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Evaluacion Integral de Desempeio del Programa de Atencién
a la Salud y Medicamentos Gratuitos para la Poblacion sin
Seguridad Social Laboral (INSABI), Ejercicio Fiscal 2023

Formato para la difusion de los resultados de las evaluaciones de los
recursos federales ministrados a las entidades federativas
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Formato para la difusion de los resultados de las evaluaciones de los recursos
federales ministrados a las entidades federativas

FICHA CONAC

Evaluacion Integral de Desempeno Programa de Atencién a la Salud y
Medicamentos Gratuitos para la Poblacion sin Seguridad Social Laboral
(INSABI), Ejercicio Fiscal 2023

1. DESCRIPCION DE LA EVALUACION
1.1 Nombre de la evaluacioén:
Evaluacion Integral de Desempeno Programa de Atencidon a la Salud y Medicamentos
Gratuitos para la Poblacién sin Seguridad Social Laboral, Ejercicio Fiscal 2023.
1.2 Fecha de inicio de la evaluacién (dd/mm/aaaa):
03/10/2024
1.3 Fecha de término de la evaluaciéon (dd/mm/aaaa):
30/11/2024
1.4 Nombre de la persona responsable de darle seguimiento a la evaluacion y nombre
de la unidad administrativa a la que pertenece:
Mtra. Diana Quechol Cadena
Direccién Técnica de Evaluacién del Desempeno de la Coordinacidn General de
Planeacién e Inversiéon
Evaluar de forma integral el desempeno del INSABI en su ejercicio fiscal 2023 del estado
de Tlaxcala, a partir de un andlisis y valoracién general del disefio, cobertura, operacion,
procesos, eficiencia y resultados del programa con informacién entregada por las
unidades responsables de los programas.
1.6 Objetivos especificos de la evaluacion:

e Andlizar la justificacion de la creaciéon y diseno del programa.

e |dentificar y analizar la alineacion del programa con la légica de la planeacion
sectorial y nacional.

e Identificar las poblaciones potencial y objetivo del programa, asi como sus
mecanismos de atencién.

¢ Andlizar el funcionamiento y operacion del padrén de beneficiarios y la entrega
de apoyos.

e Analizar la consistencia entre su diseno y la normatividad aplicable.

e Anadlizar el diseno de la Maftriz de Indicadores para Resultados conforme a la
Metodologia de Marco Logico (MML).

e Analizar ofro tipo de indicadores complementarios que sirvan para el monitoreo
de resultados del programa.

e Identificar posibles complementariedades y/o coincidencias con otros programas
federales, intfernacionales, sectoriales o esquemas de apoyo para los que haya
evidencia.

e Valorar el desempeno presupuestal en cuanto al uso eficiente de recursos
identificando para ello el registro de operaciones y los mecanismos de reporte de
avance y rendicién de cuentas.

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion:
Trabajo de gabinete y trabajo de campo (entrevista semiestructurada).
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Instrumentos de recoleccion de informacion: \

Cuestionarios ___ Entrevistas _X_ Formatos _X Otros ___ Especifique:
Descripcion de las técnicas y modelos utilizados: |

La metodologia empleada para el desarrollo de la evaluacién fue de corte cudlitativo,
porlo que empleo el uso de técnicas mixtas de andlisis de gabinete y trabajo de campo.

Para el andlisis de gabinete, se recabaron, organizaron y analizaron documentos
oficiales, registros administrativos, bases de datos y demds documentacion,
proporcionada por la Unidad Responsable del Programa, asi como informacién publica
detectada por el equipo consultor.

Para el trabajo de campo, se establecieron una serie de entrevistas con las personas
responsables los cuales se consideraron como informantes clave para proporcionar datos
y contextualizar la operacién del Programai.

Cabe destacar que la metodologia implementada para el desarrollo de la evaluacién
estuvo en apego a los Términos de Referencia de la Evaluacién Integral de Desempeno,
emitidos por la DTED.

2. PRINCIPALES HALLAIGOS DELAEVALUACION

2.1 Describir los hallazgos mas relevantes de la evaluacion: \

e El diagndstico integra datos oportunos (aunque no actualizados), pero no se
define el plazo para su revisién y su actualizacion.

e El Propdsito estd acorde ala OPD Salud y los objetivos del PSS 2020-2024, derivado
del PND 2019-2014, con el Objetivo Prioritario 1.

¢ Las poblaciones, potencial y objetivo estdn definidas y cuantificadas, asimismo no
se encontré evidencia de la metodologia de cuantificacién en los documentos
oficiales ni programdticos.

e El programa no cuenta con informes sobre la recopilacion de datos
socioecondmicos de los beneficiarios.

e El programa prescinde del Padrén Unico de beneficiarios.

2.2 Senalar cudles son las principales Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y
Amenazas (FODA), de acuerdo con los temas del programa, estrategia o

instituciones.

Fortalezas:

Contribucién y destino

e El programa tiene identificado el problema o necesidad que busca resolver en el
documento de drbol de problemas actualizado al 2023 y se formula como un
hecho negativo.
Gestién y operacion

e Existe la conformacion de Comités de Contraloria Social que vigila y permite la
correcta ejecucién del gasto y el cumplimiento de las metas establecidas.

Generacion de informacién y rendicién de cuentas
¢ La UR cuenta con mecanismos de transparencia y acceso a la informacion.

Orientacién y medicién de resultados
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e Los resultados del programa se visualizan en documentos como: Ficha Técnica,
Indicadores de la MIR y Calendarizacion de metas

e La UR ha atendido los ASM respecto a la disminuciéon de indicadores, que permite
contar con indicadores que se vinculen con los objetivos.

2.2.2 Oportunidades: |

Gestion y operacion

e El Propdsito estd acorde ala OPD Salud vy los objetivos del PSS 2020-2024, derivado
del PND 2019-2014, con el Objetivo Prioritario 1, es posible determinar la alineacién
directa, por lo tanto, el logro del Propdsito es suficiente para el cumplimiento de
algunas metas de los objetivos del programa.

e Los operadores emitieron oficios de solicitud para integrar la definicién de las
poblaciones en los documentos programdticos.
Generacion de informacién y rendicién de cuentas

e El Programa ha sido evaluado en los tres ejercicios fiscales, en las cuales se
emitieron recomendaciones, en donde se identifican dreas de oportunidad.

2.2.3 Debilidades |

Contribucién y destino

e El programa cuenta con un diagndstico sintetizado, en apego a los criterios
establecidos por los TdR, ademds los datos no estdn actualizados.
Gestion

e Falta de instrumentos de sistematizacién de la informacién generada de los
beneficios del Programa

Generacion de informacién y rendicién de cuentas

e Limitaciones en registro del padrén de beneficiarios derivado al niUmero de
unidades hospitalarias y de beneficiarios.

e Compleja medicidon de la poblacién atendida por componentes del programa
atencion médica, andilsiis de laboratorio y medicamentos).

2.2.4 Amenazas:

Gestion
¢ Limitada contratacién de personal médico y por ende la cobertura de plazas.
Generacion de informacién y rendicién de cuentas

e Desfase de entrega de recursos por parte de la federacion.
e Cambio de modelo de salud por reformas constitucionales y a la LGS.

3. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES DE LA EVALUACION

3.1 Describir brevemente las conclusiones de la evaluacion:
Con base a lo anterior se derivan las siguientes conclusiones:

1. En el programa se tiene identificado el problema o necesidad que busca resolver
en el documento de drbol de problemas actualizado al 2023 y se formula como
un hecho negativo.

2. Los datos que se presentan el diagndstico son oportunos, pero es pertinente
actualizar ya que se presenta informacién del ano 2020.

3. El programa cuenta con una justificacion tedrica o empirica documentada que
sustenta el tipo de intervencién que el programa lleva a cabo en la poblacién en
la ficha de técnica de indicadores y en datos del diagndstico.
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4. Ellogro del Propdsito es suficiente para el cumplimiento de dos de los Objetivos
del Milenio, debido a que el Programa promueve el acceso y la cobertura
universal de salud, esto implican que todas las personas reciban atencidon médica
sin ningun tipo de discriminacién, y que sean adecuados, oportunos, de calidad,
asi como a medicamentos seguros, eficaces y asequibles, en particular los grupos
en situacién de vulnerabilidad.

5. El programa prescinde de la definicion de la poblacién, potencial, objetivo y
atendida, asi como de la metodologia para su cuantificacién.

3.2 Describir las recomendaciones de acuerdo con su relevancia:

R1. Documentar las definiciones de las poblaciones potencial, objetivo y atendida
del INSABI en apego a los establecido en la Guia para el Diseho de la Matriz de
Indicadores para Resultados (MIR).

R2. Integrar en las definiciones de las poblaciones, potencial y objetivo la unidad
de medida, que contenga la metodologia para su cuantificacién y que se defina
el plazo para su revision y actualizacion.

R3. Instrumentar un registro de beneficiarios del Programa, que el padrén incluya
datos actualizados de acuerdo con la periodicidad definida para el tipo de
informacion y que no contenga duplicidades o beneficiarios no vigentes.

R4. Considerar la viabilidad de generar un sistema de registro para recolectar la
informacion socioecondmica de los beneficiarios mediante las plataformas
estadisticas que contribuya a automatizar el seguimiento del impacto estimado
de los mismos.

R5. Establecer en los documentos programdticos del INSABI, especificamente en
el drbol de problemas, plazo de revision y actualizacién del problema
identificado.

Ré6. Elaborar un documento diagndstico que permita la identificacién vy
caracterizacion del problema que se requiere atender a través de su intervencién.
Ademds, debe justificar el problema publico o necesidad, la alternativa mds
eficaz para su atenciéon, la mecdnica operativa que adoptard el programa y
demds aspectos relevantes para la toma de decisiones.

R7. Justificar el problema publico o necesidad, la alternativa mds eficaz para su
atencién, la mecdnica operativa que adoptard el programa y demds aspectos
relevantes para la toma de decisiones

R8. Realizar una investigacién exhaustiva de fuentes con confiables en donde se
comparen las buenas prdcticas o experiencias de atencidén similares al INSABI con
ofros modelos sanitarios y que pueda ser integrado al diagndstico u ofro
documento o informe actualizado con los datos mencionados.

R8. Integrar en documentos oficiales los mecanismos de cobertura para atender
a la poblacién objetivo y que se especifiquen las metas a mediano y largo plazo,
esto coadyuvard en la planeacion eficiente de las actividades y la proyeccion
de los alcances que tendrd el Plan en el corto, mediano y largo plazo.

R9. Generar evidencia de los mecanismos para identificar la poblacién objetivo
por parte del ejecutor.

R10. Describir y presentar los mecanismos para identificar a la poblacién objetivo.
Ademds, que lainformacidén generada deberd ser actualizada por ejercicio fiscal.
Elaborar documento de registro de la poblacion atendida disgregada por sexo,
edad y fipo de componente.

R11. Sistematizar el instrumento que se aplica para medir el grado satisfaccion,
trato digno y adecuado a beneficiarios del INSABI, esto contribuird a evidenciar
el nivel de satisfaccion y percepcion de los beneficiarios, asi como el impacto del
Programa.
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R12. Elaborar un instrumento adecuado como mecanismo de seguimiento de la
poblacién beneficiada en el cual se identifiquen los tipos o componentes, montos
de apoyo caracteristicas socioecondmicas de sus beneficiarios.

R13. Generar informacion basada en la cédula de informacién socioecondmica
de la Sedatu e Indicas.

R14. Integrar en el diagndstico de la situacién actual y deseada la referencia de
ofros programas con los que se vincula el Programa, derivado a que el
diagndstico se redactd de forma sintetizada, con ello se refuerza la informacién
sobre la diferencia con otros Programas asistenciales.

4. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA EXTERNA |
4.1 Nombre del coordinador de la evaluacion: \
Yirlean Dayana Ramos Feria

4.2 Cargo: \
Lider de proyecto

4.3 Institucion a la que pertenece: \

Evaluare Expertos en Politicas PUblicas S.A. de C.V.

4.4 Principales colaboradores: \
4.5 Correo electrénico del coordinador de la evaluacion: |
ramos.yirlean@evaluare.mx

4.6 Teléfono (con clave lada):

2229783599

5. IDENTIFICACION DEL (LOS) PROGRAMA(S)

5.1 Nombre del programa evaluado:

Evaluacion Integral de Desempeio Programa de Atencién a la Salud y Medicamentos
Gratuitos para la Poblacion sin Seguridad Social Laboral

5.2 Clave del Pp:

EO13

5.3 Ente publico coordinador del programa:

Secretaria de Salud del Gobierno del Estado de Tlaxcala

5.4 Poder puUblico al que pertenece el programa:

Poder Ejecutivo _X_ Poder Legislativo ___ Poder Judicial ___ Ente Auténomo _X
5.5 Ambito gubernamental al que pertenece el programa:

Federal _X Estatal _ Local _

5.6 Nombre de la(s) unidad(es) administrativa(s) y de (los) titular(es) a cargo del
programa:

5.6.1 Nombre(s) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo de (los) programa(s):

e Secretaria de Salud y Direccion General

e Conftraloria Interna

e Direccién de Administracién

e Jefatura de Oficina de Planeacién y Egresos

o Jefatura de Oficina de Planeacion y Finanzas
5.6.2 Nombre(s) de (los) titular(es) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo de (los)
programa(s) (nombre completo, correo electrénico y teléfono con clave lada):
Rigoberto Zamudio Menéses — Secretario de Salud y Director General
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direccion.general@saludtlax.gob.mx - (246) 462 1060 ext. 8000

Aldo Mauricio Téllez Pérez — Contralor Interno

aldo.tellez@saludtlax.gob.mx - (246) 462 1060 ext. 8088

Pamela Popdcatl Sandoval — Direccidén de Administracion
direccion.administracion@saludtlax.gob.mx - (246) 462 1060 ext. 8037
Hiram Flores Herndndez — Jefatura de Oficina de Planeacion y Egresos
planeacion.egresos@saludtlax.gob.mx - (246) 462 1060 ext. 8028

Juan Félix Cuapio Rodriguez- Jefatura de Oficina de Planeacién y Finanzas

planeacion.finanzas@saludtlax.gob.mx- (246) 462 1060 ext. 8031

6. DATOS DE CONTRATACION DE LA EVALUACION

6.1 Tipo de contratacion:

6.1.1 Adjudicacién Directa __ 6.1.2 Invitacién a tres __ 6.1.3 Licitacién Publica Nacional
__ 6.1.4 Licitacién Publica Internacional _X 6.1.5 Otro: (Sefalar

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacion:

Coordinacién General de Planeacion e Inversion del Gobierno del Estado de Tlaxcala
6.3 Costo total de la evaluacion:

$242,500 (con IVA incluido)

6.4 Fuente de Financiamiento:

Recursos Estatales

7. DIFUSION DE LA EVALUACION
7.1 Difusion en internet de la evaluacion:

https://cgpi.tlaxcala.gob.mx/index.php
7.2 Difusion en internet del formato:
https://cgpi.tlaxcala.gob.mx/index.php
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