estatales
2020, PROAGUA 2020, PROAGUA agua limpia emergente 2020 y Ruta de la salud con
enfoque a la mujer 2020.

Aungue podria haber concurrencia de recursos con todas estas fuentes de
financiamiento, se identifica mayor probabilidad de concurrencia con las siguientes
(porque participan en el financiamiento de los mismos proyectos que el programa
evaluado): AFASPE 2020, AFASPE Especie 2020, Aportacion solidaria estatal 2020,
Atencion a la salud y medicamentos gratuitos para la poblaciéon sin seguridad social
laboral 2020 (U013), COFEPRIS-CETR-29-20, Cuotas de recuperacién por servicios de salud
2020, FASSA 2020, Fondo abastecimiento de medicamentos 2020, Fortalecimiento a la
atencién médica 2020, INSABI Seguro Médico Siglo XXI 2020 y Participaciones estatales
2020.
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Cabe senalar que en el citado documento no se desagregan las fuentes de
financiamiento por capitulo de gasto.

Por lo anterior, se recomienda documentar con mayor claridad las fuentes de
financiamiento concurrentes del programa para la generacion y entrega de sus
componentes, de modo que se pueda identificar cudles con las fuentes de
financiamiento para cada uno de los componentes, sus proporciones y sus capitulos de
gasto.
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34. Procesos de gestion

Tipo de andilisis solicitado:

«ldentificar, analizar y valorar 1os principales procesos o procedimientos con base en los
cuales se gestionan u operan los recursos del programa o fondo evaluado. Se deberdn
considerar al menos los siguientes aspectos: si estdn documentados o no; las
dependencias o entidades que intervienen; la dindmica general de cada proceso; si
hay restricciones u obstdculos impuestos desde la normativa federal para la gestion locall
de los recursos del programa o fondo evaluado; si existen cuellos de botella evidentes, y
si se identifican buenas o malas prdcticas en la ejecucion de estos procesos en el
estadon.

Respuesta:

Como consecuencia de que 2020 fue el primer anho de operacion del programa en
Tlaxcala, el OPD Salud aun no cuenta con manuales de procedimientos que normen la
gestion del programa; por lo que tampoco el OPD Salud identifica su gestion a partir de
Procesos.

Por lo anterior, se recomienda que en el corto plazo se realice una evaluacion de
procesos del programa en Tlaxcala y que, en los términos de referencia de dicha
evaluacion, sialn no se cuenta con procedimientos documentados, se solicite al equipo
evaluador que como resultado de su frabajo deberd mapear y disenar los
procedimientos especificos para cada una de las etapas operativas del programa.
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35. Planeacion y estrategia de atencién

Tipo de andilisis solicitado:

«Analizar y valorar el documento o documentos que contengan la estrategia de
atencion de las necesidades o problemdtica especificas para las cuales se destinen los
recursos del programa o fondo evaluado en la entidad federativa, asi como su
planeacién estratégica. Se deberdn considerar al menos los siguientes aspectos: si
permiten verificar que se consideran las necesidades de las instancias que reciben los
recursos del programa o fondo; si son conocidos y utilizados por las dreas y personas
funcionarias involucradas de las dependencias o entfidades responsables; si son los
mismos para todas; si son resultado de ejercicios de planeacién institucionalizados; si
fienen establecidas metas concretas; si se revisan y actualizany.

Respuesta:

Entre la informaciéon documental proporcionada por el OPD Salud no se identificd que
haya una estrategia de atencidn de la problemdatica que se busca atender por el
programa del INSABI en Tlaxcala. Es decir, no se cuenta con un documento en el que se
establezca la magnitud de la problemdtica que se pretende atender en funcién de
cada uno de los cuatro componentes o tipos de apoyo, y que a partir de ello se realice
la planeacién de corto, mediano y largo plazos de los recursos del programa del INSABI.
La finalidad de una estrategia de atencion es definir el mapa de ruta a seguir por los
operadores de los programas a partir de la magnitud y caracteristicas de la
problemdtica publica que se busca mitigar o resolver, de manera tal que se pueda dar
un seguimiento en el tiempo sobre los avances y resultados que se obtienen; en este
caso, con los cuatro tipos de apoyo o componentes que se entregan a la poblacién sin
seguridad social.

Para que el OPD Salud cuente con los elementos necesarios para desarrollar una
estrategia de atencion, primero deberd elaborar un diagndstico del programa del INSABI
en Tlaxcala, en coordinacién con esta instancia federal y en funcién de las
recomendaciones planteadas en las preguntas 1 a 30 de la evaluacion v,
paralelamente, deberd documentar los criterios que utiliza para la distribucion de los
recursos a las unidades médicas y de apoyo (considerando cada uno de los cuatro tipos
de apoyo) en funcion de la magnitud de la problemdatica que presentan, que estard
vinculada con la cantfidad de personas sin acceso a esquemas de salud por seguridad
social. De tal forma que, en Ultima instancia y en consistencia con la recomendacion
realizada en la respuesta a la pregunta 10, se pueda elaborar una estrategia de
cobertura de las acciones del programa en Tlaxcala.
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36. Verificacion y seguimiento

Tipo de andilisis solicitado:

«Analizar y valorar la evidencia en la que se documente la verificacion y seguimiento o
monitoreo de la ejecucion de la estrategia de atencidon y de la planeacién del programa
o fondo evaluado en la entidad federativa. Se deberdn considerar al menos los
siguientes aspectos: si permite verificar que las ministraciones de los recursos se realizan
de acuerdo con lo programado y planeado; si esta verificacion y seguimiento tienen
mecanismos estandarizados, es decir, si son los mismos para todas las dreas responsables;
si estos mecanismos estdn sistematizados, es decir, la informacion se encuentra en bases
de datos y disponible en un sistema informdatico; si esta evidencia y mecanismos son
conocidos por las dreas y personas responsablesy.

Respuesta:

Entre la evidencia proporcionada por el OPD Salud no se identificé que se cuente con
una estrategia de atencion de los recursos del programa del INSABI documentada, por
lo que no es factible valorar si se cuenta con un mecanismo de verificacién, seguimiento
o monitoreo relacionado con esta estrategia. Respecto de la ejecucion de la
planeacion, entre la informacion proporcionada no se identifico si las ministraciones de
los recursos del programa del INSABI se realizan al OPD Salud conforme a lo programado
y planeado por parte de la Secretaria de Planeacion y Finanzas; tampoco se identifico
si existen mecanismos estandarizados para la verificacién y seguimiento de la ejecucion
de la planeacién de los recursos del programa del INSABI, o si estdn sistematizados en
una base de datos o sistema informdtico.

Por lo anterior, considerando la coyuntura de transicion en la que todavia se encuentra
el OPD Salud de Tlaxcala respecto de la operacién del programa evaluado, el equipo
evaluador recomienda que tanto el OPD Salud como el INSABI en la operacion del
programa en el estado de Tlaxcala definan, primero, una estrategia de atencién y de la
planeacién del programa de mediano vy largo plazos, que considere como minimo los
aspectos establecidos en esta pregunta, asi como mecanismos de verificacion y
seguimiento o monitoreo de la ejecucién del programa en el marco de la estrategia y
planeacién prestablecidos. Un antecedente que se puede tomar en cuenta para
configurar y establecer lo anterior es la forma en que se operd, planed y monitored el
Seguro Popular y sus programas relacionados.
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IV. ANALISIS DE FORTALEZAS, OPORTUNIDADES, DEBILIDADES,
AMENAZAS Y RECOMENDACIONES

Tabla 1. Principales Fortalezas, Oportunidades, Debilidades, Amenazas y
Recomendaciones

Referencia
(pregunta)

Apartado de la

Fortaleza o oportunidad/
Debilidad o amenaza

Recomendacion

evaluacion:

Debilidad o Amenaza

Justificacion de
la creacion vy
del diseno del
programa

Debilidad. Pese a que el
programa define el problema
que atiende, este no cumple
con la sintaxis sugerida por la
MML.

Afinar  la  definicion  de
problema publico como sigue:
«La poblacién del estado de
Tloxcala sin derecho a
atencién médica por medio
de instifuciones de seguridad
social presenta deterioro de su
estado salud asociado a su
necesidad de servicios de
prevencion y atencién
médican.

Debilidad. El programa y el
sector salud del estado
cuentan con un diagndstico
de salud, pero este no precisa
algunos aspectos propios del
programa (como su poblacion
potencial y objetivo, asi como
su ubicacion).

Elaborar un diagndstico
especifico del programa que
incluya, entre otros aspectos,
la justificacion tedrica y
empirica de su tipo de
intervencion.

Debilidad. No se identificd
algun documento donde se
incluya la justificacién tedrica
o0 empirica que sustenta el tipo
de intervencién del programa
en el estado de Tlaxcala.

Incorporar en el diagndstico,
recomendado en la respuesta
a la pregunta 2, la justificacion
empirica (y, en su caso,
tedrica) que sustente el tipo
de intervencién del
programa, asi como
justificaciones
complementarias.
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Apartado de la

evaluacion:

Fortaleza o oportunidad/
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Referencia

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Recomendacion

Debilidad o amenaza

(pregunta)

Debilidad o Amenaza

Contribucién a
las metas vy
objetivos
nacionales

Debilidad. El gobierno del
estado no cuenta con un
programa sectorial especial o
institucional con el cual pueda
establecerse o identfificarse
una vinculacién con el
propdsito  del programa;
asimismo, Nno s&e menciona en
ningun documento la
vinculacién del programa con
el Plan Estatal de Desarrollo
2017-2021(PED).

4y 5

Incorporar en el diagndstico
recomendado en la respuesta
a la pregunta 2, una seccién
en la que se describa vy
justifique su alineacidon con
respecto al PED y demds
instrumentos de planeacién
estatal con que se relacione.

Apartado de la

evaluacion:

Fortaleza o oportunidad/

Debilidad o amenaza

Referencia
(pregunta)

Recomendacion

Debilidad o Amenaza

Poblacién
potencial,
objetivo y
mecanismos de
elegibilidad

Definir la poblacién potencial

Debilidad. El programa tiene y objetivo del programa como

definidas sus poblaciones «La poblacién del estado de

potencial y objetivo; sin 7y9 Tloxcala  sin  derecho a

embargo, estas definiciones atencién médica en una

presentan dreas de mejora. institucion de seguridad
social.

. Integrar en un repositorio (que
Debilidad. El programa no se  actudlice de forma
cuenta con ~ mecanismos continua) la relacion con la
claros para identificar a su fotalidad de solicitudes de
poblacién objetivo; tampoco cada tipo de apoyo que
con informacién que permita presenta la  poblacidén  sin
conocer la demanda fotal de derecho a atencién meédica
Iqs componentes que Qforgo en una institucion de
ni con una estrategia de| 8,10,11y seguridad  social;  asimismo,
cobertura para atender esta 12

demanda; tampoco cuenta
con procedimientos para la
seleccién de beneficiarios (ya
sean personas o unidades
médicas) ni para tramitar las
solicitudes de los
componentes del programa.

elaborar procedimientos para
cada uno de los tipos de
apoyo en los que se describan
los pasos y criterios que se

deben emplear para la
seleccion de las personas
beneficiarias, asi como los

criterios que se deben emplear
para  recepcién, registro y
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Fortaleza o oportunidad/
Debilidad o amenaza

I TLAXCALA

Referencia

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Recomendacion

(pregunta)

trdmite de las solicitudes que

presentan las personas.

Apartado de la

evaluacion:

Fortaleza o oportunidad/
Debilidad o amenaza

Referencia
(pregunta)

Recomendacion

Fortaleza y Oportunidad

Fortaleza. El programa cuenta
con una base de datos que

beneficiarios vy
mecanismos de
atencion

Padrd q funge como padrén de
b(;nreofirgziorios | beneficiarios, cuya unidad de Implementar un padrén de
MeCaniSmMos dg andlisis corresponde a 13 personas, no solo de unidades
ronci ! unidades médicas que médicas.
aftencion reciben y ejecutan de alguna

forma los  recursos  del

programa.

Debilidad o Amenaza
Debilidad. El programa no
, cuenta con procedimientos o .

Padrén de P Institucionalizar estos

para otorgar sus componentes
ni recolecta informacion
socioecondmica de las
personas apoyadas con los
componentes del programa.

14y 15

procedimientos y recolectar
esta informacién a nivel de
personas beneficiadas.

Apartado de la

evaluacion:

Fortaleza o oportunidad/
Debilidad o amenaza

Referencia
(pregunta)

Recomendacion

Fortaleza y Oportunidad

Matriz de
Indicadores
para Resultados
(MIR)

Fortaleza. El 100% de las fichas
técnicas de los indicadores vy
las metas de los indicadores
de la MIR 2021 del programa
cumplen con las
caracteristicas valoradas.

22y 23

Ninguna.
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Apartado de la

evaluacion:

Fortaleza o oportunidad/
Debilidad o amenaza
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Referencia

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Recomendacion

Matriz de
Indicadores
para Resultados
(MIR)

Debilidad. El programa como

tal no cuenta con una MIR
propia; su esencia, de alguna
forma, se incluye en la MIR del
proyecto «Acceso universal a
la proteccion de la salud
(INSABI)»; misma que usa el
programa para moniforear su
desempeno. Esta MIR presenta
dreas de mejora en su logica
vertical y horizontal, en los
atfributos de sus componentes
y actividades, asi como en sus
medios de verificacion.

(pregunta)

16,17, 21,
24y 25

Atender la propuesta de MIR
incluida en el Anexo 6.

Debilidad. Las definiciones del
propdsito  y fin  presentan
importantes dreas de mejora.

18y 19

Redefinir el propdsito del
programa como «La
poblacién del estado de
Tloxcala  sin derecho a
atencién médica por medio
de instituciones de seguridad
social mejora su estado de
salud asociado a la prestacion
de servicios de prevencion y
atencién médican. Asimismo,
definir el fin del programa
como sigue: «Conftribuir al
aumento de la esperanza de
vida en la poblacidén mediante
la mejora de su estado salud
asociada a la prestaciéon de
servicios de prevencién vy
atencién médican.

Debilidad. No se identificd que
exista como tal un documento
normativo del Programa
Prestaciéon Gratuita de
Servicios de Salud,
Medicamentos 'y Demds
Insumos Asociados (INSABI) en
Tlaxcala.

20

Elaborar un documento en el
que se plasmen los
lineamientos operativos del
programa en Tlaxcala.
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Fortaleza o oportunidad/
Debilidad o amenaza
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Referencia

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Recomendacion

(pregunta)

Fortaleza y Oportunidad

Presupuesto vy
rendicion de
cuentas

Fortaleza. El programa cuenta
con mecanismos de
transparencia y rendicion de
cuentas y con mecanismos o
procedimientos de ejecucion
de acciones.

28 y 29

Continuar con las gestiones y
coordinacién necesarias con
el INSABI para que el
programa cuente al menos
con un documento normativo

propio que regule sU
operacién de manera
coordinada con los

documentos del orden federal
correspondientes al programa
U013 y este documento o
documentos puedan
publicarse. Asimismo, se
recomienda que de la misma
manera que el OPD Salud de
Tlaxcala reporta la
informacion del desempeno
de los programas y fondos que
ejecuta, lo haga con la
informacion necesaria relativa
al  programa en  cuanto
cuente con esta.

Debilidad o Amenaza

Presupuesto vy
rendicion de
cuentas

Debilidad. El programa no
cuenta con  informacién
presupuestaria desglosada en
las categorias consideradas
en los TdR (gastos de
operacién, en mantenimiento,
en capital y gastos unitarios).

27

Hacer esta clasificacion
sistemdticamente con base en
el formato del Anexo 7 de esta
evaluacion.

Apartado de la

Fortaleza o oportunidad/

Referencia

Recomendacion

evaluacion:

Debilidad o amenaza

(pregunta)

Fortaleza y Oportunidad

Complementari
edades y
coincidencias

con ofros

Oportunidad. El programa se
complementa y coincide con

30

Explorar  mecanismos  de
coordinacién y
complementacion de

T ——
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Apartado de la Fortaleza o oportunidad/ Referencia

Debilidad o amenaza

evaluacion:

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Recomendacion

algunos programas federales

programas
federales  y/o | (ver Anexo 8).
acciones de

desarrollo social

(pregunta)

esfuerzos para potenciar sus

resultados.

Fortaleza o oportunidad/ Referencia

Debilidad o amenaza

Apartado de la

evaluacion:

Recomendacion

Debilidad o Amenaza

(pregunta)

Debilidad. Los criterios de
distribucidn de recursos no 3]
estdn definidos formalmente.

Definirse para
institucionalizarlos 'y  haya
mayor claridad y

fransparencia sobre ellos.

Debilidad. Se identfificaron
cuatro componentes
pagados con los recursos del
programa, consistentes con los

Elaborar un documento en el
que desglose por cada unidad
médica los recursos que
transfiere para la entrega de

cada uno de los cuatro
componentes o tipos de
apoyo a las  personas;

planeacion predefinida; ni
que cuente con procesos de
verificacién y  seguimiento
institucionalizados.

objetivos del OPD Salud en 32 osimismo, en la medida de lo
Tloxcala y del INSABI, pero no Egigldee'r:tljc? e;L?gi%iurTjeen:ce)
Contribucion y se |?eghf|codlo proporcion de beneficia ean’JI’rimo ins?oncio
gestion del | 9AsTo de cada uno. con los componentes del
fondo  federal programa, considerando los
en el estado de atributos incluidos en los TdR
Tlaxcala de esta evaluacion.
Debilidad. No se cuenta con Generar e institucionalizar los
procesos de gestion 34 procesos de gestion del
institucionalizados. programa.
. Desarrollar una estrategia de
Debilidad. No se cuenta con atencién y de la planeacion
eV|denC|o_ para identificar que del programa de mediano y
la operacion del programa en largo plazos, que considere
la entidad responde a una 35y 36 como minimo los aspectos

establecidos en las preguntas
34 y 35, asi como mecanismos
de verificacién y seguimiento
o monitoreo de la ejecuciéon
del programa en el marco de
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Apartado de la Fortaleza o oportunidad/ Referencia Recomendacién

evaluacion: Debilidad o amenaza (pregunta)

la estrategia y planeacién
preestablecidos.

64



| TLAXCALA OPD.SALUD

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS SALUD DE TLAXCALA

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

CONSULTORES S.C.

V. CONCLUSIONES

El Programa de Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds
insumos asociados (INSABI) es un programa considerado como de gasto federalizado
del Ramo 12 Salud, cuya entfidad federal responsable de operarlo es el Instituto de Salud
para el Bienestar, y cuyos recursos —a nivel estatal- sirven esencialmente para dotar de
presupuesto e insumos necesarios a los diferentes centros de salud y puedan prestar
servicios de aftencion y promocion de la salud y de prevencion de enfermedades, asi
como entrega de medicamentos y materiales de curacion. La instancia responsable de
operar el programa en el estado es el OPD Salud de Tlaxcala; por lo que el programa
tiene una doble funcién institucional: 1) contribuir a los objetivos y metas del OPD Salud
(y con ello a los objetivos y metas del gobierno del estado); y 2) contribuir a los objetivos
y metas del INSABI y de la SSA.

Con esta evaluacién, el equipo evaluador pudo identificar que la problemdtica vy el
mecanismo de intervencidon generales del programa son relativamente simples: hay
habitantes de Tlaxcala que no cuentan con esquemas de proteccion de su salud,
mediante dfiliacion a seguridad social, que deben tener acceso a productos y servicios
médicos; los cuales, en principio, proporciona el programa evaluado; por ello, el equipo
evaluador considera que su mecanismo general de intervenciéon es pertinente para
resolver el problema que le da origen; sin embargo, el diseno de este programa presenta
importantes dreas de mejora, tanto en el orden federal como en el estatal, que deben
atenderse para poder operarlo de la mejor forma posible y, asi, potenciar los resultados
positivos que puede darle a su poblacion objetivo. Su principal debilidad es que las
instancias federales responsables de su operaciéon y coordinacion con los estados (INSABI
y SSA) no han emitido 1) lineamientos o reglas de operacion detalladas; 2) manuales de
procedimientos y de gestion suficientes; 3) diagndstico del problema que atiende el
programa a nivel nacional; 4) MIR sélida a la que el programa operado en los estados
pueda alinearse y contribuir con claridad; 5) documentos de planeacion y estratégicos
claros y suficientes. Esta situacion deriva del largo proceso de tfransicidon por el que
todavia estd atravesando el programa (de Seguro Popular a INSABI), asi como de la
particularidad del programa que, todo parece indicar, continia reproduciendo del
extinto programa de Cuota Social y Aportaciéon Solidaria Federal (CSyASF): por un lado,
se adlinea a las directrices y objetivos establecidos a nivel federal principalmente del
INSABI (antes del Seguro Popular); por otro lado, se alinea a las directrices y objetivos del
OPD Salud de Tlaxcala. Asi, el programa no tiene un propdsito propio (situacién en la que
estaba el programa de CSyASF), sino que confribuye al cumplimiento de los propdsitos
del INSABI y del OPD Salud, por lo que no constituye un programa en si, sino una fuente
de financiamiento para que el OPD Salud cumpla con sus objetivos que, a su vez, estdn
alineados a los del INSABI.
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Considerando los vacios del programa expuestos en el orden federal, los gobiernos
estatales (en particular el gobierno del estado de Tlaxcala a través del OPD Salud) lo han
operado sin un rumbo claro y sin mecanismos de operacion completos, aunque con un
esfuerzo destacable para darle forma y Iégica causal y operativa, pues cuenta con un
diagndstico de la problemdatica general de salud que atiende en el estado, con una MIR
que sirve para monitorear algunos de sus aspectos mds relevantes y con otros
documentos que de alguna forma regulan parte de su operacién en la entidad
federativa. Sin embargo, principalmente como consecuencia de las debilidades en el
orden federal mencionadas, el diseno del programa en Tlaxcala también presenta
importantes dreas de mejora que deberian atenderse para poder orientarlo a resultados
de mejor forma: 1) en la precisiéon con que se define su problema, propdsito, poblaciones
y componentes; 2) en la identificacién de su demanda total de componentes; 3) en la
definicion de una estrategia de cobertura y de mecanismo o criterios de elegibilidad o
de focalizacién; 4) en la generacion e institucionalizacion de diversos procedimientos
operativos; 5) en algunos aspectos de su MIR (resumen narrativo, indicadores y medios
de verificacion); y é) en la definicion de al menos un documento estatal que regule con
mayor detalle su operacién, en consistencia con las disposiciones federales.

En lo que respecta al mdédulo de gestion y contribucion del programa en la entidad, el
equipo evaluador detectd lo siguiente: 1) los criterios de distribucion de recursos no estdn
definidos formalmente y deben definirse; 2) en cuanto al destino de recursos del
programa, se identificaron cuatro tipos de componentes, pero no su presupuesto
correspondiente; 3) se identificé posible concurrencia con otros 11 programas estatales
y federales; 4) no se cuenta con procesos de gestion institucionalizados, para lo que se
recomienda generarlos e institucionalizarlos; 5) no se contdé con elementos para
identificar que la operacion del programa en la entidad responde a una planeacion
predefinida y a una estrategia de atencion; y 6) el programa en la entidad no cuenta
con procesos institucionalizados de verificaciéon y seguimiento

Si bien, en la evaluacidon se formularon recomendaciones concretas y, en principio,
factibles para que el OPD Salud pueda atenderlas (en coordinacion con el INSABI), el
principal reto que deberd superar este organismo es definir si 1) el programa debe
fratarse como una fuente de financiamiento porque sus recursos se mezclan con otras
fuentes, de manera similar al Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA),
de modo que sus poblaciones potencial y objetivo sean unidades médicas y no
personas; o bien, si 2) el programa debe considerarse como programa o politica publica
con un propdsito propio y claramente definido, cuyas poblaciones potencial y objetivo
sean personas sin acceso a esquemas de seguridad social. En opinidn del equipo
evaluador, esta segunda opcion es la mds adecuada, pero el OPD Salud esta
supeditado a lo que determine el INSABI.
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Tabla 2. Valoracién Final del programa

‘ Nivel

233

Justificacion

El programa define el problema que atiende, pero con deficiencias; se

recomienda redefinirlo asi: La poblacion del estado de Tlaxcala sin
derecho a atencién médica por medio de instituciones de seguridad
social presenta deterioro de su estado salud asociado a su necesidad
de servicios de prevencion y atencion médica. Asimismo, el programa
y el sector salud del estado cuentan con un diagndstico de salud, pero
no precisa algunos aspectos propios del programa (como su
poblacién potencial y objetivo, asi como la ubicacion de esta).

Contribuciéon a la meta
y objetivos nacionales

NA

El gobierno del estado no cuenta con un programa sectorial de salud
al que contribuya la operacion del programa evaluado; por ello, en la
evaluaciéon se identificd que el propdsito del programa se vincula
conceptualmente al Eje 2. Educacién pertinente, salud de calidad y
sociedad incluyente del PED, asi como al ODS 3, relacionado con vida
sana y bienestar.

Poblacién potencial,
objetivo y mecanismos
de elegibilidad

0.40

El programa tiene definidas sus poblaciones potencial y objetivo; sin
embargo, estas definiciones presentan dreas de mejora que se
resuelven con la siguiente propuesta (para ambas poblaciones): La
poblacién del estado de Tlaxcala sin derecho a atencidn médica en
una institucién de seguridad social. Esta poblacién debe ubicarse
territorialmente y actualizarse periédicamente. Asimismo, el programa
carece de mecanismos claros para identificar su poblacién objetivo;
de informacién que permita conocer la demanda total de los
componentes que oforga y de una estrategia de cobertura para
atender esta demanda; tampoco cuenta con procedimientos para la
seleccidon de beneficiarios ni para tramitar las solicitudes de sus
componentes.

Padréon de
beneficiarios y
mecanismos de
atencion

1.00

El programa cuenta con una base de datos que funge como padrédn
de beneficiarios, cuya unidad de andlisis corresponde a unidades
médicas que reciben y ejecutan los recursos del programa.
Idealmente, el programa deberia tener un padrdn de personas, no solo
de unidades médicas. También, el programa carece de
procedimientos para oforgar sus componentes y no recolecta
informacidn socioecondmica de las personas apoyaddas.

Matriz de Indicadores
para Resultados

2.22

El programa no cuenta con una MIR propiag; su esencia se incluye enla
MIR del proyecto «Acceso universal a la proteccidon de la salud
(INSABI)»; misma que usa para monitorear su desempeno. Esta MIR
presenta dreas de mejora en su loégica vertical y horizontal, en los
atributos de sus componentes y actividades, en la definicion de su
propdsito y fin, asi como en sus medios de verificacién; debilidades que
se resuelven con la atencién de la propuesta incluida en el Anexo é.

Presupuesto y
rendicidn de cuentas

2.67

El programa cuenta con informacién presupuestaria, pero no la
desglosa en las categorias consideradas en los TdR (gastos de
operacién, en mantenimiento, en capital y gastos unitarios); cuenta
con mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas y con
mecanismos o procedimientos de ejecucién de acciones.
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Justificacion

Complementariedades El programa se complementa y coincide con algunos programas
y coincidencias con federales (ver Anexo 8) para los que se recomienda explorar
otros programas mecanismos de coordinacion y complementacion de esfuerzos para
federales potenciar sus resulfados.

* El promedio general se considera un valor mds acertado del nivel de cumplimiento del programa en
materia de diseno que el promedio de los valores de los distintos temas, pues, por una parte, oforga el
mismo valor a todas las preguntas que son valoradas cuantitativamente y, por la otra, da mds peso a los
temas mds relevantes para medir dicho atributo.

Nivel= Nivel promedio por tema en escala de 0 a 4.

Justificacién= Breve descripcidn de las causas que motivaron el nivel por tema o el nivel total (Mdximo 100
caracteres por Médulo)
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Presupuesto de Egresos de la Federaciéon, México.

e Gobierno del Estado de Tlaxcala (2017), Plan Estatal de Desarrollo 2017-2021,
Tlaxcala. Disponible para SU consulta en
https://prensa.tlaxcala.gob.mx/2017/Junio/PED%202017-
2021/PED%2017%2021%20HD.pdf

e Gobierno del Estado de Tlaxcala (2021), Programa Anual de Evaluacion 2021 para
el estado de Tlaxcala. Publicado en el Peridédico Oficial No. Extraordinario el 15
de enero de 2021. Disponible para SU consulta en
https://www.finanzastlax.gob.mx/documentosSPF/evaluacion/pae 2021/PAE 20
21 PERIODICO.pdf

e |Instituto Latinoamericano y del Caribe de Planificacién Econdmica y Social
(2004), Metodologia del Marco Légico, No. 15, Chile.
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Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos de fortalecimiento a la promocién de la salud, Tlaxcala.
Disponible para su consulta en hitps://www.saludtlax.gob.mx

Organismo PuUblico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos de la Oficina de Sistema Informacién en Salud, Tlaxcala.
Disponible para su consulta en https://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos del drea responsable de la informacidon publica, Tlaxcala.
Disponible para su consulta en hitps://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos para el suministro de insumos y materiales, Tlaxcala. Disponible
para su consulta en https://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos para la administracién y registro de los recursos presupuestarios y
financieros asignados al organismo, Tlaxcala. Disponible para su consulta en
https://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos para la difusiéon, capacitacién, vigilancia y deteccion de las
posibles violaciones a los cddigos de ética y de conducta del OPD Salud de
Tlaxcala, Tlaxcala. Disponible para su consulta en https://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos para la gestion y administracion de recursos humanos, Tlaxcala.
Disponible para su consulta en hitps://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Manual de
procedimientos para la integracién del presupuesto anual de egresos del
Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, Tlaxcala. Disponible para
su consulta en https://www.saludtlax.gob.mx

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (s.f.), Pagina web del
Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala. Sitio web disponible para
su consulta en https://www.saludtlax.gob.mx

Organismo PuUblico Descentralizado Salud en Tlaxcala (2019), Diagndstico de
Salud Tlaxcala 2019, Tlaxcala.
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Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (2020), Documento en
Excel: Estado de presupuesto por fuente de financiamiento del mes de enero al
mes de diciembre de 2020, Tlaxcala.

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (2020), Metodologia para
la cuantificaciéon de las poblaciones potencial, objetivo y atendida 2020,
Tloxcala.

Organismo Publico Descentralizado Salud en Tlaxcala (2021), Anteproyecto de
Presupuesto de Egresos para el Ejercicio 2021, Tlaxcala.

Organizacion de las Naciones Unidas (2015), Objetivos de Desarrollo Sostenible.
Disponible para SU consulta en
https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-
desarrollosostenible/

Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, Unidad de Evaluacion del Desempeno
(s.f.), Guia rdpida para la formulacion de programas con la Metodologia de
Marco Légico (MML), México.

Secretaria de Hacienda y Crédito PUblico, Secretaria de la Funcion PuUblica y
Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social (2007),
Lineamientos generales para la evaluacién de los Programas Federales de la
Administracion PUblica Federal. México.

Secretaria de Hacienda y Crédito PUblico (2013), Lineamientos para informar
sobre los recursos federales transferidos a las entidades federativas, municipios y
demarcaciones territoriales del Distrito Federal, y de operacion de los recursos del
Ramo General 33, México.

Secretaria de Hacienda y Crédito PUblico (2020), Acuerdo por el que se da a
conocer a los gobiernos de las entidades federativas la distribucion vy
calendarizaciéon para la ministraciéon durante el ejercicio fiscal 2020, de los
recursos correspondientes a los Ramos Generales 28 Partficipaciones a Entidades
Federativas y Municipios, y 33 Aportaciones Federales para Entidades Federativas
y Municipios, México.

Secretaria de Salud (2019), Acuerdo de Coordinacion para la ejecucion del
Sistema de Proteccion Social en Salud, que celebran la Secretaria de Salud vy el
Estado de Tlaxcala, Tlaxcala.

71


https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollosostenible/
https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollosostenible/

' TLAXCALA O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS SALUD DE TLAXCALA

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

E

CONSULTORES S.C.

e Secretaria de Salud (2019,) Catdlogo Universal de Servicios de Salud (CAUSES)
2019, Tlaxcala.

e Secretaria de Salud, Instituto de Salud para el Bienestar (2020), Criterios de
Operacioén del Programa de Atencidon a la Salud y Medicamentos Gratuitos para
la Poblacion sin Seguridad Social Laboral, México.
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FICHA TECNICA DE LA EVALUACION

Tabla 3 Ficha Técnica con los datos generales de la instancia evaluadora y
el costo de la evaluacion

Ficha Técnica de la Evaluacion de Diseio del Programa de Prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados (INSABI)

Ejercicio fiscal 2020

Nombre de la instancia

Empresarial Consultores S. C.
evaluadora

Nombre del coordinador de la

.z Marco Polo Rodriguez SGnchez
evaluacion

Nombres de los principales Fernando Romdn Mdrquez Colin

colaboradores Yadira Aydeé Diaz Herndndez

Nombre de la unidad Direccion Técnica de Evaluaciéon del Desempeno,
administrativa responsable de Secretaria de Planeaciéon y Finanzas del Gobierno

dar seguimiento a la evaluacion | del Estado de Tlaxcala

Nombre del titular de la unidad
administrativa responsable de Martha Aguilar Torrentera
dar seguimiento a la evaluacién

Forma de contratacion de la

. - Adjudicacién directa
instancia evaluadora

Costo total de la evaluacién $ 464,000, IVA incluido

Fuente de financiamiento Recursos presupuestarios estatales
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ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO

SALUD DE TLAXCALA

ANEXO 1. METODOLOGIA PARA LA CUANTIFICACION DE LAS POBLACIONES
POTENCIAL Y OBJETIVO

Poblacién

Definicion

Método de cdlculo

Fuentes de informacidén

Todas las unidades médicas, de apoyo Y |Poblacion Potencial
administrativas del Organismo PUblico | = unidades Metodologia para la
P . Descentralizado Salud de Tlaxcala (OPD Salud de | médicas, de apoyo | cuantificacién de las
otencial - - o . . .
Tlaxcala) que oforgan servicios de forma directa o | y administrativas del | poblaciones potencial,
indirecta a los grupos de la poblacién abierta que | OPD Salud de objetivo y atendida 2020
no estdn inscritos a un sistema de seguridad social | Tlaxcala
Poblacién Objetivo
Aquellas unidades médicas y de apoyo del OPD = 204 unidades
Salud de Tlaxcala que otorgan servicios de forma | médicasy de Metodologia para la
Objetivo directa o indirecta a los grupos de la poblacién apoyo del OPD cuantificacién de las

abierta que no estdn inscritos a un sistema de
seguridad social y que necesitan recursos del
INSABI para su operacion

Salud de Tlaxcala
que necesitan
recursos del INSABI
para su operacién

poblaciones potencial,
objetivo y atendida 2020
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ANEXO 2. PROCEDIMIENTO PARA LA ACTUALIZACION DE LA BASE DE DATOS DE LOS
BENEFICIARIOS

No se contd con informacién para elaborar este anexo.
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MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS DEL PROGRAMA

Nombre del Programa

Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados

Modalidad

U

Dependencia/Entidad

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Tipo de Evaluacién

En materia de Diseno

Ano de la Evaluacion

2020-2021

Nombre del Wiz - wielier -
Objetivo Indicador dimensioén - Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos
frecuencia (MIR)

HTTPS://DATOS.GOB.MX/BUSCA/

Esperanza Estrategico - tatal de vida al DATASET/PROYECCIONES-DE- LA- fATéED?goé \Ter\\LTJ?chcleuﬁg(/isDo DE

. . . . esperanza estaral ae viaa a _ _ V. _ _
Fin els’ro’rol de vida | Eficacia - nacer POBLACION-DE-MEXICO-Y- DE-LAS LA SALUD POR PARTE DE LA

alnacer Anual ENTIDADES- FEDERATIVAS-2016- POBLACION TLAXCALTECA
2050
HTTP://WWW.DGIS.SALUD.GOB.M . .

Tasa d.e Estratéqi _ (numero de defunciones X/CONTENIDOS/BASESDEDATOS LA POBLAOO'N CONFIA EN LOS

mortalidad siraregico : SERVICIOS MEDICOS QUE

Propdsito general por Eficacia - ocoeqd’os enla 5 /BDC_DEFUNCIONES_GOBMX.HT ML, BRINDAN LAS UNIDADES

cada 100.000 poblacién/poblacién total del | HTTP://WWW.DGIS.SALUD.GOB.M MEDICAS DE SALUD DE

habitantes Anual estado de Tlaxcala)*100000 X/CONTENIDOS/BASESDEDATOS TLAXCALA
/BDC_POBLACION_GOBMX.HTML

tasa de deteccién
Tasa de Gestidn - REPORTE DE DETECCION DE
Componente deteccién de Eficiencia - ENFERMEDADES AL RESGUARDO DEL DISMINUCION DE MUERTE POR
P enfermedades DEPARTAMENTO DE ESTADISTICA DEL ENFERMEDAD
ala poblacién | Anual OPED SALUD DE TLAXCALA
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Tipo - valor -
dimension -
frecuencia

Nombre del

Objetivo Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos

(MIR)

Indicador

LL

(NUmero de personas
atendidas sin seguridad social

Porceh’TOJe de | Gestion - en consulta de primera vez en REPORTE DE ATENCION BAJO EL LOS USUARIO DE ATENCION DE
atencién en .. . . . . RESGUADO DEL DEPARTAMENTO DE . z
Componente Eficiencia - unidades de primer nivel de SERVICIO MEDICO ESTEN
consultas ala atencién/poblacion sin ESTADISTICA DEL OPD SALUD DE SATISFECHOS CON EL SERVICIO
poblacién Anual ION/POD. TLAXCALA
seguridad social en
Tlaxcala)*100
Porcentaie de ., (Numero de platicas de .
laticas ée Gestion - promocion de la salud REPORTE DE PLATICAS AL RESGUADO DEL | POBLACION INFORMADA EN
Componente prom ocionde | Eficiencia - realizadas/numero de platicas | DEPARTAMETO DE PROMOCION DE LA RIESGOS DE PROBLEMAS DE
P Semestral de promocién de la salud SALUD SALUD
la salud programadas)*100
Porcentaje de (Detecciones de diabetes
deteccién de Gestidn - realizadas en poblacién REPORTE DE DETECCION DE DIABETES, AL c
esfion
Actividad | diobetes melitus | S0 S L mayor de 20 afios/total de | RESGUARDO DE LA OFICINA DE #ﬁfﬁf;éﬁ?gﬁgggg é'é
en la poblacion detecciones de diabetes DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA PARTE DE LA POBLACION
mayor de 20 Semestral programada en poblacién PREVENCION EN SALUD
anos mayor de 20 anos)*100
(Numero de mujeres de 15
Porcentaje de anos y mds en pareja que . <
mujeres en Gestidn - viven en situacion de violencia | REPORTE DE SITUACION DE VIOLENCIA INTERES POR RECIBIR ATENCION
. g . DE PARTE DE LAS MUJERES QUE
Actividad 3|.Tuo<:|o.n de Eficiencia - severa oTendldols/‘roToI gle FAMILIAR, BAJO EL RESGUARDO DE LA ESTAN EN SITUACION DE
violencia . mujeres de 15 anos y mas en OFICINA DE DESARROLLO Y SEGUIMIENTO VIOLENCIA FAMILIAR. SEXUAL Y
Trimestral DE LA PREVENCION EN SALUD '

familiar y de
género severa

pareja que viven en situaciéon
de violencia severa
programadas)*100

DE GENERO
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Tipo - valor -
dimension - Método de Cdiculo Medios de verificacion Supuestos
frecuencia (MIR)

Objetivo Nombre del

Indicador

Porcentaje de

consultas (NUmero de consultas
médicos Gestidn - oforgodos eln.unidolldes REPORTE DE CONSULTAS MEDICAS SE CUENTA CON UNA
.. realizadas ala . . . medicas moéviles/numero de MOVILES, BAJO EL RESGUARDO DE LA <
Actividad poblacién Ef,ICIenCIO B consultas programadas en OFICINA DE DESARROLLO Y SEGUIMIENTO POBLACION INFORMADA Y
objetivo porlas | Timestral unidades medicas DE LA ATENCION MEDICA INTEGRAL PARTICIPATIVA
unidades maéviles)*100
moviles

Porcentaie de NUmero de servicios realizados
Servicios I Gestidn - de primer nivel de atencién REPORTE DE SERVICIOS DE PRIMER NIVEL,
Actividad reqlizados en Eficiencia - por unidad medica/numero BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE
fimer nivel de de servicios programados en PLANEACION Y CONTROL DE LA
primer T Semestral primer nivel de atencién por | ATENCION MEDICA ENTEGRAL
atencion . R
unidad medica)*100

SOLIDEZ FINANCIERA PARA
CONTAR CON LOS INSUMOS
NECESARIOS PARA BRINDAR
LOS SERVICIOS DE PRIMER NIVEL
DE ATENCION

(Detecciones realizadas de

Porcentaje de cdncer de cuello uterino con

delecciones de | s astion - citologia cervieal 0 prueba de | gepoere DE DETECCIONES DE CANCER, | DISPONIBILIDAD DE LA

cancer de estion vbh amujeres de 25 a 64 BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE | POBLACION OBJETIVO POR
Actividad | cuello uterino Eficiencia - afios/detecciones JO SGUARDO A OFIC OBLACION OBJETIVO PO

o _ e el e s ancer d DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA ASISTIR A LA DETECCION

con cliologia | Trimestrall programaads ae cancer 98 | bREVENCION EN SALUD OPORTUNA

cervicala cuello uterino con citologia

mujeres de 25 a cervical o prueba de vph a

64 anos mujeres de 25 a 64 anos)*100
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Nombre del e
Objetivo . dimensioén - Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos
Indicador .
frecuencia (MIR)
Porcentaje de . -
mujeres de 250 | Gestidn - (Mujeres de 23 a 67 anos con | gep e DE EXPLORACION DE MAMA,
9 o €stion exploracién clinica de mama .

Actividad 69 anos C”on Eficiencia - realizada/mujeres de 25 a 69 BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE POBLACIQN FEMENINO ASISTE A
exploracion . - | = lini DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA DETECCION OPORTUNA
clinica de Trimestral anos con exploracion CINICA | ppeyENCION EN SALUD

de mama programada)*100
mama
Porcentaje de
deteccién de Gestion - Deteccidn de cdncer de REPORTE DE DETECCIONES DE CANCER,

Actividad cdncer de Eficiencia - prostata realizadas/deteccion | BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE | QUE LOS HOMBRE ACUDAN A
prostata a . de cdncer de prostata DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA LA CONSULTA
hombre de 45 o | Tfimestral programada)*100 PREVENCION EN SALUD
65 anos
Porcentaje de L (Control diabetes mellitus en .
control de Gestion - mujeres de 20-59 REPORTE DE DETECCION DE DIABETES, AL | |\ 7eps v ADHERENCIA AL

. . . . . . . . RESGUARDO DE LA OFICINA DE .

Actividad | diabetes meliitus | Eficiencia - realizado/total de diabetes TRATAMIENTO MEDICO CE

. . . DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA <
en mujeres de Anual mellitus en mujeres de 20-59 PREVENCION EN SALUD PARTE DE LA POBLACION
20-59 anos programado)*100
Porcentaje de ., Control diabetes mellitus en .
control de Gestion - hombres de 20-59 REPORTE DE DETECCION DE DIABETES, AL |\ repes v ADHERENCIA AL
. . . . . . . . RESGUARDO DE LA OFICINA DE :

Actividad | diabetes meliitus | Eficiencia - realizado/total de diabetes TRATAMIENTO MEDICO CE

en hombre de mellitus en hombres de 20-59 DESARROLLO ¥ SEGUIMIENTO DE LA PARTE DE LA POBLACION
~ Anual . PREVENCION EN SALUD
20-59 anos programado)*100
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08

Nombre del W[ o RELElr
Objetivo . dimensioén - Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos
Indicador -
frecuencia (MIR)
Porcentaje de Gestidn - (Pacientes en control con PADRON DE PACIENTES DE DIABETES .

Actividad pacientes en Eficiencia - diabetes mellitus/total de MELLITUS, AL REGUARDO DE LA OFICINA #ﬁfﬁf&éﬁ?gﬁgggg 'S:;
control con . pacientes con diabetes DE DESARROLLO Y SEUGIMIENTO DE PARTE DE LA POBLACION
diabetes melitus | Timestral mellitus)*100 PREVENCION EN SALUD
E%rgsengjﬁeoge Gestion - :T'j:;gfz 32 sane ) O o) | REPORTE DE CONTROL NUTRICIONAL, INTERES DE PADRES, MADRES O

Actividad meno?/es de 5 Eficiencia - nutricional/total de nifas BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE CUIDAD,ORES POR LA
afios en control nifios menores de 5 afios Zn PLANEACION Y CONTROL DE LA ATENCION NUTRICIONAL EN EL

> Anual N PREVENCION EN SALUD MENOR.
nufricional consulta)*100
Porcerj’rOJ(.elde Gestidn - (Grupos de ayuda mutua REPORTE DE ACREDITACION EN GRUPOS, GRUPOS DE AYUDA MUTUA
. acreditacion en .. . . BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE

Actividad Eficiencia - acreditados/grupos de ayuda APOYAN A LA SALUD DE LA
grupos de mutua programados)*100 DESARROL[_O Y SEGUIMIENTO DE LA SOCIEDAD
ayuda mutua | Anual prog PREVENCION EN SALUD
Porcentaje de Gestidn - (Consultas de control prenatal | REPORTE DE CONSULTAS PRENATAL, BAJO | LA MUJER EMBARAZADA ASISTA

Actividad consultas de Eficiencia - oforgadas/consultas de EL REGUARDO DE LA OFICINA DE A CONSULTA PARA
control prenatal . control prenatal PLANEACIQN Y COTROL DE LA GARANTIZAR UN EMBARAZO
otorgadas Trimestral programadas)*100 PREVENCION EN SALUD SALUDABLE
Porcentaje de
visitas
domiciliarias ., (NUmero de visitas
oara captar | Gestion - domiciliarias REPORTE DE VISITAS DOMICILIARIAS, UNIDADES MOVILES EQUIPADAS

.. ; . . . . . - BAJO EL REGUARDO DE LA OFICINA DE

Actividad pacientes a Eficiencia - realizadas/nUmero de visitas Y EN BUEN ESTADO Y CONTAR
fravés del : domiciliarias DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA CON EL PERSONAL

< Trimestral . ATENCION MEDICA INTEGRAL
fortalecimiento programadas)*100
de la atencién
médica
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18

Nombre del W[ o RELElr
Objetivo . dimensioén - Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos
Indicador -
frecuencia (MIR)
Porcentaje de
visitas realizadas (Visitas realizadas por
alocadlidades | Gestidn - Unidades medicas REPORTE DE VISITAS A LA LOCALIDADES, | it AR CON UNIDADES
Actividad rurales con Eficiencia - méviles/visitas programadas BAJO EL RESGUARDO DE LA OFICINADE | 4 4| £ EQUIPADAS Y EN BUEN
servicios de . or unidades médicas DESARRQLLO Y SEGUIMIENTO DE LA ESTADO
atencion Trimestral por uniac ATENCION MEDICA INTEGRAL
. . moviles)*100
primaria a la
salud
. Gestidn - REPORTE DE RECETAS SURTIDAS, BAJO EL | SOLVENCIA PRESUPUESTAL
Porcentaje de estion .
Actividad recetas surtidas | Eficiencia - (Recetas sur‘rldgs al 100%/total | RESGUARDO DE LA OFICINA DE PARA CONTAR CON LOS
al 100% de recetas surtidas)*100 PLANEACION Y CONTROL DE LA MEDICAMENTOS
° Anual ATENCION MEDICA INTEGRAL OPORTUNAMENTE.
Porcentaje de (Numero de servicios
servicios de Gestidn - otorgados en localidades de REPORTE DE SERVICIOS EN LOCALIZADES, p
Actividad salud otorgados Eficiencia - dificil acceso/numero de BAJO EL RESGURADO DE LA OFICINA DE ggg\l}ﬁg %%%AE?EE%?AVO'LES
en localidades servicios establecidos en las DESRROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA MEDICOS
dispersasy de | Semestral localidades de dificil acceso | ATENCION MEDICA INTEGRAL
dificil acceso programado)*100
(Numero de capacitaciones
Porcentaie de ., realizadas a personal
o Ocimldones Gestion - operativo REPORTE DE CAPACITACION ]
Actividad a ppersonol Eficiencia - jurisdiccional/numero de JURUSDICCIONAL, BAJO EL R’EGUARDO INTERES DEL PERSONAL MEDICO
jurisdiccional Semestral capacitaciones progromodos DE LA OFICINA DE EDUCACION MEDICA
a personal operativo
jurisdiccional)*100
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Tipo - valor -
dimension -
frecuencia

Nombre del

Objetivo Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos

(MIR)

Indicador

8

Porcentaje de

(Unidades acreditadas para

unidades Gestion - orinclor servicio REPORTE DE ACREDITACION, BAJOEL | CONTAR CON LA
Actividag | 9creditadas Eficiencia - amigable/unidades RESGUARDO DE DEPARTAMENTO DE INFRAESTRUCTURA Y
para brindar Anual acreditadas programadas CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD EQUIPAMIENTO ADECUADO
servicio para brindar servicio
amigable amigable)*100
Porcentaje de
eventos
educativos (Eventos educativos a para
innovadores FAA promover estilos de vida REPORTE DE EVENTOS ECUCATIVOS, BAJO
Actividad dirigidos a ;i?:sig(r)wgio _ saludables realizados/numero | EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE EgLRVE,EA'\IfI(Z:,KA\CFIgII/\AI\I\S?E\SéNﬁgEA
promover estilos de eventos educativos a para | DESARROLLO Y SEGUIMIENTO DE LA
de vida Anual promover estilos de vida PROMOCION PARA LA SALUD EDUCATIVOS
saludables en saludables programados)*100
toda la
poblacién.
Porcentaje de
comunidades . -
- PA (Comunidades certificadas REPORTE DE COMUNIDADES
Actividad certficadas giisig(r)wgio _ | como saludables/total de CERTIFICADAS, BAJO EL RESGUARDO DE | SQLY IEA FIRANCIERA ¥
romotoras de comunidades certificadas LA OFICINA DE PLANEACION Y CONTROL POBLACION
P Anual DE LA PROMOCION PARA SALUD

la salud

como saludables)*100
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Objetivo

Nombre del

Indicador

Porcentaje de
campanas de

Tipo - valor -
dimension -
frecuencia
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Método de Cdlculo

(Campanas de promocién y
prevencion de padecimientos

Medios de verificacion

REPORTE DE CAMPANAS DE

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Supuestos
(MIR)

SOLIDEZ FINANCIERA,

promocién ala | Gestion - mentales - COLABORACION Y

Actividad |salud mentaly | Eficiencia - realizadas/campanas de PROMOCION, BAJO EL RESGUARDO DE CONCIENTIZACION DE
. . > LA OFICINA DE PLANEACION Y CONTROL

prevencion de | Anual promocion y prevencion de DE LA PREVENCION EN SALUD AUTORIDADES LOCALES PARA

padecimientos padecimientos mentales REALIZAR LAS CAMPANAS

mentales programadas)*100

Porcentaje de

cursos de (Cursos realizados sobre el

capacitaciéon PA N enfoque intercultural en los REPORTE DE CAPACITACION ENFOQUE
Actividad sobre el ;i?:sig(r)wgio _ servicios de salud/cursos INTERCULTURAL, BAJO EL RESGUARDO DE ﬁé&sgg':lilngzifL%N:L%EsL

enfoque programados sobre el LA OFICINA DE PLANEACION Y CONTROL

intercultural en | Semestral enfoque intercultural en los DE LA PROMOCION PARA LA SALUD CURSOS CONVOCADOS

los servicios de servicios de salud)*100

salud

. (NUmero de jbvenes de 12 a

Porcentaje de 17 anos que participan en

jévenesde 12 a ., acciones de prevencion de REPORTE DE PREVENCION DE

17 anos que Gestion - dicci p d ADICCIONES, BAJO EL RESGUARDO DE ADOLECENTES SE INTERESAN EN
Actividad | participanen | Eficiencia - | Goccionesimamero de LA OFICINA DE DESARROLLO Y LA PREVENCION DE

acciones de Trimestral jovenes de 12a 1/ anos SEGUIMIENTO DE LA PREVENCION EN ADICCIONES

prevenciéon de
adicciones

programados que participan
en acciones de prevencién de
adicciones)*100

SALUD
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738

Nombre del e
Objetivo . dimensioén - Método de Calculo Medios de verificacion Supuestos
Indicador .
frecuencia (MIR)
Porcentaje de (Comités municipales contra
comies Gestion - las adicciones o o | POBLACION SE PREOCUPA POR
Actividad | Tonieipaies Eficiencia - operando/comités J Y LA PREVENCION DE
contra las municioales contra las DESARROL[_O Y SEGUIMIENTO DE LA ADICCIONES
adicciones Anual neib w1nn | PREVENCION EN SALUD
adicciones programados)*100
operando
Porcentaje de (Ninos menores de 1 ano con
vacunacién con Gestion - esguema de vacunacién REPORTE DE VACUNACION, BAJO EL .
Actividad esquema Eficiencia - completo/total de poblacion | RESGUARDO DE LA OFICINA DE lEZA,\A\iAOPil\_S\ESl%'; ESSE&QA\OIIE\IN
completo en estimada por sino de ninos PLANEACION Y CONTROL DE LA PARA LA SALUD
menores de un | Anual menores de 1 afio en el PREVENCION EN SALUD
ano estado de Tlaxcala)*100
Porcentaje de Gestic (NUmero de usuarias activas REPORTE DE METODOS
usuarios activos eston - de los diferentes métodos ANTICONCEPTIVOS, BAJO EL REGUARDO
Actividad |de los diferentes | Eficiencia - anticonceptivos/total mujeres | DE LA OFICINA DE DESARROLO Y ;AC%U,jgﬁLE/';ASBARAZADA ASISTE
métodos Semestral en edad fértil unidas de 15 a SEGUIMIENTO DE LA PREVENCION EN
anticonceptivos 49 anos de edad)*100 SALUD
. (Campana de combate al
Porcentaje de sobrepeso y la obesidad en la ~
campanas Gestion - adolescencia/total de REPORTE DE CAMPANAS SOBREPESO Y | |1 INTERINSTITUCIONAL Y
.. combate al . . . ~ OBESIDAD, BAJO EL RESGURADO DE LA
Actividad Eficiencia - campafa de combate al . RECURSOS SUFICIENTES PARA
sobrepeso y la sobrepeso y la obesidad en la OFICINA DE PLANEACION Y CONTROL DE COMBATIR EL PROBLEMA
obesidad enla | Anual pesoy LA PREVENCION EN SALUD
. adolescencia
adolescencia "
programadas)*100
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Tipo - valor -

Nombre del dimensioén - Método de Cdiculo Medios de verificacion Supuestos

Objetivo

lclizeeler frecuencia (MIR)

Porcentdie de | Gestion - (Numero g8 unidades . | REPORTE DE UNIDADES MEDICAS, BAJO | PARTICIPACION DE LA
. unidades AN ! ' EL RESGUARDO DE LA OFICINA DE CIUDADANIA PARA
Actividad | s Gicgs con | EfiCieNcia - 'rr;STg'ing/ ?Umrerr‘; dgoz”'i?(fes PLANEACION Y CONTROL DE LA FORMALIZAR EL AVAL
aval ciudadano | AnuAl edicds programaadds p ATENCION MEDICA INTEGRAL CIUDADANO Y SUS ACCIONES

instalar aval ciudadano)*100
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CONSULTORES S.C.

ITLAXCALA O.P.D.SALUD

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO

SALUD DE TLAXCALA

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

ANEXO 4. INDICADORES

Nombre del Programa | Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados

Modalidad U
Dependencia/Entidad | Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Tipo de Evaluacion En materia de Diseno
Ao de la Evaluaciéon | 2020-2021

(o] o lo)
% 2 -g I Unidad
Nivel de Nombre del 2 o s £ o 8 ez Frec. de Llinea Comportamiento
. e . 1 Metodo de calculo > 0 ¢ o Definicion de o2 Metas . .
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
o O | T Medida
o u‘j 0 <
=
Fin Espe_ronzo estatal esperanza estatal de silsilsiINolsi Si Si Si Si Si Regular
de vida al nacer | vida al nacer
(numero de
Inocs)ﬂjiilod defunciones
L. acaecidas en la . . . . , . .
Propdsito ?Oeggggl por cada poblacion/poblacion Si |[No| Si |No [No Si Si Si Si Si Descendente
hoBiTonfes total del estado de
Tlaxcala)*100000
Tasa de
Componente | 981°€ON C€ | iasa de deteccion Si|si|si|si|os Si Si Si si|osi Regular
la poblacién
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L8

o = (o)
L 0o 2 3 .
. c = 9 5 Unidad , .
Nivel de Nombre del , , c £ o S . s Frec. de Linea Comportamiento
e . Metodo de calculo > 0| 6| O Definicion de Yy I H s
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
o O | o Medida
o uU_l 0 «
=
(NUmero de personas
atendidas sin
. seguridad social en
Z?;ii?ggjgnde consulta de primera
Componente | -~ i ala vez en unidades de Si | Si| Si|si]Ssi Si Si Si Si Si Regular
poblacion primer nivel de
afencién/poblacién
sin seguridad social en
Tlaxcala)*100
(Numero de platicas
Porcentaje de de promocién de la
I&ticas de SOlu.d . . . . . . , , , ,
Componente gromocién de la realizadas/numerode | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si Si Si Regular
salud platicas de promocion
de la salud
programadas)*100
(Detecciones de
Porcentaje de diobe’re_§ realizadas en
deteccion de pOb|EJCIOI’1 mayor de
Actividad | diabetes melitus | 20 9nos/total de si|si|si|si|si i i i st | si Regular
en la poblacion dfe’recaones de
mayor de 20 afios diabetes programada
en poblacién mayor
de 20 anos)*100
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88

o 2 (e}
L 02 3 .
. € g O 5 Unidad , .
Nivel de Nombre del 2 , o 9 5 s Frec. de Linea Comportamiento
e . Metodo de calculo > 0| 6| O Definicion de Yy I H s
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
© 9 S o Medida
o uU_l 0 «
=
(Numero de mujeres
de 15 anosy mds en
Porcentaje de pareja que viven en
mujeres en situacién de violencia
.. situacién de severa atendidas/total . . . . . . . . , ,
Actividad violencia familiar | de mujeres de 15 anos S SESE S S S S S S S Regular
y de género y mds en pareja que
severa viven en situacién de
violencia severa
programadas)*100
. (NUmero de consultas
Porcentaje de
otorgadas en
consultas ; .
4 unidades medicas
medicas moviles/nUmero de
Actividad |readlizadas ala Si| S| Si|Si|Si Si Si Si Si Si Regular
- consultas
poblaciéon
s programadas en
objetivo por las : :
; L unidades medicas
unidades moviles AP
moviles)*100
NUmero de servicios
realizados de primer
Porcentaje de nivel de atencién por
servicios unidad
Actividad |realizados en medica/numero de Si| S| Si|Si|Si Si Si Si Si Si Regular
primer nivel de servicios programados
atencion en primer nivel de
atencion por unidad
medica)*100
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68

Nivel de

objetivo

Nombre del
indicador

Porcentaje de
detecciones de
cdncer de cuello

Método de cdiculo

(Detecciones
realizadas de céncer
de cuello uterino con
citologia cervical o
prueba de vph a
mujeres de 25 a 64

Relevante

Econdmico

Monitoreable

Adecuado

Definicion

Unidad
de
Medida

Frec. de Llinea
Medicion Base

Metas

Comportamiento
del indicador

Actividad Uterine con afos/detecciones Si | Si|Si| Si] S Si Si Si Si Si Regular
. . . programadas de
citologia cervical .
. cdancer de cuello
amujeresde 25a . . .
I uterino con citologia
64 anos .
cervical o prueba de
vph a mujeres de 25 a
64 anos)*100
(Mujeres de 25 a 69
. anos con exploraciéon
Porcentaje de oy
. clinica de mama
mujeres de 25 a realizada/mujeres de
Actividad |69 anos con 25 G 69 QRS Con Si | Si|Si|SifSsi Si Si Si Si Si Regular
exploracion

clinica de mama

exploracién clinica de
mama
programada)*100
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Nivel de

objetivo

Nombre del
indicador

Método de cdiculo
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Relevante

Econdmico

Monitoreable

Adecuado

Definicion

Unidad
de
Medida

O.P.D.SALUD
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Frec. de Llinea
Medicion Base

Metas

Comportamiento
del indicador

Porcentaje de L .
-2 Deteccidn de cdncer
deteccién de .
cancer de de préstata
Actividad ostata a realizadas/deteccion Si | Si|Si|Si|Ssi Si Si Si Si Si Regular
P de cdncer de prostata
hombre de 45 a rogramada)*100
65 anos Prog
. (Conftrol diabetes
Porcentaje de . .
mellitus en mujeres de
control de 20-59 realizado/total
Actividad diabetes meliitus | & " 2oL itus en | ST | SE| ST ST S Si Si Si Si Si Regular
en mujeres de 20- . 5
59 Qfios mujeres de 20-59
programado)*100
. Confrol diabetes
Porcentaje de -
mellitus en hombres de
control de 20-59 realizado/fotal
Actividad | diabetes mellitus de diabetes mellitus en Si | Si|Si|SifSsi Si Si Si Si Si Regular
en hombre de 20-
59 afos hombres de 20-59
programado)*100
. (Pacientes en control
Porcentaje de ;
pacientes en con diabetes
Actividad control con mell!’rus/’ro’rol de Si | Si | Si| Si| Si Si Si Si Si Si Regular
diabetes mellitus pacientes con
diabetes mellitus)*100
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Unidad

Definicion de Comportamiento

del indicador

Frec. de Llinea
Medicion Base

Nombre del
indicador

Nivel de

Método de cdiculo Metas

objetivo

16

Porcentaje de
niNos y ninas

(Numero de ninas y
ninos menores de 5
anos en control

Relevante

Econdmico

Monitoreable

Adecuado

Medida

Actividod |menoresde 5 nutricional/total de Si | Si| S| Si|Ssi Si Si Si Si Si Regular
anos en control niNas y ninos menores
nutricional de 5 anos en
consulta)*100
Porcentaje de (Grupos de ayuda
acreditacion en mutua
Actividad Ubos de avuda | acreditados/grupos de | Si | Si | ST | Si | Si Si Si Si Si Si Regular
?nu’lr%o Y ayuda mutua
programados)*100
Porcentaje de (Consultas de control
.. consultas de prenatal . . . . . . , , . .
Actividad control brenatal | oforgadas/consultas Si | S| S| Si|oSi Si Si Si Si Si Regular
otor odpos de control prenatal
9 programadas)*100
Porcentaje de
visitas . .
domiciliarias para (NU”.‘eT.O (.je visitas
.. captar pacientes doniuohonos, . . . . . . , , , ,
Actividad realizadas/nimerode | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si Si Si Regular

a fravés del
fortalecimiento
de la atencidon
médica

visitas domiciliarias
programadas)*100
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(o] L lo)
L 02 3 .
. S € 9 © Unidad z X
Nivel de Nombre del 2 , o 9 5 Frec. de Linea Comportamiento
- - Metodo de calculo > 0| 6| O Definicion de ooz I H s
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
© 9 S o Medida
o uU_l 0 «
=
P.o.rcen‘rcu'e de (Visitas realizadas por
visitas realizadas ; :
alocalidades unlld?dis.njfedmos
. maoviles/visitas . . . . . . . , , ,
Actividad ruro!gs con programadas por Si | Si| Si|Si|Si Si Si Si Si Si Regular
servicios de - e
= . . | unidades médicas
atencidn primaria L
moviles)*100
ala salud
Porcentaje de (Recetas surtidas al
Actividad |recetas surtidas al | 100%/total de recetas | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si Si Si Regular
100% surtidas)*100
(Numero de servicios
Porcentaje de otorgados en
servicios de salud | localidades de dificil
.. otorgados en acceso/numero de . . . . . . , , , ,
Actividad localidades servicios establecidos S SESEE S S S S S S S Regular
dispersas y de en las localidades de
dificil acceso dificil acceso
programado)*100
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o 2 (e}
L 0o 2 3 .
. € g O 5 Unidad , .
Nivel de Nombre del 2 , o 9 5 Frec. de Linea Comportamiento
e . Metodo de calculo > 0| 6| O Definicion de Yy I H s
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
© 9 S o Medida
o uU_l 0 «
=
(Numero de
capacitaciones
Porcentaje de reohzoglosopersonol
. capacitaciones a operativo . . . . . . , , , ,
Actividad ersonal jurisdiccional/numero | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si Si Si Regular
personal de capacitaciones
jurisdiccional
programadas a
personal operativo
jurisdiccional)*100
(Unidades acreditadas
Porcentaje de para brindar servicio
unidades amigable/unidades
Actividad |acreditadas para | acreditadas Si | Si|Si|Sif|Ssi Si Si Si Si Si Regular
brindar servicio programadas para
amigable brindar servicio
amigable)*100
Porcentaje de
eventos (Eventos educativos a
educativos para promover estilos
innovadores de vida saludables
.. dirigidos a realizados/nUmero de . . . . . . , , , ,
Actividad promover estilos | eventos educativos a S SESE S S S S S S S Regular
de vida para promover estilos
saludables en de vida saludables
tfoda la programados)*100
poblacioén.
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objetivo

Nombre del
indicador

Porcentaje de
comunidades

Método de cdiculo

(Comunidades
cerfificadas como

Relevante

Econdmico

Monitoreable

Adecuado
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Definicion
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Unidad
de
Medida

Frec. de Llinea
Medicion Base

Metas

Comportamiento
del indicador

Actividad gg[:icggfﬁomros i‘j)"fﬁ%%ségo' de si | si|si|si|os si si si si si Regular
de la salud certificadas como
saludables)*100
(Campanas de
promocion y
Porcentaje de prevencién de
campanas de padecimientos
promocioén ala mentales
Actividad |salud mentaly realizadas/campanas | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si Si Si Regular

prevencién de
padecimientos
mentales

de promocién y
prevencién de
padecimientos
mentales
programadas)*100
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S6

(o] L lo)
L 02 3 .
. € g O 5 Unidad , .
Nivel de Nombre del 2 , o 9 5 s Frec. de Linea Comportamiento
- . Metodo de calculo > 0| 6| O Definicion de Yy I H s
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
© 9 S o Medida
o uU_l 0 «
=
(Cursos realizados
Porcentaje de ;obre el enfoque
intercultural en los
cursos de g
. capacitacion servicios de . . . . . . , , , ,
Actividad sobre el enfoque salud/cursos Si | Si| Si|Si| Si Si Si Si Si Si Regular
; programados sobre el
intercultural en los -
.. enfoque intercultural
servicios de salud .
en los servicios de
salud)*100
(NUmero de jovenes
de 12 a 17 anos que
Porcentaje de porﬂopon en
. acciones de
jévenesde 12 a o
~ prevencion de
17 anos que adicciones/numero de
Actividad port!opon en jovenes de 12.a 17 Si | Si|Si|Si]|Ssi Si Si Si Si Si Regular
acciones de ~
) anos programados
prevencion de e
e que participan en
adicciones .
acciones de
prevenciéon de
adicciones)*100
Porcentaje de (Comités municipales
comités contra las adicciones
. municipales operando/comités . . . . . . . . . .
Actividad contra las municipales contra Ias Si | Si | Si|Si]Si Si Si Si Si Si Regular
adicciones adicciones
operando programados)*100




I TLAXCALA

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Ed

CONSULTORES S.C.

96

(o] L lo)
L 0o 2 3 .
. € g O 5 Unidad , .
Nivel de Nombre del 2 , o 9 5 s Frec. de Linea Comportamiento
e . Metodo de calculo > 0| 6| O Definicion de Yy I H s
objetivo indicador L € = 9 . Medicion Base del indicador
© 9 S o Medida
o uU_l 0 «
=
(Ninos menores de 1
Porcentaje de afo con esquema de
1 vacunacion
vacunacion con
esquema completo/total de
Actividad completo en poblacion estimada Si | Si| Si|Si| Si Si Si Si Si Si Regular
por sino de ninos
menores de un Z
= menores de 1 ano en
ano
el estado de
Tlaxcala)*100
(NUmero de usuarias
Porcentaje de activas de los
usuarios activos diferentes métodos
Actividad |de los diferentes | anficonceptivos/total | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si Si Si Regular
métodos mujeres en edad féril
anficonceptivos | unidas de 15 a 49 anos
de edad)*100
(Campana de
. combate al sobrepeso
Porcentaje de .
= y la obesidad enla
campanas .
o combate al adolescencia/total de ] ] ] ] ] ) ] ] ] ]
Actividad campana de Si | Si|Si|SifSsi Si Si Si Si Si Regular
sobrepeso vy la
: combate al sobrepeso
obesidad en la .
. y la obesidad enla
adolescencia .
adolescencia
programadas)*100
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Nombre del
indicador

Nivel de Método de cdlculo

objetivo

(Numero de unidades
medicas con aval

Porcentaje de ciudadano

Actividad unidades instalado/numero de
médicas con aval | unidades medicas
ciudadano programadas para

instalar aval
ciudadano)*100

Si

Relevante

Si

Econdmico

Si

Monitoreable

Si

Adecuado

Si

I TLAXCALA

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021
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Unidad
de
Medida

Frec. de Llinea
Medicion Base

Comportamiento

LEED del indicador

Si Si Si Si Regular

Fuente: MIR 2021 del programa y Apertura Programdatica 2021.
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ANEXO 5. METAS DEL PROGRAMA

Nombre del Programa | Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados
Modalidad U

Dependencia/Entidad

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable | Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

En materia de Diseno

2020-2021

Tipo de Evaluacion

Ano de la Evaluacion

Unidad
de Justificacién
medida

Orientada a
impulsar el

Propuesta

Nombre del A
de mejora

Indicador

Nivel de

Justificacion Factible Justificacién

Objetivo

En la ficha

desempeno

de la meta

L. La meta El valor de la meta es
técnica del . .
L establecida consistente con la
. Esperanza estatal . indicador se . . . .
Fin ) Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
de vida al nacer |75.40 especifica la .
- mejora respecto de de los valores del
unidad de k -
- la linea base indicador
medida
Enla ficha
Tasa de L La meta El valor de la meta es
. técnica del . .
mortalidad indicador se establecida consistente con la
Propdsito | general por cada | 560.00 Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
especifica la .
100,000 ; mejora respecto de de los valores del
- unidad de ; -
habitantes ; la linea base indicador
medida
En la ficha
L. La meta El valor de la meta es
Tasa de técnica del . -
- L establecida consistente con la
deteccién de , indicador se . . . .
Componente 47 94 Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
enfermedades a especifica la .
s - mejora respecto de de los valores del
la poblacién unidad de

medida

la linea base

indicador
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Nivel de
Objetivo

Nombre del
Indicador

Meta

Unidad
de
medida

Justificacién

En la ficha

Orientada a
impulsar el
desempeno
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Factible
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Justificacion

Propuesta
de mejora
de la meta

. L. La meta El valor de la meta es
Porcentaje de técnica del . .
- L establecida consistente con la
atencidén en . indicador se . . . .
Componente 47.99 Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
consultas a la especifica la .
g ; mejora respecto de de los valores del
poblacién unidad de h -
; la linea base indicador
medida
Enla ficha
. L La meta El valor de la meta es
Porcentaje de técnica del . .
s L establecida consistente con la
platicas de . indicador se . . . .
Componente 2 50% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
promocion de la especifica la .
- mejora respecto de de los valores del
salud unidad de h S
- la linea base indicador
medida
. Enla ficha
Porcentaje de L. La meta El valor de la meta es
. técnica del . .
deteccidon de indicador se establecida consistente con la
Actividad | diabetes mellitus 71% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
L especifica la .
en la poblacidon - mejora respecto de de los valores del
= unidad de k S
mayor de 20 anos ; la linea base indicador
medida
Porcentaje de Enla ficha
. L La meta El valor de la meta es
mujeres en técnica del . -
situacion de indicador se establecida consistente con la
Actividad . . - 25% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
violencia familiar especifica la .
A - mejora respecto de de los valores del
y de género unidad de ; S
; la linea base indicador
severa medida
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. Unidad Orientada a Propuesta
Nivel de Nombre del ore nz . oee z . ore sz .
. . (o[) Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
Objetivo Indicador . =
medida desempeno de la meta
Porcentaje de .
Enla ficha
consultas L La meta El valor de la meta es
. técnica del . .
medicas indicador se establecida consistente con la
Actividad |readlizadas a la 22.73% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
- especifica la .
poblaciéon ; mejora respecto de de los valores del
o unidad de h -
objetivo por las - la linea base indicador
; L medida
unidades moviles
. Enla ficha
Porcentaje de L La meta El valor de la meta es
e técnica del . .
servicios indicador se establecida consistente con la
Actividaod | realizados en 100% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
. . especifica la .
primer nivel de - mejora respecto de de los valores del
L unidad de h -
atencién - la linea base indicador
medida
Porcentaje de En la ficha
. L. La meta El valor de la meta es
detecciones de técnica del . .
cancer de cuello indicador se establecida consistente con la
Actividad . 18.19% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
uterino con especifica la )
. . . - mejora respecto de de los valores del
citologia cervical unidad de k -
. - la linea base indicador
amujeresde 25a medida
64 anos
. Enla ficha
Porcentaje de L La meta El valor de la meta es
. técnica del . .
mujeres de 25 a indicador se establecida consistente con la
Actividad | 69 anos con 18.34% Si especifica la Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
exploracion P mejora respecto de de los valores del
S unidad de ; -
clinica de mama medida la linea base indicador
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. Unidad Orientada a Propuesta
Nivel de Nombre del oce 2z X - ., . ore sz .
Objefivo Indicador Meta (o[) Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora

medida desempeno de la meta
Porcentaje de En la ficha
.7 L. La meta El valor de la meta es
detecciéon de técnica del . .
- cancer de ) indicador se ] establecida ] consrs‘rerﬁe conla '
Actividad . 25% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
préstata a especifica la .
; mejora respecto de de los valores del
hombre de 45 a unidad de h S
= : la linea base indicador
65 anos medida
. En la ficha
Porcentaje de técnica del La meta El valor de la meta es
conftrol de indicador se establecida consistente con la
Actividad | diabetes mellitus 100% Si especifica la Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
en mujeres de 20- uniiodod de mejora respecto de de los valores del
59 anos medida la linea base indicador
. En la ficha
Porcentaje de técnica del La meta El valor de la meta es
conftrol de L establecida consistente con la
Actividad | diabetes mellitus 100% Si Qsdlggfﬁgsﬁj Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
en hombre de 20- unliodod de mejora respecto de de los valores del
59 anos medida la linea base indicador
. E,n Io.ﬂcho La meta El valor de la meta es
Porcentaje de fecnica del establecida consistente con la
Actividad pacientes en 100% Si |nd|co.d'or °© Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
control con especifica la .
. . - mejora respecto de de los valores del
diabetes mellitus unidad de

medida

la linea base

indicador
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. Unidad Orientada a Propuesta
Nivel de Nombre del ore nz . oee z . ore sz .
. . Meta (o[) Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
Objetivo Indicador . =
medida desempeno de la meta
Porcentaje de E,n lO.f'ChO La meta El valor de la meta es
.~ o técnica del . .
NINOS y ninas indicador se establecida consistente con la
Actividad | menores de 5 100% Si especifica la Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
anos en control P mejora respecto de de los valores del
. unidad de h -
nutricional : la linea base indicador
medida
. Ef‘ lo.f'ChO La meta El valor de la meta es
Porcentaje de técnica del . .
acreditacion en indicador se establecida consistente con la
Actividad 100% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
grupos de ayuda especifica la .
- mejora respecto de de los valores del
mutua unidad de h S
- la linea base indicador
medida
. Ef‘ lo.ﬂChO La meta El valor de la meta es
Porcentaje de técnica del . .
consultas de indicador se establecida consistente con la
Actividad 25.64% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
confrol prenatal especifica la )
- mejora respecto de de los valores del
otorgadas unidad de k -
- la linea base indicador
medida
Porcentaje de
visitas Enla ficha
N L. La meta El valor de la meta es
domiciliarias para técnica del . .
caotar bacientes indicador se establecida consistente con la
Actividad prarp 24.69% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
a través del especifica la .
i - mejora respecto de de los valores del
fortalecimiento unidad de h -
- : la linea base indicador
de la atencién medida
médica
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. Unidad Orientada a Propuesta
Nivel de Nombre del ore nz . oee z . ore > .
. . Meta (o[) Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
Objetivo Indicador . =
medida desempeno de la meta
Porcentaje de .
o - Enla ficha
visitas realizadas L La meta El valor de la meta es
. técnica del . .
a localidades indicador se establecida consistente con la
Actividad | rurales con 24.89% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
. especifica la .
servicios de - mejora respecto de de los valores del
= . . unidad de h S
atencidn primaria ; la linea base indicador
medida
ala salud
Enla ficha
L La meta El valor de la meta es
. técnica del . .
Porcentaje de indicador se establecida consistente con la
Actividad | recetas surtidas al 100% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
especifica la .
100% - mejora respecto de de los valores del
unidad de h S
- la linea base indicador
medida
Porcentaje de Enla ficha
. . La meta El valor de la meta es
servicios de salud técnica del . .
otoraados en indicador se establecida consistente con la
Actividad 9 50% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
localidades especifica la .
. - mejora respecto de de los valores del
dispersas y de unidad de h -
e ; la linea base indicador
dificil acceso medida
Enla ficha
. L. La meta El valor de la meta es
Porcentaje de técnica del . .
capacitaciones a indicador se establecida consistente con la
Actividad P 50% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
personal especifica la )
oL - mejora respecto de de los valores del
jurisdiccional unidad de h -
medida la linea base indicador
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Nivel de Nombre del Unidad Orientada a Propuesta
.. . de Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
Objetivo Indicador . =
medida desempeno de la meta
Porcentaje de ltzénclgigghdoel La meta El valor de la meta es
unidades indicador se establecida consistente con la
Actividad | acreditadas para 100% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
brindar servicio especificala mejora respecto de de los valores del
. unidad de ] P s
amigable medida la linea base indicador
Porcentaje de
eventos
educativos En la ficha
) . La meta El valor de la meta es
innovadores técnica del . .
L dirigidos a . indicador se . establecida . consm‘rerﬁe conla .
Actividad . 100% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
promover estilos especifica la .
. - mejora respecto de de los valores del
de vida unidad de h -
; la linea base indicador
saludables en medida
toda la
poblacion.
PorcenToje de Fgggigghdoel La meta El valor de la meta es
comunidades indicador se establecida consistente con la
Actividad | cerfificadas 100% Si especifica la Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
como promotoras unFi)dod de mejora respecto de de los valores del
de lasalud . la linea base indicador
medida
Porcentaje de .
campanas de tEgclgigghdoel La meta El valor de la meta es
promocién ala indicador se establecida consistente con la
Actividad | salud mentaly 100% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
revenciéon de especifica la mejora respecto de de los valores del
prevencic unidad de | P ae
padecimientos medida la linea base indicador
mentales
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. Unidad Orientada a Propuesta
Nivel de Nombre del oce 2z X - ., . oo 7z it
Objefivo Indicador de Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora

medida desempeno de la meta
Porcentaje de En la ficha Ival |
cursos de técnica del La meto. E vaor de lameta es
capacitacion indicador se establecida consistente con la
Actividad sot|>ore ol enfoque 50% Si especifica I Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
intercultural eqn los un?dod de mejora respecto de de los valores del
.. ; la linea base indicador
servicios de salud medida
Porcentaje de )
., En la ficha
jbvenes de 12 a técnica del La meta El valor de la meta es
17 anos que indicador se establecida consistente con la
Actividad | participan en 25.54% Si especifica I Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
acciones de uniiodod de mejora respecto de de los valores del
prevencién de medida la linea base indicador
adicciones
Porcentaje de En la ficha
comités técnica del La meta El valor de la meta es
municioales indicador se establecida consistente con la
Actividad con’rroplos 100% Si especifica I Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
adicciones unliodod de mejora respecto de de los valores del
operando medida la linea base indicador
Porcentaje de Enla ficha
. .. La meta El valor de la meta es
vacunacion con técnica del . .
esquema ) indicador se ] establecida ) consistente con la
Actividad completo en 100% Si especifica la Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
mengres de un unFiDdod de mejora respecto de de los valores del
afo medida la linea base indicador
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. Unidad Orientada a Propuesta
Nivel de Nombre del ore nz . oee z . ore sz .
. . Meta (o[) Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
Objetivo Indicador . =
medida desempeno de la meta
. En la ficha
Porcentaje de L. La meta El valor de la meta es
. - técnica del . .
usuarios activos indicador se establecida consistente con la
Actividad | de los diferentes 50% Si especifica la Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
métodos P mejora respecto de de los valores del
. . unidad de h -
anticonceptivos ; la linea base indicador
medida
Porcentaje de Enla ficha
= L. La meta El valor de la meta es
campanas técnica del . .
combate al indicador se establecida consistente con la
Actividad 50% Si o Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
sobrepeso vy la especifica la .
: - mejora respecto de de los valores del
obesidad enla unidad de h -
. - la linea base indicador
adolescencia medida
En la ficha
. L. La meta El valor de la meta es
Porcentaje de técnica del . .
unidades indicador se establecida consistente con la
Actividad L 100% Si . Si representa una Si tendencia observada | Ninguna
médicas con aval especifica la .
. - mejora respecto de de los valores del
ciudadano unidad de k -
medida la linea base indicador

Fuente: MIR 2021 del programa y Apertura Programdtica 2021.
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ANEXO 6. PROPUESTA DE MEJORA DE LA MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

Nombre del Programa

Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados

Modalidad

U

Dependencia/Entidad

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Tipo de Evaluacion

En materia de Diseno

Ano de la Evaluacion

2020-2021

Resumen Narrativo

Indicador

Medios de
Verificacion

Supuestos

FIN

PROPOSITO

Contribuir al aumento de la esperanza
de vida en la poblacién mediante la
mejora de su estado salud asociada a
la prestacién de servicios de
prevencién y atencion médica

Esperanza de Vida en
Tloxcala

Estadistica de la
Esperanza de Vida del
INEGI

Las condiciones econdmicas se
mantienen estables, lo que permite a
las personas adquirir los bienes y
servicios necesarios.

La poblacion del estado de Tlaxcala sin
derecho a atencién médica por medio
de instituciones de seguridad social
mejora su estado de salud asociado a
la prestacién de servicios de
prevencién y atencidén médica

Porcentaje de poblacion
sin derecho a atenciéon
médica por medio de
instituciones de seguridad
social que se recupera
como consecuencia de los
servicios de prevencién y
atencion médica recibidos

Registros de las
unidades de atencion
médica

Las personas que egresan de los
servicios médicos siguen sus
fratamientos en tiempo y forma
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Supuestos

C1.- Promocion de la salud realizada

Porcentaje de personas sin
derecho a atencién
médica por medio de
instituciones de seguridad
social gque son atendidas
con alguna accién de
promocion de la salud

Registros de las
unidades de atencion
médica

Las personas que reciben las acciones
de promocioén de la salud se las
recomiendan a ofras personas

C2.- Prevencion de enfermedades
realizada

Porcentaje de personas sin
derecho a atencién
médica por medio de
instituciones de seguridad
social que son atendidas
con alguna accién de

Registros de las
unidades de atencion
médica

Las personas que reciben las acciones
de prevencién de enfermedades se las
recomiendan a ofras personas

COMPONENTE L

prevencion de

enfermedades

Porcentaje de solicitudes . . -

. . Registros de las Las personas atendidas utilizan los
C3.- Entrega de medicamentos y de medicamentos y ) L . .
. - . : ., unidades de atencidon | medicamentos y los materiales para los
materiales de curacion realizada materiales de curacion L .
médica fines que les son entregados

que se surten al 100%

Porcentaje de personas sin

derecho a atencién . . .

L - e ; Registros de las Las personas atendidas siguen las
C4.- Prestacion de servicios de salud médica por medio de ; N P . -
. Lo - unidades de atencion | indicaciones médicas de forma
realizada instituciones de seguridad L
. - . médica adecuada

social que estan dfiliadas

al programa
C1.- Celebracién de actividades de Porcen’rcue_c:ie actividades Regls’rros de las 3 Las personas |n’remollzo_rj y practican los

! de promocidon de la salud | unidades de atencidn | contenidos de promocidn de la salud

promocion de la salud . - .

que se realizan medica que reciben.

ACTIVIDAD

C2.- Celebracion de actividades de
prevencién de la salud

Porcentaje de actividades
de prevenciéon de la salud
que se realizan

Registros de las
unidades de atencion
médica

Las personas internalizan y practican los
contenidos de prevencion de
enfermedades que reciben.
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Resumen Narrativo
C3.- Aimacenamiento de

medicamentos y materiales de
curacion

Indicador

Promedio de dias al mes
con gue se cuenta con
disponibilidad de todos los
medicamentos y
materiales de curacion

TLAXCALA

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

Medios de
Verificacion

Registros de las
unidades de atencion
médica

O.P.D.SALUD

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
SALUD DE TLAXCALA

Supuestos

Los medicamentos y materiales de
curacién se gestionan conforme alo
planeado.

C4.- Solicitud de prestacién de servicios
de salud

Porcentaje de personas
que solicitan los servicios
de salud y acceden a ellos

Registros de las
unidades de atencion
médica

La infraestructura de las unidades
médicas es la adecuada para la
prestacién de los servicios
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ANEXO 7. GASTOS DESGLOSADOS DEL PROGRAMA Y CRITERIOS DE CLASIFICACION

Nombre del Programa

Prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados

Modalidad

U

Dependencia/Entidad

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable

Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Tipo de Evaluacion

En materia de Disefo

Ano de la Evaluacién

2020-2021

Remuneraciones al personal de cardcter permanente 116,404,895 | Gastos en operacién

1200 Remuneraciones al personal de cardcter transitorio 10,089,370 | Gastos en operacién
1300 Remuneraciones adicionales y especiales 93,372,949 | Gastos en operacion
1400 Seguridad social 16,217,768 | Gastos en operacion
1500 Otras prestaciones sociales y econdmicas 85,639,303 | Gastos en operacion
1600 Previsiones

Pago de estimulos a servidores pUblicos 8,330,850 | Gastos en operacion

Gastos en operaciéon

Materiales de administracion, emisibn de documentos vy

2100 . . 12,989,883 y Gastos en
arficulos oficiales L
mantenimiento
2200 Alimentos y utensilios 28,083,919 | Gastos en operacién
2300 Materias primas y materiales de y comercializacion

2400 Materiales y articulos de construccidn y reparaciéon
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2500 Productos quimicos, farmacéuticos y de laboratorio 35,917,707 | Gastos en operacién

Gastos en operaciéon
2600 Combustibles, lubricantes y aditivos 77,359 y Gastos en
mantenimiento

Vestuario, blancos, prendas de proteccion y articulos

2700 deportivos

2800 Materiales y suministros para seguridad

Gastos en operaciéon
2900 Herramientas, refacciones y accesorios menores 13,614 y Gastos en
mantenimiento

Servicios bdsicos 1,029,248 | Gastos en operacién

3200 Servicios de arrendamiento

Gastos en operaciéon
3300 Servicios profesionales, cientificos, técnicos y otros serv. 6,349,990 y Gastos en
mantenimiento

3400 Servicios financieros, bancarios y comerciales

Servicios de instalacién, reparaciéon, mantenimiento vy Gastos en

3500 . 80,591,642 o
conservacion mantenimiento

3600 Servicios de comunicacién social y publicidad
3700 Servicios de fraslados y vidticos
3800 Servicios oficiales

Oftro servicios generales

Transferencias internas y asignaciones al sector publico

4200 Transferencias al resto del sector pUblico 2,613,406 | Gastos en operacion
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4400

Ayudas sociales

4500

Pensiones y jubilaciones

4600

Transferencias a fideicomisos, mandatos y otros andlogos

4700

Transferencias a la seguridad social

4800

Donativos

5100

Transferencias al exterior

Mobiliario y equipo de administracion

5200

Mobiliario y equipo educacional y recreativo

5300

Equipo e instrumental médico y de laboratorio

5400

Vehiculos y equipo de tfransporte

5500

Equipo de defensa y seguridad

5600

Magquinaria, otros equipos y herramientas

5700

Activos bioldgicos

5800

Bienes inmuebles

5900

6100

Activos infangibles

Obra publica en bienes de dominio publico

6200

Obra publica en bienes propios

6300

Proyectos productivos y acciones de fomento

Elija por rengldon el concepto de gasto del catdlogo que despliega en la columna con el mismo nombre. En caso de que una

partida no aplique elegir la opcién 'No Aplica’
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Gastos de
Operacion
Directos
Gastos de ) N ] N o N
Operacién Con la informacion proporcionada para hacer la evaluacion no es posible identificar entre gastos de
Indirectos operacion directos e indirectos; tampoco es posible identificar las proporciones de gastos entre algunos
conceptos que incluyen tanto gastos de operacion como gastos de mantenimiento. Por ello no e desglosa
Gastos de eta
o parte.
Mantenimiento
Gastos en
capital
Gasto Total $497,721,902.17 Suma de los subtotales por capitulo de gasto
o
“ | Gastos
Unitarios $ 2,347,744.82 Gasto total entre las 212 unidades médicas beneficiadas
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ANEXO 8. COMPLEMENTARIEDAD Y COINCIDENCIAS ENTRE PROGRAMAS Y/O ACCIONES DE DESARROLLO SOCIAL

Nombre del Programa | Prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demads insumos asociados

Modalidad U

Dependencia/Entidad | Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y OPD Salud de Tlaxcala

Tipo de Evaluacion En materia de Disefo

Ano de la Evaluacion | 2020-2021

. . iSe
HeElnEr e complementa
Nombre del Modalidad Dependencia 2. Poblacién Tipo de Cobertura Fuentes de con el P ore 2
R Proposito . e P . g con el Justificacion
Programa y clave /Entidad objetivo apoyo geogrdfica informacion programa
evaluado?  Pregrama
evaluado?
Las personas
que vivenen |Las Debido a que el
localidades personas programa S200
menores a que viven atiende a la misma
2500 personas, | en poblacién del
aisladas sin localidades . Programa del INSABI,
o - Matriz de .
Fortalecimiento . acceso fisico | menores a L . pero gue habita en
- Secretaria de . Atencion . Indicadores ; < g
de la atencién 5200 a servicios de | 2500 " Nacional No Si dareas geogrdficas
o Salud . Médica para .
médica salud, mejoran | personas, aisladas se
. . Resultados -
SUS aisladas sin considera que hay
condiciones acceso una
de salud con | fisico a complementariedad
servicios de servicios de entfre ambos
atencion salud programas.
primaria.
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iSe
complementa
con el

¢Coincide

Nombre del Modalidad Dependencia Poblacion Cobertura Fuentes de con el

y clave /Entidad

Tipo de
apoyo

Justificacion

Proposito

Programa

La poblacion
atendida por
los servicios

objetivo

geogrdfica informacién programa

evaluado?

programa
evaluado?

Debido a que el
programa U008 y el

las
condiciones
de salud de la
poblacion.

estatales de La Programa del INSABI
Prevenciény salud poblacion Matriz de en Tlaxcala
Control de . disminuye los | atendida L . afienden a su
Secretariade | - Atencion . Indicadores . - .
Sobrepeso, uo08 riesgos de por los o Nacional No Si poblacién mediante
. Salud g Médica para L
Obesidad y desarrollar servicios la prestaciéon de
. Resultados g
Diabetes sobrepeso, estatales servicios estatales de
obesidad y de salud salud, se considera
s enfermedades que hay una
u crénicas no complementariedad
fransmisibles
La poblacién Debido a que el
nacional programa P018 tiene
recibe como poblacién a
acciones de la "poblacién
promocion, Acciones de . nacional"y un
L. it - Matriz de : .
Prevencion y . prevenciény |La promocion, - subconjunto de ésta
Secretaria de L o . Indicadores . .7
control de PO18 conftrol de poblaciédn | prevencidny | Nacional No Si es la poblacién del
Salud . para
enfermedades enfermedades | nacional control de Programa del INSABI,
. Resultados .
para mejorar enfermedades se considera que

hay una
complementariedad
entre ambos
programass.
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