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Resumen Ejecutivo

El Programa Anual de Evaluacion 2025 (PAE 2025), emitido por la Coordinacion
General de Planeacioéon e Inversidon del Gobierno del Estado de Tlaxcala (CGPI),
establecié la realizacién de una Evaluacion de Consistencia y Resultados del Fondo
de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA), para el ejercicio fiscal 2024. La

evaluacion se encuentra fundamentada en el marco legal y normativo siguiente:

« Ambito federal:
o Articulo 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
o Artficulos 85, 110, 111 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria (LFPRH).
o Articulo 49 de la Ley de Coordinacion Fiscal (LCF).
o Articulo 79 de la Ley General de Contabilidad Gubernamental (LGCG).
e Ambito estatal:
o Ley Orgdnica de la Administracion Publica del Estado de Tlaxcala, Ultima
reforma publicada en el Peridédico Oficial del Gobierno del Estado de fecha
19 de septiembre de 2024, articulos 8 y 68, fraccion XXVI, que establece que
la Coordinaciéon General de Planeacion e Inversion tendrd a su cargo
“Disenar y dar seguimiento al Plan Estatal de Evaluaciéon”.
o Asimismo, los articulos 148, 149 y 150 del Decreto de Presupuesto de Egresos
del Estado de Tlaxcala 2025, que faculta a esa dependencia estatal para
fortalecer los sistemas en materia del Presupuesto basado en Resultados y el

Sistema de Evaluacion del Desempeno (PobR-SED).

El Plan Estatal de Desarrollo 2021-2027, en el eje 2 “Bienestar para todos” se

establece la linea de accion:
2.1.14.1.12: Detectar, disenar, focalizar, evaluar y medir acciones de
bienestar social de manera transversal.

y en el Eje 4 "Gobierno Cercano con Vision Extendida”, la linea de accion:
4.4.64.1.8: Fortalecer el seguimiento, la evaluacion y la adecuacion del
proceso de planeacion mediante mecanismos de participacion abierta a

toda la ciudadania tlaxcalteca.
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las cuales estan orientadas a fortalecer los procesos de control y evaluacion de
desempeno.

La presente evaluacion se realiza con fundamento en lo establecido en los Términos
de Referencia (TdR) para la Evaluacion de Consistencia y Resultados emitidos por
la Coordinacion General de Planeacion e Inversion del Gobierno del Estado de

Tlaxcala, a través de la Direccion Tecnica de Evaluacion del Desempeno.

Los criterios técnicos y metodoldgicos de la evaluacion se basan en los
Términos de Referencia (TdR), disenados por la Coordinacion General de
Planeacién e Inversion a través de la Direccidon Técnica de Evaluacion del

Desempeno.

La evaluacién hizo uso del enfoque cualitativo, metodologia que posibilita
la obtencidn de datos descriptivos, considerando dos técnicas: andlisis de gabinete
y tfrabajo de campo. Con base en lo establecido en los TAR, la evaluacion se divide
en seis tfemas y 51 preguntas especificas sustentadas en evidencia documental

para los principales argumentos empleados en su andlisis:

1. Diseno

Planeacién y Orientacion a Resultados
Cobertura y Focalizacion

Operacion

Percepcioén de la Poblacion Atendida

A

Medicién de Resultados

El Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA) inicid su operacion en
1998 y tiene como propdsito garantizar que la poblacién sin seguridad social tenga
acceso a servicios de salud de calidad. Es administrado por el OPD Salud Tlaxcala,
bajo la coordinacion de la Secretaria de Salud.

En el Estado de Tlaxcala para el ejercicio fiscal 2024, operd los recursos del
fondo a través de cuatro programas ejecutados por el Organismo Publico
Descentralizado (OPD) Salud de Tlaxcala. Estos programas se mencionan a
continuacion:

a. 187-57 Atenciéon médica integral

b. 202-5M Fortalecimientos a los servicios de salud 2024
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C. 226-6A Garantizar una vida sana promoviendo el bienestar para los
tlaxcaltecas
d. 201-5L Control administrativo de OPS Salud de Tlaxcala.

Los principales hallazgos de la presente evaluacion del FASSA ejercicio fiscal 2024,
obtenidos del andlisis de los seis apartados temdticos que la componen, se
presentan a continuacion:
Diseno
e Los programas a cargo del fondo estdn alineados a los documentos de
planeacién estatal y nacional, asi como a la Agenda 2030.
e Los programas no cuentan con un diagndstico del problema, limitdndose
Unicamente a describir la situacion actual del problema sin tomar en cuenta
los lineamientos establecidos por la MML.
e Las metas de los indicadores de la MIR del fondo estdn debidamente
redactadas, conteniendo una unidad de medida, estdn orientadas a

impulsar el desempeno y son factibles de alcanzar

Planeacién y orientacion a resultados
e La UR a cargo de los programas operados por el fondo recolectan
informacion para monitorear su desempeno en matrices de indicadores de
resultados.
e La UR a cargo de los programas operados por el FASSA realizan la
sistematizacion en el seguimiento de todos los ASM y de evidencia de su

cumplimiento.

Cobertura y Focalizacion

e Los programas operados por el FASSA no cuentan con una estrategia de
cobertura documentada para atender a su poblacion objetivo.

e Los programas operados por el FASSA no cuentan con mecanismos para
identificar a su poblacidon objetivo, estd definido en un documento
institucional a la poblacién potencial y objetivo en donde también las
cuantifica, sin embargo, no establece mecanismos y fuentes de informacién

utilizadas para su estimacion y actualizacion.

Operacion

6
I evVALUAre
I

experfos en politicas publicas



* TLAXCALA

UNA NUEVA HISTORIA ‘ 7
a 2021 - 2027 N

- CGPI * SECRETARIA
DE SALUD

e EIFASSA tiene documentados sus procesos en un Manual de Procedimientos
especifico.

e La UR a cargo de los programas cuenta con mecanismos de transparencia
y rendicidon de cuentas.

e La URsenald que el principal problema que enfrenta al operar los programas
depende de la federacion, manifestdndose en retrasos en la llegada de
recursos, desabasto de medicamentos y fradmites administrativos
Percepcion de la Poblacién Atendida

e Los programas a cargo de la UR cuentan con un instrumento para medir la

satisfaccidon de los beneficiarios.

Medicién de Resultados
+ Los programas operados documentan sus resultados a nivel de Fin y

Prop&sito en su MIR propia por cada programa.

* La MIR del proyecto 187-57. Atencidon médica integral cuenta con mds de

100 indicadores, lo cual constituye una incongruencia metodoldgica.

Con base en las dreas de oportunidad identificadas, se extienden de manera

general las siguientes recomendaciones:

1. Elaborar un documento diagndstico por cada proyecto (programa) que
ejecuta recursos del FASSA en la entidad, que permita identificar y
caracterizar de manera precisa el problema que requiere atencion
mediante su intervencién. Al respecto se recomienda revisar el
documento fitulado Aspectos a considerar para la elaboracién del
diagndstico de los programas presupuestarios de nueva creacion o con
cambios sustanciales emitidos por el CONEVAL y la SHCP, el cual se
puede utilizar como una guia para la elaboracidén de dichos

diagndsticos, los cuales se puede consultar en la siguiente liga:

2. Redactar el problema publico identificado, considerando las

particularidades y necesidades que atiende cada programa operado
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por el fondo, en apego a lo establecido en la Metodologia de Marco
Logico. Asimismo, se deberd asegurar que dichos problemas estén
alineados con el objetivo del FASSA establecido en la Ley de
Coordinacion Fiscal.

3. Reformular la cobertura del fondo en el estado a partir de la definicion
del problema en los diagndsticos a elaborar por cada programa.

4. Redactar nuevamente los resumenes narrativos en relacion con las
nuevas descripciones de las problemdticas de los programas que
afectan a la poblacion o drea de enfoque, basdndose en los
lineamientos mencionados por la Metodologia de Marco Légico.

5. Limitar la cantidad de actividades elaboradas en la MIR del programa
187-75 Atencién Medica Integral 2024, debido a que en su matriz se
puede enconfrar un fin, un propdsito, fres componentes y 104
actividades, generando asi que sea muy extensa.

6. Incluir en los diagndsticos de los proyectos, que sean elaborados, las
definiciones y cuantificaciones de la poblaciones o dreas de enfoque
potencial, objetivo o atendida, lo anterior de acuerdo con la
problemdtica que atienda cada programa.

7. Formalizar el plan estratégico del FASSA que actualmente se encuentra
en proceso de revision y validaciéon por parte del OPD Salud.

8. Formalizar el manual de procedimientos del FASSA que actualmente estd
proceso de revisidon y validacion por parte del OPD Salud. De igual forma,
serd necesario actualizar los procesos con la finalidad de que estos se
apeguen a la realidad operativa del fondo en la entidad, derivado del
proceso de transicidon que experimentan los servicios de salud en la
entidad.

9. Incluir en los diagndsticos de los proyectos, que sean elaborados, las
definiciones y cuantificaciones de las poblaciones y dreas de enfoque
atendidos, lo anterior en apego a la problemdtica que atiende cada

programa.
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Asi pues, la valoracién conjunta de los distintos apartados analizados fue de 2.83

puntos de 4 posibles, equivalente a setenta por ciento respecto al total, lo que

evidencia un frabajo constante en la mejora continua del fondo. Dicha valoracion,

se expone en la siguiente tabla a continuacion:

Tema

Diseno

Nivel

3.0

Justificacion

Los programas operados por el fondo
cuentan con los elementos bdsicos de

diseno, como es la alineacion a los
instrumentos de planeaciéon estatal y

nacional. Se presentan dreas de

oportunidad en lo que respecta al
registro de los beneficiarios (dreas de
enfoque y poblaciones) y la carencia
de diagndsticos por cada programa.

Planeacién y Orientacion
a Resultados

3.5

La UR a cargo recolectan informacién
para monitorear su desempefio a través
del avance en los indicadores de la
MIR. Existe una sistematizacién en el
seguimiento de todos los ASM y de
evidencia de su cumplimiento.

Cobertura y Focalizacién

2.0

El programa no cuenta con una
estrategia de cobertura para atender a
su poblacion o drea de enfoque
(indefinidos).

Operacién

3.5

Los programas operados por el FASSA
fienen procedimientos documentados,
estandarizados entre todos los
operadores y sistematizados en
plataformas electrénicas.

Percepcidén de la
Poblacién Atendida

Se aplican mecanismos para medir la
satisfaccidon de los usuarios de forma
insfitucionalizada.

Resultados

2.0

El FASSA documenta sus resultados a
nivel de Fin y Propdsito mediante
indicadores de la MIR.

Valoracion Final

2.83 (70.75%)

De manera general, el FASSA evidencia
dreas de oportunidad en su disefio,
cobertura y resultados.

El siguiente grdfico senala por drea temdtica los puntos alcanzados por el fondo. Si

bien los apartados con los puntajes mds bajos fueron el de resultados y el de

cobertura, por otro lado se observa que los cuatro apartados restantes tuvieron por

lo menos un puntaje de tres puntos posibles de cuatro.
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La presente Evaluacion de Consistencia y Resultados del Fondo de Aportaciones
para los Servicios de Salud (FASSA), Ejercicio Fiscal 2024 se realiza con la finalidad

de dar cumplimiento a la siguiente normativa federal y estatal:

« Ambito federal:
o Arficulo 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
o Articulos 85, 110, 111 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria (LFPRH).
o Articulo 49 de la Ley de Coordinacion Fiscal (LCF).
o Articulo 79 de la Ley General de Contabilidad Gubernamental (LGCG).
« Ambito estatal:
o Ley Orgdnica de la Administracion Publica del Estado de Tlaxcala, Ultima
reforma publicada en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado de fecha
19 de septiembre de 2024, articulos 8 y 68, fraccion XXVI, que establece que
la Coordinacién General de Planeacién e Inversion tendrd a su cargo
“Disenar y dar seguimiento al Plan Estatal de Evaluaciéon”.
o Asimismo, los articulos 148, 149 y 150 del Decreto de Presupuesto de Egresos
del Estado de Tlaxcala 2025, que faculta a esa dependencia estatal para
fortalecer los sistemas en materia del Presupuesto basado en Resultados y el

Sistema de Evaluacion del Desempeno (PbR-SED).

El Plan Estatal de Desarrollo 2021-2027, en el eje 2 "Bienestar para todos” se

establece la linea de accién:
2.1.14.1.12: Detectar, disenar, focalizar, evaluar y medir acciones de
bienestar social de manera transversal.

y en el Eje 4 "Gobierno Cercano con Visién Extendida”, la linea de accién:
4.4.64.1.8: Fortalecer el seguimiento, la evaluacion y la adecuacion del
proceso de planeacion mediante mecanismos de participacion abierta a
foda la ciudadania tlaxcalfeca.

las cuales estan orientadas a fortalecer los procesos de confrol y evaluacion de

desempeno.
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Con el objetivo de generar informacién para valorar objetivamente y propiciar la
mejora confinua en el desempeno de las politicas publicas, programas

presupuestarios e instituciones, el SED cuenta con dos pilares:

» El seguimiento, entendido como la verificacion del desempeno del nivel de
cumplimiento de los objetivos y metas de programas presupuestarios, por medio
de indicadores estructurados en la Matriz de Indicadores y Resultados (MIR) y en
la Fichas del Indicador del Desempeno.

e La evaluacién de las politicas publicas y programas presupuestarios, que hace
referencia al andlisis sistemdatico y objetivo de los programas federales para
determinar su congruencia y analizar el logro de sus objetivos y metas, para

identificar su eficiencia, eficacia, calidad, resultados, impacto y sostenibilidad.

En este contexto, el gobierno del Estado de Tlaxcala se ha propuesto fortalecer la
operacion de la GpR a fin de que la administracion publica responda a una
realidad econdmica, politica y social cambiante y atienda las prioridades y
objetivos de desarrollo definidos por el proceso de planeacion. Se busca que los
organismos publicos eleven su capacidad institucional para que efectien un
manejo honesto, austero, eficaz y eficiente del presupuesto publico y se logren los
impactos en la sociedad para generar mayor bienestar del pueblo.

La presente evaluacién se realiza con fundamento en lo establecido en los
Términos de Referencia (TdR) para la Evaluacion de Consistencia y Resultados
emitidos por la Coordinaciéon General de Planeaciéon e Inversidon del Gobierno del
Estado de Tlaxcala, a través de la Direccién Técnica de Evaluacién del

Desempeno.
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Caracteristicas del Fondo

El Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA) es uno de los ocho
fondos que conforman el Ramo 33, creado en 1997 tras las modificaciones a la Ley
de Coordinacion Fiscal. Su principal objetivo es garantizar la prestacion de servicios
de salud a la poblacion sin acceso a seguridad social, fortaleciendo los sistemas
estatales y contribuyendo al desarrollo del Sistema Nacional de Salud. El marco
normativo que regula al FASSA incluye la Ley de Coordinacion Fiscal y la Ley
General de Salud, las cuales establecen la competencia y la distribucidon de los
recursos entre los distintos niveles de gobierno.
La Ley General de Salud (LGS), en el Capitulo IV, Articulo 77 bis 20, sobre el Fondo
de Aportaciones para los Servicios de Salud a la Comunidad menciona lo siguiente:
El gobierno federal establecerd un Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud a la Comunidad, mediante el cual se aportardn recursos que serdn
ejercidos, en los términos que disponga el Reglamento, por la Secretaria de
Salud y las entidades federativas para llevar a cabo las acciones relativas a
las funciones de rectoria y la prestacion de servicios de salud a la
comunidad, conforme a los objetivos estratégicos establecidos en el Plan
Nacional de Desarrollo y el Programa Sectorial de Salud, y de conformidad
con los acuerdos de coordinacién que para el efecto se suscriban.
En este sentido, el FASSA, como parte del Ramo General 33, tiene como objetivo
principal aportar recursos a las entidades federativas para la prestacion de servicios
de salud a la poblacién que no cuenta con empleo formal o no estd incorporada
en algun regimen de seguridad social que incluya el acceso a servicios de salud,
mediante la implementacién de mecanismos que apoyen las actividades de
proteccidn contra riesgos sanitarios, la promocién de la salud y prevencién de 13
enfermedades, la mejora en la calidad de la atencién y la seguridad en salud, asi
como el abasto y la entrega oportuna y adecuada de medicamentos.
En el Estado de Tlaxcala para el ejercicio fiscal 2024, operd los recursos del
fondo a través de cuafro programas ejecutados por el Organismo Publico
Descentralizado (OPD) Salud de Tlaxcala. Estos programas se mencionan a

continuacion:
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e. 187-57 Atencién médica integral

f. 202-5M Fortalecimientos a los servicios de salud 2024

g. 226-6A Garantizar una vida sana promoviendo el bienestar para los
tlaxcaltecas

h. 201-5L Control administrativo de OPS Salud de Tlaxcala.

Los problemas publicos enunciados en los drboles de problemas de cada uno de
los programas proporcionado por la UR son los siguientes:

a. Atenciéon médica integral: La poblacion Tlaxcalteca no cuenta con empleo
formal o no esta incorporada en algun régimen de seguridad social
disponible, de eficientes mecanismos para la presentacidon de servicios de
salud.

b. Fortalecimientos a los servicios de salud 2024: Las personas sin seguridad
social en Tlaxcala cuentan con baja cobertura de atencidn de servicios
médicos.

c. Garantizar una vida sana promoviendo el bienestar para los Tlaxcaltecas:
Las personas sin seguridad social en Tlaxcala no cuentan con eficientes
servicios de salud.

d. Control administrativo de OPS Salud de Tlaxcala: Gasto publico deficiente y
una rendicidon de cuentas insuficiente del OPD Salud Tlaxcala.

La identificacion de la poblacién potencial, objetivo y atendida con el FASSA, se
definen en los documentos proporcionados por la UR. La estimacion de los tres tipos

de poblacién se muestra a continuacion:
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Fondo ‘ Hombres Mujeres Total

Poblacion

483 mil 356 personas 505 mil 058 personas 988 mil 414 personas
potencial
Poblacion

483 mil 356 personas 505 mil 058 personas 988 mil 414 personas
objetivo
Poblacion 602,679

280 mil 145 beneficiarios | 322 mil 534 beneficiarias

atendida beneficiarios

Fuente: elaboraciéon propia con base en la evidencia presentada por las UR.

En el ACUERDO por el que se da a conocer a los gobiernos de las entidades
federativas la distribucion y calendarizacion para la ministracion durante el
ejercicio fiscal 2024, de los recursos correspondientes a los Ramos Generales 28
Participaciones a Entfidades Federativas y Municipios y 33 Aportaciones Federales
para Entidades Federativas y Municipios, senala que el presupuesto aprobado a
nivel Federal para el ejercicio fiscal 2024 es de $135 mil 589 millones 430 mil 616 pesos
y para el estado de Tlaxcala fue de $2 mil 366 millones 125 mil 663 pesos lo que
representa el 1.7 por ciento del presupuesto total del FASSA a nivel federal.

La evolucién del presupuesto del FASSA de 2022 a 2024 ha presentado una
tendencia positiva al incrementar los montos asignados tanto a nivel Federal como
en la ministracion a la entidad. En 2024, con respecto a 2023, incrementd el
presupuesto en un 8 por ciento ($179 millones 381 mil 687 pesos).

Las Unidades Responsables compartieron documentos donde se muestra la
alineacion de los cuatro programas con instrumentos de planeacion, mismas que

se muestran a continuacion:
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Tabla 2 Instrumentos a los que se vincula los programas del FASSA, 2024

Atencion médica
integral

Programa Plan de desarrollo

Plan Nacional de
Desarrollo 2019-
2024

Meta

2. Bienestar

Objetivo
2.4 Promovery
garantizar el acceso
efectivo, universal y
gratuito de la
poblacién a los
servicios de salud, la
asistencia social y
los medicamentos,
bajo los principios
de participacion
social, competencia
técnica, calidad
médica, pertinencia
cultural y trato no
discriminatorio

Atencion médica
integral

Programa Estatal
de Desarrollo 2021-
2027

2. Bienestar para
todos

Fomentar la
participacion
comunitaria para
promover la salud y
prevenir
enfermedades, asi
como para atender
y ayudar a
rehabilitar a los
enfermos.

Atencion médica
integral

Objetivos de
Desarrollo
Sostenible

3. Salud y bienestar

Lograr la cobertura
sanitaria universal,
en particularla
proteccion contra
los riesgos
financieros, el
acceso a servicios
de salud esenciales
de calidad vy el
acceso a
medicamentos y
vacunas seguros,
eficaces, asequibles
y de calidad para
todos

Fortalecimientos
a los servicios de
salud 2024

Plan Nacional de
Desarrollo 2019-
2024

2. Bienestar

2.4 Promovery
garantizar el acceso
efectivo, universal y

gratuito de la

poblacién a los
servicios de salud, la
asistencia social y
los medicamentos,

bajo los principios
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Objetivo
de participacion
social, competencia
técnica, calidad
médica, pertinencia
cultural y trato no
discriminatorio

Fortalecimientos
a los servicios de
salud 2024

Programa Estatal
de Desarrollo 2021-
2027

2. Bienestar para
todos

Fomentar la
participacion
comunitaria para
promover la salud y
prevenir
enfermedades, asi
como para atender
y ayudar a
rehabilitar a los
enfermos.

Fortalecimientos
a los servicios de
salud 2024

Objetivos de
Desarrollo
Sostenible

3. Salud y bienestar

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

Garantizar una
vida sana
promoviendo el
bienestar para
los Tlaxcaltecas

Plan Nacional de
Desarrollo 2019-
2024

2. Bienestar

2.4 Promovery
garantizar el acceso
efectivo, universal y

gratuito de la

poblacién a los
servicios de salud, la
asistencia social y
los medicamentos,
bajo los principios
de participacion
social, competencia
técnica, calidad
médica, pertinencia
cultural y trato no
discriminatorio

Garantizar una
vida sana
promoviendo el
bienestar para
los Tlaxcaltecas

Programa Estatal
de Desarrollo 2021-
2027

2. Bienestar para
tfodos

Fomentar la
participacion
comunitaria para
promover la salud y

prevenir
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Objetivo

enfermedades, asi
como para atender
y ayudar a
rehabilitar a los
enfermos.

Garantizar una
vida sana
promoviendo el
bienestar para
los Tlaxcaltecas

Objetivos de
Desarrollo
Sostenible

3. Salud y bienestar

Lograr la cobertura
sanitaria universal,
en particularla
proteccién contra
los riesgos
financieros, el
acceso a servicios
de salud esenciales
de calidad vy el
acceso a
medicamentos y
vacunas seguros,
eficaces, asequibles
y de calidad para
todos

2.4 Promovery
garantizar el acceso
efectivo, universal y

gratuito de la

poblacién a los

Control servicios de salud, la
administrativo de Plan Nacional de asistencia social y
OPS Salud de Desarrollo 2019- 2. Bienestar los medicamentos,
Tlaxcala. 2024 bajo los principios
de participacion
social, competencia
técnica, calidad
médica, pertinencia
cultural y trato no
discriminatorio
Instrumentar una
politica de gasto
Control basada en los
administrativo de Programa Estatal 4, Gobierno criterios de
OPS Salud de de Desarrollo 2021- | cercano con vision austeridad, con
Tlaxcala. 2027 extendida medidas de
discipling,
racionalidad y
fransparencia.
Lograr la cobertura
Control sanitaria universal,
administrativo de Objetivos de en particularla
OPS Salud de Desarrollo 3. Salud y bienestar | proteccién contra
Tlaxcala. Sostenible los riesgos

financieros, el
ACCEeSo A Servicios
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Programa \ Plan de desarrollo Meta Objetivo
de salud esenciales
de calidad vy el
acceso a

medicamentos y
vacunas seguros,
eficaces, asequibles
y de calidad para
todos

Fuente: elaboraciéon propia con base en la evidencia presentada por las UR.

Las principales metas de nivel fin, propdsito y componente de sus matrices de

indicadores del ejercicio 2024 de cada programa se muestran a continuacion:

Tabla 3 Metas del nivel Fin, Propésito y Componente de las MIR de los programas:
Atencién médica integral, Fortalecimientos a los servicios de salud, Garantizar una vida
sana promoviendo el bienestar para los tlaxcaltecas y Control administrativo de OPS Salud
de Tlaxcala, 2024

Resumen Unidad de

Programa Narrativo Indicador medida

Contribuir al
aumento en la
esperanza de

vida de la

poblacién
esperanza
Tlaxcalteca -
. . estatal de vida 76.39 o
Fin mediante Indice
. alnacerenla
eficientes .
. poblacion
mecanismaos
para la
prestacion de
servicios de
salud
La poblacion
Tlaxcalteca
que no cuenta
con empleo
formal o que
no esta
incorporada en
algun régimen
de seguridad
social dispone
de eficientes
mecanismos
para la
prestacion de

indice de

Atencién
médica integral

Tasa de
mortalidad
general de la 620 Porcentaje
poblacién
Tlaxcalteca

Propdsito
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servicios de
salud.
Tasa de
incidencia de
infecciones
Proteccién de | intestinales por
Componente nesgos o’rr o3 3880 Porcentaje
sanitarios organismos y
fortalecidos las mall
definidas por
cada 100,000
mil habitantes
Contribuir al
aumento de en
la esperanza
de vida de la
poblacion indice de
Tlaxcalteca esperanza de
Fin mediante vida de la 76.52 indice
eficientes poblacién
mecanismos Tlaxcalteca
para la
Fortalecimientos prestacion de
a los servicios servicios de
de salud salud
Las personas
sin seguridad
social en Tasa de
Tlaxcala .
. . cuenfan con mortalidad .
Propdsito mayor general de la 620 Porcentaje
poblacidén
cobertura de
. flaxcalteca
atencidén de
servicios
médicos
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Programa Nivel Resumgn Indicador Meta Umda.d de
Narrativo medida
24.97
(Trimestre
Porcentaje de 2‘: )97
Riesgos por muestras de (Trimés’rre
Componente consumo de agua 2)
agua de mala | analizadas con 04,97 Porcentaje
calidad base en el (Trimés’rre
disminuidos mapa de 3)
riesgos 259
(Trimestre
4)
Contribuir al
aumento enla
esperanza de
vida de la indice de
poblacion
. Tlaxcalteca esperanza de o
Fin mediante el vida de la 73.97 Indice
. poblacién
fortalecimiento
Tloxcalteca
a la cobertura
de atenciéon de
servicios
médicos
Contribuir a la
atencién
Garantizar una médica por el
vida sana OPD Salud ala | Porcentaje de
promoviendo el poblacién poblacién
bienestar para mediante la usuaria de los
los tlaxcaltecas L aplicacion de servicios de .
Prop&sito la bioética salud del OPD 41.43 Porcentaje
mejorando la Salud en el
vida y la salud Estado de
dela Tlaxcala
poblacién con
principios y
valores
Mejorar los
servicios de Médicos
especialidad -
Componente en los especmhs‘ro; 0.11 Porcentaje
hospitales en por ngo mi
. e habitantes
coordinaciéon
con el IMSS -
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Bienestar
mejorando la
atencién y
cobertura de
médicos
especialistas
Contribuirenla
mejora de los
programas
presupuestarios
mediante la
correcta
aplicacion de
los recursos
publicos
asignados al
OPD Salud .
Porcentaje del
Tloxcala para
avance de la
. la toma de . . .
Fin . implantaciéon y 69 Porcentaje
decisiones, =
clevar la operacion del
e . PBR-SED
eficiencia,
eficaciay
calidad del
gasto publico
para promover
C.°T“’°' . una adecuada
administrativo rendicion de
d: ?.IPS SGIIUd cuentas en el
¢ flaxcala gobierno del
Estado de
Tlaxcala
El OPD Salud Porcentaje del
gasto
de Tlaxcala .
. ejecutado con
mejora la relacién al
Propdsito calidad del 100% Porcentaje
- presupuesto
gasto publico y .
. autorizado y
la rendicion de SUs
cuentas . .
modificaciones
Porcentaje de
indicadores
con
Presupuesto -
basado en cumplimiento
Componente resultados adecuado con 100% Porcentaje
respecto del
evaluado
fotal de
indicadores
establecidos
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en los
programas

Fuente: elaboraciéon propia con base en la evidencia presentada por las UR.
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Tema I. Diseno

A. ANALISIS DE LA JUSTIFICACION DE LA CREACION Y DEL DISENO DEL
PROGRAMA
1. El problema o necesidad prioritaria que busca resolver el programa esta
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.

Respuesta: Si

Criterios

e El programa tiene identificado el problema o necesidad que busca resolver, y
e El problema cumple con al menos una de las caracteristicas establecidas en la pregunta.

En el estado de Tlaxcala, los recursos del FASSA se implementan a fravés de los
siguientes programas: Atencién Médica Integral, Fortalecimientos a los Servicios de
Salud 2024, Garantizar una Vida Sana Promoviendo el Bienestar para los
Tloxcaltecas y Control Administrativo de OPS Salud de Tlaxcala. La entidad
responsable de ejecutar este programa dispone de Arbol de Problemas por cada
programa. El programa de Atencidn Médica Integral plantea como problema
cenftral:
La poblacién Tlaxcalteca no cuenta con empleo formal o no estd incorporada en algin
régimen de seguridad social disponible, de eficientes mecanismos para la presentacion
de servicios de salud.
De acuerdo con la Metodologia del Marco Légico (MML) (SHCP, 2016), la definicion
del problema debe cumplir ciertas caracteristicas. El  problema citado
anteriormente resume de manera breve y clara la situacién problemdtica, el
problema estd formulado como un hecho negativo o una situacion que requiere
infervencion.
El programa Fortalecimientos a los servicios de salud 2024 plantea como problema

cenftral:
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Las personas sin seguridad social en Tlaxcala cuentan con baja cobertura de
atencién de servicios médicos.

De acuerdo con la Metodologia del Marco Légico! (MML) (SHCP, 2016), la
definicion del problema debe cumplir ciertas caracteristicas: 1) Poblacién o drea
de enfoque. 2) Descripcion de la situacion o problemdatica central (identificar el
problema real no los sinfomas). 3) Magnitud del problema: linea base.

El programa Garantizar una vida sana promoviendo el bienestar para los

Tlaxcaltecas plantea como problema central:

Las personas sin seguridad social en Tlaxcala no cuentan con eficientes
servicios de salud.
El anterior problema se presenta como una situacién a revertirse, es claro y breve.

A su vez, se define a la poblacion de enfoque, que es la poblacidn sin seguridad
social del estado de Tlaxcala.

El programa Control administrativo de OPS Salud de Tlaxcala plantea como
problema central:

Gasto publico deficiente y una rendicidon de cuentas insuficiente del OPD
Salud Tlaxcala.
El anterior problema planteado, es claro y breve. Asi también, define ala poblacion

afectada: OPD Salud de Tlaxcala. Se observa que en los distintos planteamientos
de problemas, se menciona como poblacion afectada a la poblaciéon tlaxcalteca
sin empleo formal o fuera de un régimen de seguridad social, asi como personas
sin seguridad social en Tlaxcala no cuentan con eficientes servicios de salud. No
obstante, en el documento “Documento que define poblaciones” establece como
poblacién potencial y objetivo del FASSA a “La Poblacion Sin Seguridad Sociall
Laboral, gue son atendidos a través de los Hospitales, Unidades Médicas y Centros
de Salud del Estado de Tlaxcala™ Esto genera incongruencias entre los documentos
institucionales, por lo que el inciso b) se cumple solo parcialmente.

Respecto al plazo para la revision y actualizacion del problema, no existen
documentos que establezcan en general o especificamente la revision vy
actualizacién del problema. Por ello, el inciso ¢) no se cumple al no especificarse

esta informacién de manera precisa.
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Es relevante senalar que el equipo evaluador identificd un drea de oportunidad
relacionada con el enfoque del fondo en la entidad, especificamente en cuanto
a su cobertura. Esto, a su vez, impacta en la redaccion de la problemdatica. Las
dreas de enfoque potencial, objetivo y atendida del FASSA estado enfocados al
estado Tlaxcala y los recursos recaen en las unidades hospitalarias.

En este sentido, se concluye que todo aquello que sea considerado en
documentos programaticos del fondo como “poblaciones potenciales, objetivo y
atendida” del fondo en la enfidad deberian definirse en funcion de las unidades
hospitalarias del estado como dreas de enfoque prioritario.

Recomendaciones

R1. Redactar el problema, considerando las particularidades y necesidades que
atiende cada programa operado por el fondo, por lo tanto, siguiendo lo que la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, en la Guia para el Diseno de la Matriz de
Indicadores para Resultados (SHCP, 2016), sugiere para la correcta redaccion de

la definicién de la problemdtica central, como se muestra en el siguiente cuadro:

Elementos que debe contener la definicion | Errores que deben evitarse en la definicion

de la problematica central. de la problemdtica central

Poblacién o drea de enfoque Identificarlo como ausencia de solucion.

Descripciéon de la situacion o problematica

cenftral: identificar el problema real no los Definirlo como la falta de un servicio.
sinfomas.
Magnitud del problema: linea base. Verlo como falta de un bien.

Fuente: elaboracién propia con base en SHCP, 2014, p. 29
Con base en lo anterior, el equipo evaluador, realiza la siguiente propuesta de modificacién

para la definiciéon del problema:

Elementos para la definicion del problema

3Cudl es la poblacion o drea de enfoque? | Unidades hospitalarias del estado de
Tlaxcala
Problemdtica central  (identificar el | Insuficiente personal médico y/o
problema real no los sinfomas) equipamiento.
28
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Magnitud del problema (linea base) Porcentajes de unidades médicas con
insuficiente personal médico y/o

equipamiento en 2023

Definicion del problema

Las unidades hospitalarias del estado de Tlaxcala presentan insuficiente personal médico
y/o equipamiento resultando en un deficiente servicio de salud para la poblacién sin

seguridad social o empleo formal.
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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) Cuantificacién y caracteristicas de la poblacion que presenta el

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

d) El plazo para su revision y su actualizacion.

Respuesta: Si

Criterios

e El programa cuenta con documentos, informaciéon y/o evidencias que le permiten
2 conocer la situacion del problema que pretende atender, y
e FEldiagndstico cumple con una de las caracteristicas establecidas en la pregunta.

Los cuatro programas que operan con el FASSA no cuentan con un diagnéstico, sin
embargo, en el documento Arbol del problema de cada uno de los programas se
identifican las causas y efectos de los distintos problemas centrales planteados
para cada programa. Asimismo, en el documento “Documento que define
poblaciones” se identifica y caracteriza a la poblacién del FASSA de la siguiente
manera:

La Poblacién Sin Seguridad Social Laboral, que son atendidos a través de los
Hospitales, Unidades Médicas y Centros de Salud del Estado de Tlaxcala.

El mencionado documento indica que la actualizacion de la poblacion potencial
y objetivo es anual, porlo que, aunque esto no significa una revisidén o actualizacion
del Diagndstico en su totalidad, si refiere la revision de este en lo que se refiere a la
poblacién, aspecto que refleja la evolucion del problema en la entidad.
Recomendaciones

R2. Elaborar un documento diagndstico integral por cada programa que permita
identificar y caracterizar de manera precisa el problema que requiere atencion
mediante su intervencion. Este documento deberd justificar el problema publico o
necesidad, identificar la alternativa mds efectiva para su solucién, detallar la

mecdnica operativa del programa y abordar otros aspectos fundamentales que
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faciliten la toma de decisiones informadas. Adicionalmente, deberd considerar los
lineamientos establecidos por el CONEVAL y la SHCP (2019) en su documento
Aspectos a considerar para la elaboracién del diagndstico de los programas
presupuestarios de nueva creacidén o con cambios sustanciales que se propongan
incluir en la Estructura Programdtica del Presupuesto de Egresos de la Federacion.
Este material estd disponible en la liga correspondiente.
https://www.coneval.org.mx/EvaluacionDS/Metodologia/Documents/Oficio VQLZ.

SE.164.19.pdf
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3. ¢Existe justificacion tedrica o empirica documentada que sustente el tipo de

intervencion que el programa lleva a cabo?

Respuesta: Si

Criterios

e El programa cuenta con una justificacion tedrica o empirica documentada que sustente
1 el tipo de intervencion que el programa lleva a cabo en la poblacién objetivo, y
e Lajustificacién tedrica o empirica documentada no es consistente con el diagndstico del
problema.

Derivado de la revision de documentos entregados por la Unidad Responsable del
FASSA, el equipo evaluador identificd que no existe documento donde se justifique
de manera tedrica o empirica documentada que sustente el tipo de intervencion
que el fondo lleve a cabo. Sin embargo, se identifica que normativamente el
objetivo del fondo se encuentra justificado en la Ley de Coordinacién Fiscal, si bien
este documento no es una justificacion tedrica o empirica, permite identificar la

justificacion normativa del FASSA.

32
I evVALUAre
I

experfos en politicas publicas



“ TLAXCALA - CGPI * SECRETARIA

UNA NUEVA HISTORIA F e " DE SALUD

A 2021 - 2027 ‘

B. ANALISIS DE LA CONTRIBUCION DEL PROGRAMA A LAS METAS Y
ESTRATEGIAS NACIONALES

4. El Propdsito del programa estd vinculado con los objetivos del programa

sectorial, especial, institucional o nacional considerando que:

a) Existen conceptos comunes entre el Proposito 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.

Respuesta: Si

Criterios

e El programa cuenta con un documento en el que se establece la relacion del
4 Propdsito con los objetivo(s) del programa sectorial, especial, institucional o nacional, y
e Es posible determinar vinculacion con todos los aspectos establecidos en la pregunta.

El FASSA se alinea con el Programa Sectorial de Salud 2020-2024 al Objetivo
Prioritario 1 " Garantizar los servicios publicos de salud a toda la poblacion que no
cuente con seguridad social y, el acceso gratuito a la atencién médica vy
hospitalaria, asi como exdmenes médicos y suministro de medicamentos incluidos
en el Compendio Nacional de Insumos para la Salud’, y Objetivo Prioritario 2
“Incrementar la eficiencia, efectividad y calidad en los procesos del SNS para
corresponder a una atenciéon integral de salud publica y asistencia social que
garantice los principios de participacion social, competencia técnica, calidad
médica, pertinencia cultural y trato no discriminatorio, digno y humano”. A
continuacién, se presenta una tabla comparativa para analizar los conceptos
comunes, asi como la aportacion de los programas al cumplimiento de metas del

Objetivo Prioritario 1.
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Vinculacion
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Aporte al
cumplimiento de

Control
administrativo de
OPD Salud Tlaxcala:
El OPD Salud de
Tloxcala mejora la
calidad del gasto
publico vy la
rendicion de cuentas

"Garantizar los
servicios publicos
de salud a toda la
poblacién que no

cuente con
seguridad social v,
el acceso gratuito

a la atencién

médicay
hospitalaria, asi
como exdmenes
médicos y
suministro de
medicamentos
incluidos en el

Compendio

Nacional de
Insumos para la

Salud"

El propdsito del
programa se
vincula
directamente con
el objetivo del
programa sectorial,
existiendo
conceptos
comunes entre
ambos.

metas
Este programa
confribuye a
promover la
organizacion de los
recursos financieros,
humanos, y
materiales de
origen federal y
estatal en
consonancia con la
reforma ala LGS en
2019 para priorizar
la atencién de
poblacién en
condicién de
vulnerabilidad,
marginaciéon y
discriminacion

Garantizar una vida
sana promoviendo el
bienestar para los
tlaxcaltecas:
Contribuir a la
atencién médica por
el OPD Salud a la
poblacién mediante
la aplicacién de la
bioética mejorando
la vida y la salud de
la poblacién con
principios y valores

“Incrementar la
eficiencia,
efectividad y
calidad en los
procesos del SNS
para corresponder
a una atencién
intfegral de salud
pUblica y asistencia
social que
garantice los
principios de
participacion
social,
competencia
técnica, calidad
médica,
pertinencia cultural
y trato no
discriminatorio,
digno y humano”

El propdsito del
programa se
vincula
directamente con
el objetivo del
programa sectorial,
existiendo
conceptos
comunes entre
ambos.

Este programa
confribuye a
incorporar la
perspectiva

bioética en el
desarrollo e

implementacién del
nuevo modelo de
Atencidn Primaria
de Salud..

Fortalecimientos a los
servicios de salud
2024: Las personas sin
seguridad social en
Tlaxcala cuentan
con mayor cobertura

"Garantizar los
servicios publicos
de salud a toda la
poblacién que no

cuente con
seguridad social v,

El propdsito del
programa se
vincula
directamente con
el objetivo del
programa sectorial,

el acceso gratuito

existiendo

Este programa
confribuye a
ampliar
progresivamente el
acceso a los
servicios para la
poblacién sin
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Programa y propdsito Objetivo del Vinculacion Aporte al
Programa Sectorial cumplimiento de
de Salud 2020-2024 metas

de atencion de a la atencion conceptos seguridad social en
servicios médicos médicay comunes entre sus vertientes de
hospitalaria, asi ambos. educacién para la
como exdmenes salud, promocion
médicos y de la salud,
suministro de prevencion de
medicamentos enfermedades,
incluidos en el deteccién y
Compendio fratamiento de
Nacional de enfermedades y
Insumos para la rehabilitacion.
Salud"

Atencion médica " Garantizar los El propodsito del Este programa
integral: La servicios publicos programa se contribuye a
poblacién de salud a toda la vincula ampliar

Tlaxcalteca que no poblacién que no directamente con progresivamente el
cuenta con empleo cuente con el objetivo del acceso alos
formal o que no estd | seguridad socialy, | programa sectorial, servicios para la
incorporada en el acceso gratuito existiendo poblacioén sin
algun régimen de a la atencion conceptos seguridad social en
seguridad social médicay comunes entre sus vertientes de
dispone de eficientes hospitalaria, asi ambos. educacién para la
mecanismos para la como exdmenes salud, promocion
prestacion de médicos y de la salud,
servicios de salud. suministro de prevencion de
medicamentos enfermedades,
incluidos en el detecciény
Compendio fratamiento de
Nacional de enfermedades y
Insumos para la rehabilitacion.
Salud"

Fuente: Elaboracion propia a partir del Programa Sectorial Salud 2020-2024 y de las
Matrices de Indicadores de Resultados de los programas, 2024.

Por lo tanto, al revisar los objetivos descritos por ambos documentos en la tabla
anterior se puede determinar que si hay una vinculacién entre los propdsitos de los
programas operados por el FASSA con dos de los cinco Objetivos Prioritarios del
Programa Sectorial de Salud, dando cumplimiento tanto el inciso a) donde fienen
en comun la poblacion objetivo, como el inciso b) teniendo claro que en el
cumplimiento del propdsito tendrdn impacto en las metas del Programa Sectorial
de Salud.
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5. ¢Con cudles metas y objetivos, asi como estrategias transversales del Plan
Nacional de Desarrollo vigente estd vinculado el objetivo sectorial, especial,
institucional o nacional relacionado con el programa?

En las fichas técnicas de cada uno de los programas operados por el FASSA se e
identificd el apartado de la alineacién al PND, el cual menciona que se alinea
solamente al eje 2. Bienestar; Objetivo 2.4. También se menciona la vinculacion con
las siguientes estrategias 2.4.1 y 2.4.3, sin embargo, al revisar a fondo los ejes,
objetivos y estrategias del Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 se identificaron
otros objetivos que tienen vinculacién que las mencionadas en el documento antes
indicado. A continuacién, se muestra una tabla donde se detalla las estrategias y

objetivos que estdn vinculados con los objetivos del Programa Sectorial de Salud:

Vinculacion con el
objetivo sectorial

Objetivo Estrategia

Eje PND

que permitan
reducir las brechas
de desigualdad
sociales y
territoriales.

mulfisectorial
dirigida a la Primera
Infancia, basada en
atencion
especializada con

afromexicanas, con
especial atencién a
aquellas que viven
en situacidn  de
vulnerabilidad.

2.1 Brindar atencién | 2.1.1 Disenar, | Objetivo Prioritario 2
prioritaria a grupos | desarrollar e | “Incrementar la
histéricamente implementar una | eficiencia,

discriminados politica puUblica | efectividad y
mediante acciones | integral, calidad en los

procesos del SNS
para corresponder a
una atencién
integral de salud
publica y asistencia

énfasis en salud, | social que garantice

nutricion, educaciéon | los  principios de

y cuidados. participacién social,

2.1.5 Implementar | competencia
General 2 acciones que | técnica, calidad
“Bienestar” otorguen meédica, pertinencia

proteccioén social | cultural y frato no

integral  a  nifas, | discriminatorio,

ninos, jovenes, | digno y humano”

mujeres, adultos

mayores, personas

con discapacidad y

pueblos y

comunidades

indigenas y
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Objetivo

2.4 Promover vy
garantizar el acceso
efectivo, universal y
gratuito de la
poblacién a  los
servicios de salud, la
asistencia social y los
medicamentos,
bajo los principios de
participacion social,
competencia
técnica, calidad
médica, pertinencia
cultural y trato no

+ CGPI

L] r

Estrategia

2.4.1 Ampliar el
acceso efectivo de
la poblacién a los
servicios de salud,
priorizando a grupos

en situacidn  de
vulnerabilidad,

marginacion o
discriminacién, y
reconociendo las

aportaciones de la
medicina
fradicional.

243 Mejorar vy

* SECRETARIA
DE SALUD

Vinculacion con el

objetivo sectorial
Objetivo Prioritario 1

"Garantizar los
servicios pUblicos de
salud a foda la
poblacién que no
cuente con
seguridad social y, el
acceso gratuito a la
atencién médica vy
hospitalaria, asi
como exdmenes
médicos y suministro
de medicamentos
incluidos en el

discriminatorio. ampliar la | Compendio
infraestructura de | Nacional de Insumos
salud, equipamiento | para la Salud”
y abasto de
medicamentos en
las unidades
médicas y de
rehabilitacion,
generando
condiciones
adecuadas y
accesibles para

brindar servicios de
salud de calidad a
toda la poblacion.

Fuente: Elaboracion propia a partir del Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024

Por lo tanto, se puede mencionar que el objetivo sectorial relacionado con el
programa se alinea con mds de un objetivo del eje 2 “Bienestar” del PND 2019-2024,
ya que como objetivo primordial es mejorar y otorgar servicios de salud a la
poblacion.

Recomendacion
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6. ; Como esta vinculado el Propésito del programa con los Objetivos del Desarrollo
de Desarrollo Sostenible (ODS)?
EISDG (por sus siglas en ingles Sustainable Development Goals) o en espanol
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) son una serie de 17 objetivos
globales? adoptados por las Naciones Unidas en 2015 como parte de la
agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

Al revisar los objetivos y metas de cada agenda, se puede confirmar
que el propodsito de los programas presupuestarios se vincula de tal manera
que aporta al cumplimiento de los objetivos y sus respectivas metas de la

agenda 2030. A continuacion, se detalla su alineacion.

Objetivo ' Alineacién
3. Salud y bienestar Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular | Directa
la proteccidén 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

Aumentar sustancialmente la financiacion de la | Directa
salud y la contratacién, el desarrollo, la
capacitacion y la retencidén del personal sanitario
en los paises en desarrollo, especialmente en los
paises menos adelantados y los pequenos Estados
insulares en desarrollo

Para 2030, poner fin a las epidemias del SIDA, la | Indirecta
tuberculosis, la malaria y las enfermedades
fropicales desatendidas y combatir la hepatitis, las
enfermedades fransmifidas por el agua y oftras
enfermedades transmisibles

Para 2030, reducir en un tercio la mortalidad | Indirecta
prematura por enfermedades no transmisibles
mediante la prevencién y el tratamiento y promover
la salud mental y el bienestar

Para 2030, garantizar el acceso universal a los | Indirecta
servicios de salud sexual y reproductiva, incluidos los
de planificacién de la familia, informacién vy
educacién, y la integracion de la salud
reproductiva en las estrategias y los programas
nacionales
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Objetivo | Meta

muertes y enfermedades producidas por productos
guimicos peligrosos y la contaminacién del aire, el
aguay el suelo

Para 2030, reducir sustancialmente el nUmero de

* SECRETARIA

' Alineacién
Indirecta

Para 2030, poner fin a las muertes evitables de
recién nacidos y de ninos menores de 5 anos,
logrando que todos los paises intenten reducir la
mortalidad neonatal al menos hasta 12 por cada
1.000 nacidos vivos, y la mortalidad de ninos
menores de 5 anos al menos hasta 25 por cada
1.000 nacidos vivos

Indirecta

Reforzar la capacidad de todos los paises, en
particular los paises en desarrollo, en materia de
alerta temprana, reduccién de riesgos y gestion de
los riesgos para la salud nacional y mundial

Indirecta

5. Lograr la igualdad
entre los géneros vy
empoderar a todas
las mujeres y las ninas

Asegurar el acceso universal a la salud sexual y
reproductiva y los derechos reproductivos segun lo
acordado de conformidad con el Programa de
Accion de la Conferencia Internacional sobre la
Poblacién y el Desarrollo, la Plataforma de Accién
de Beijing y los documentos finales de sus
conferencias de examen

Directa

Fuente: Elaboraciéon propia a partir de las MIR y Agenda 2030, ONU.
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C. 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 diagnéstico del problema y cuentan con la siguiente informacion y

caracteristicas:
a) Unidad de medida.
b) Estan cuantificadas.
c) Metodologia para su cuantificacion y fuentes de informacién.

d) Se define un plazo para su revision y actualizacion.

Respuesta: Si

Criterios

3 e El programa tiene definidas las poblaciones (potencial y objetivo), y
e Las definiciones cumplen todas las caracteristicas establecidas

En el documento “Documento que define poblaciones”, la poblacién potencial
estd definida como: La Poblacién Sin Seguridad Social Laboral, que son atendidos
a fravés de los Hospitales, Unidades Médicas y Centros de Salud del Estado de
Tlaxcala, la cual se cuantifica como 988 mil 414 personas. Mientras que la poblacion
objetivo del fondo estd definida como: La Poblacion Sin Seguridad Social Laboral,
que son atendidos a través de los Hospitales, Unidades Médicas y Centros de Salud,
programados a beneficiar en el ejercicio, la cual se cuantifica como 988 mil 414
personas. Por tanto, de ambos tipos de poblacion se cuenta con una unidad de
medida (a), que son habitantes, asi como su cuantificacion (b). Ademdas, esta
informacion se desagrega por sexo. No se identifica algun documento que defina
plazo para revision y actualizacion de estos datos (d).

Recomendaciones

R3. Reformular la cobertura del fondo en el estado a partir de la definicion del

problema en los diagndsticos a elaborar por cada programa.
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8. Existe informacion que permita conocer quiénes reciben los apoyos del
programa (padron 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 depuraciéon y

actualizacion.

Respuesta: Si

Criterios

e Lainformacidén de los beneficiarios cumple con tres de las caracteristicas
establecidas.

La UR proporciond al equipo evaluador el documento “Cobertura programa
beneficiarios diciembre 2024"” en el cual se lleva un control o padrdn de las personas
que son atftendidas en las unidades hospitalarias. En este se incluye las
caracteristicas de los beneficiarios indirectos, es decir, la poblaciéon sin seguridad
social. En este sentido, el inciso a) se cumple. Otro apartado que toma en cuenta
este documento es el tipo de apoyo que se le da a las personas que acuden a las
unidades hospitalarias, clasificado de manera clara en los diferentes servicios que
proporciona las unidades hospitalarias, con lo cual se cumple el inciso b). En cuanto
a la identificacién Unica de los beneficiarios, las unidades hospitalarias sistematizan
este rubro mediante la CURP de cada persona atendida, con lo cual se asegura
que no se cambie en el tiempo, cumpliendo el inciso ¢). En cuanto a los
mecanismos de depuracion y actualizacién, no se cuenta con la documentacion
o informacién para poder evaluar dicho apartado, como consecuencia, el inciso
d) no se cumple, sin embargo, la UR comentd que la permanencia de datos en el
sistema se debe a fines de estadisticas histéricas del sector salud.

Recomendaciones
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R4. Complementar el padrén de beneficiarios existente considerando las dreas de
enfoque que no han sido consideradas en los documentos institucionales (OPD
Salud y unidades médicas).

Es este listado se debe incluir, en medida de lo posible, las caracteristicas de los
beneficiarios directos (las unidades hospitalarias), el fipo de apoyo que se le otorga,
gue este sistematizado con una clave de identificacion por unidad hospitalaria y

que no cambie con el tiempo.
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9. Si el programa recolecta informaciéon socioeconémica de sus beneficiarios,
explique el procedimiento para llevarlo a cabo, las variables que mide y la
periodicidad de las mediciones.

No procede valoracion cuantitativa.

En base al documento “Cobertura programa beneficiarios diciembre 2024""
proporcionado por la UR, el fondo no recolecta informacion socioecondmica de
sus beneficiarios (unidades hospitalarias), sin embargo, las unidades hospitalarias
realizan la recoleccion de informacidn socioecondmica de los usuarios a través de
formatos que son sistematizados.

Recomendaciones

R5. Sumar a los documentos programdaticos del fondo un listado de unidades
médicas y administrativas financiadas por el FASSA con informacion sobre los
montos asignados, su destino (como pago de personal, equipamiento,
medicamentos y gastos operativos) y caracteristicas de las unidades, como
numero de consultorios, personal, consultorios de especialidad, equipo médico vy

poblacién atendida.
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D. EVALUACION Y ANALISIS DE LA MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
10. ¢En el documento normativo del programa es posible identificar el resumen

narrativo de la MIR (Fin, Propésito, Componentes y Actividades)?

Respuesta: Si

Criterios

Algunas de las Actividades, todos los Componentes, el Propdsito y el Fin de la MIR se
identifican en las ROP o documento normativo del programa.

El Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud estd bajo la normativa de la
Ley de Coordinacion Fiscal. En cuanto al programa Atencion Medica Integral 2024
cuenta con la Matriz de Indicadores y Ficha Técnica de indicadores en las cuales
si se pueden identificar el resumen narrativo de cada elemento. En dichos
documentos se puede enconfrar un fin, un propdsito, tres componentes y 104
actividades, generando asi que sea muy extensa. Se recuerda que el objetivo de
la Matriz es: sintetizar en un diagrama muy sencillo y homogéneo, la alternativa de
solucidon seleccionada, lo que permite darle sentido a la intervencién
gubernamental por lo que no debe ser demasiado extensa para no incurrir en una
mala prdctica.

En cuanto al programa Fortalecimiento a los Servicios de Salud 2024 cuenta
con la Matriz de Indicadores y Ficha Técnica de indicadores en las cuales si se
pueden identificar el resumen narrativo de cada elemento. En dichos documentos
se puede encontrar un fin, un propdsito, un componente y cinco actividades. Del
programa Control Administrativo de OPD Salud de Tlaxcala cuenta con la Matriz de
Indicadores y Ficha Técnica de indicadores en las cuales si se pueden identificar el
resumen narrativo de cada elemento. En dichos documentos se puede encontrar
un fin, un propdsito, un componente y cinco actividades. Asimismo, el programa
Garantizar una Vida Sana Promoviendo el Bienestar para los Tlaxcaltecas cuenta

con la Matriz de Indicadores y Ficha Técnica de indicadores en las cuales si se
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pueden identificar el resumen narrativo de cada elemento. En dichos documentos

se puede encontrar un fin, un propdsito, un componente y doce actividades.

Finalmente hay que precisar que los resumenes narrativos en general
cumplen con las recomendaciones sintdacticas de la Guia para el Diseno de la
Matriz de Indicadores para Resultados en cada uno de los indicadores de Fin,
Prop&sito, Componentes y Actividades exceptuando uno de los componentes el
cual no describe un servicio proporcionado o un producto terminado (Calidad en
la atencidon y seguridad en la salud mejoradal).

Recomendaciones:

Ré. Redactar nuevamente los resUmenes narrativos en relacion con las nuevas
descripciones de las problemdaticas de los programas que afectan a la poblacion
o drea de enfoque, basdndose en los lineamientos mencionados por la
Metodologia de Marco Légico.

R7. Limitar la cantidad de actividades elaboradas en la MIR del programa Atenciéon
Medica Integral 2024, debido a que en su matriz se puede encontrar un fin, un
propdsito, fres componentes y 104 actividades, generando asi que sea muy

extensa.
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11. Las Fichas Técnicas de los indicadores del programa cuentan con la siguiente
informacién:

a) Nombre.

b) Definicion.

c) Método de cdlculo.

d) Unidad de Medida.

e) Frecuencia de Medicion.
f) Linea base.

g) Metas.

h) Comportamiento del indicador (ascendente, descendente).

Respuesta: Si

Criterios

e Del 85% al 100% de las Fichas Técnicas de los indicadores del programa tienen las
caracteristicas establecidas.

De acuerdo con la informaciéon presentada por la UR, cada uno de los programas
cuenta con su MIR y de Fichas Técnicas propias, mismas que incluyen todos los
criterios referidos, como son nombre, definicion, método de cdiculo, unidad de
medida, frecuencia de medicion, linea base, comportamiento y dimension del

indicador, medio de verificacion y metas.
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12. Las metas de los indicadores de la MIR del programa tienen las siguientes

caracteristicas:

a) Cuentan con unidad de medida.
b) Estan orientadas a impulsar el desempeiio, 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.

Respuesta: Si

Criterios

e Del 85% al 100% de las Fichas Técnicas de los indicadores del programa tienen las
caracteristicas establecidas.

Los documentos “Ficha técnica 2024” por cada programa presupuestario cuenta
con metas de Fin, Propdsito, Componentes y Actividades las cuales, si presentan
unidad de medida propia, estdn orientadas al desempeno, delimitadas
territoriaclmente y son factibles de alcanzar, como evidencia los resultados

obtenidos.
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13. ;Con cudles programas federales y/o acciones de desarrollo social en otros
niveles de gobierno y en qué aspectos el programa evaluado podria tener
complementariedad y/o coincidencias?

No procede valoracion cuantitativa.

El Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA), como parte del Ramo
33, busca financiar los servicios de salud que se brindan principalmente a poblacién
sin  seguridad social en las enfidades federativas. Para analizar su
complementariedad o coincidencias con otfros programas federales, se considera
el Propdsito de los programas, la definicidon de la poblacién objetivo, los tipos de
apoyo otorgados por el programa y/o la cobertura del programa. A continuacion,
se muestra una tabla donde se detalla las similiftudes y/o complementariedad con

el fondo evaluado:

Programa

Propdsito u objetivo del

Coincidencia

Complementariedad

federal

IMSS - Bienestar

programa

La poblacién adscrita
territorialmente al
Programa que carece
de seguridad social
mejora su estado de
salud

Ambos programas
enfocan recursos
en la prestaciéon de
servicios médicos,
aunque IMSS
Bienestar incluye
infraestructura en
comunidades
rurales donde
FASSA no tiene
capacidad
especifica de
expansion directa.
Ademds, ambos
estdn enfocados a
una poblacién
beneficiaria
indirecta, la cual es
aquella sin
seguridad social

Mientras el FASSA
provee recursos a
nivel estatal, IMSS
Bienestar atiende
localidades
especificas no
cubiertas por los
servicios de salud
estatales.

Programa de
Vacunacion
Universal (PVU)

Contribuir al ejercicio
del derecho a la
proteccién de salud de
la poblacién a través
de la vacunacion en la
linea de vida, para
mantener la

Ambos programas
fienen impacto en
la salud publica al
reducir riesgos de
enfermedades
prevenibles.

El PVU podria utilizar
la infraestructura y
personal financiado
por FASSA para
mejorar la cobertura
de vacunacion.
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Complementariedad

Programa
federal

rograma
eliminacién, control
epidemioldgico y
disminucién en la
incidencia de las
enfermedades que se
previene con esta
intervencion de salud
publica

Programa de
Atencidn a la
Salud y
Medicamentos
Gratuitos para
la Poblacién sin
Seguridad
Social Laboral

Contribuir
solidariamente con las
entidades federativas

en el financiamiento
para la prestacion
gratuita de servicios de
salud, medicamentos y
demds insumos
asociados a las
personas sin seguridad
social, conforme a lo

Ambos se orientan
a la atencién
primaria en
comunidades
vulnerables y
personas sin
seguridad social
como beneficiarios

FASSA financia
servicios médicos, y
este programa
asegura el suministro
de medicamentos
esenciales.

Programa de
Salud Materna

Los Servicios Estatales
de Salud garantizan a
la poblacién el acceso

dispuesto en los indirectos.
articulos 77 bis 11y 77
bis 12 de la Ley General
de Salud
FASSA también

financia personal y
recursos para la
atencién médica
especializada en

Este programa

refuerza dreas

criticas como
mortalidad materna

Social (PONAS)

Mejorar las condiciones
de vida de las personas
en situacién de
vulnerabilidad para
lograr su desarrollo
integral y bienestar.

reduccién de
desigualdades,
especialmente en
grupos vulnerables.

Sexual y universal a servicios de
A embarazadas y y neonatal,
Reproductiva salud sexual y -y . L7
reproductiva recién nacidos en alinedndose con los
hospitales y centros servicios del FASSA.
de salud.
Garantizar la
proteccion de los El PONAS prioriza de
derechos de las ninas, manera especifica a
o Ambos programas . g
ninos y adolescentes ninas, niNos,
. comparten un
para lograr que vivan adolescentes y
enfoque enla
Programa en un entorno de : personas en
; . mejora del ..
Nacional de bienestar. . condiciones de
. . bienestary la o
Asistencia vulnerabilidad,

complementando el
frabajo del FASSA
que estd dirigido a
una poblacién mds
generalizada.

Fuente: Elaboraciéon propia a partir de informacion del Instituto Mexicano del Seguro
Social y de la Secretaria de Gobernacién.
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Tema Il. Planeacion y Orientacién a Resultados

A. INSTRUMENTOS DE PLANEACION

14. La Unidad Responsable del programa cuenta con un plan estratégico con las

siguientes caracteristicas:

a) Es resultado de ejercicios de planeacion institucionalizados, es decir,

sigue un procedimiento establecido en un documento.
b) Contempla el mediano y/o largo plazo.

c) Establece los resultados que quieren alcanzar, es decir, el Fin y Propdsito

del programa.

d) Cuenta con indicadores para medir los avances en el logro de sus

resultados.

Respuesta: Si

Criterios

4 e Fl plan estratégico tiene todas las caracteristicas establecidas.

La UR compartid un documento titulado “Plan Estratégico Organismo Publico
Descentralizado Salud de Tlaxcala” mismo que se encuentra integrado por los
siguientes apartados: diagndstico, filosofia institucional, objetivos estratégicos, ejes
estratégicos y lineas de accidn, indicadores de evaluacién, presupuesto asignado
y ejercido, y un Ultimo apartado de alianzas estratégicas.

Este es parte de un proceso institucionalizado de planeacién, mediante el
cual se pretende promover la mejora de la atencién a la poblacién, estableciendo
las prioridades en materia de salud. Infegra acciones contempladas en el mediano
y largo plazo, las cuales son monitoreables mediante indicadores.
Recomendaciones
R8. Se sugiere intfegrar dentro del plan estratégico de la UR acciones especificas
del FASSA a nivel estatal, incorporando para su elaboraciéon a actores clave
(médicos, administrativos, planeacién y finanzas) para optimizar su gestion segun la

Ley de Coordinacién Fiscal.
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15. El programa cuenta con planes de trabajo anuales para alcanzar sus objetivos
que:
a) Son resultado de ejercicios de planeacion institucionalizados, es decir,
siguen un procedimiento establecido en un documento.
b) Son conocidos por los responsables de los principales procesos del
programa.

c) Tienen establecidas sus metas.

d) Se revisan y actualizan.

Respuesta: Si

Criterios

3 * Los planes de trabajo anuales tienen tres de las caracteristicas establecidas.

El proceso de planeacion del OPD Servicios de Salud de Tlaxcala esta
instifucionalizado y documentado en un Programa de Trabajo 2024 (a), este
documento integra apartado de objetivos, metas (c), procedimientos, supervision,
enfre otros por lo anterior, se identifica que este documento es conocido por los
principales responsables del programa (b). Sin embargo, no se identifica con que

periodicidad se revisa y actualiza (d).

51

I evVALUAre
I

experfos en politicas publicas



“ TLAXCALA - CGPI * SECRETARIA

UNA NUEVA HISTORIA F e [ DE SALUD

A 2021 - 2027 ‘

B. DE LA ORIENTACION HACIA RESULTADOS Y ESQUEMAS O
PROCESOS DE EVALUACION

16. El programa utiliza informes de evaluaciones externas:

a) De manera regular, es decir, uno de los elementos para la toma de decisiones

sobre cambios al programa son los resultados de evaluaciones externas.

b) De manera institucionalizada, es decir, sigue un procedimiento establecido en

un documento.

c) Para definir acciones y actividades que contribuyan a mejorar su gestion y/o sus

resultados.

d) De manera consensada, participan operadores, gerentes y personal de la

unidad de planeacién y/o evaluacion.

Respuesta: Si

Criterios

4 e El programa utiliza informes de evaluacion externa y tiene todas las caracteristicas
establecidas.

Las evaluaciones externas que son aplicadas al Fondo se establecen en el Plan
Anual de Evaluacion (PAE), el cual es publicado en el Periddico Oficial del Gobierno
del Estado de Tlaxcala por la Secretaria de Planeaciéon y Finanzas (SPF), a fravés de
la Direccidén Técnica de Evaluacién del Desempeno (DTED). El PAE tiene su
fundamento normativo en los articulos 40, fraccion Il, inciso b) y c), 66 fracciéon X, y
68 Fraccion XXVI de la Ley Orgdnica de la Administracion Publica del Estado de
Tlaxcala; articulo 302 del Cddigo Financiero para el Estado de Tlaxcala; y en el
Decreto del Presupuesto de Egresos del Estado de Tlaxcala 2025. Por ende, las
evaluaciones externas estdn normadas e institucionalizadas (b).

Las recomendaciones derivadas de estas evaluaciones son atendidas por
los responsables de los programas, en el articulo 25 de los Lineamientos Generales
para la Evaluacion de los Programas Presupuestarios del Gobierno del Estado de
Tlaxcala se establece que para el seguimiento y la atencidon de los ASM, el sujeto
evaluado enviard a la DTED y a la Contraloria, las evidencias documentales que

acrediten su atencion, en funcion de las fechas compromiso senaladas en el PAE,
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ademds de verificar oportunamente las acciones realizadas para atender cada
uno de los hallazgos y recomendaciones, y el impacto que tuvieron estas en la
operacion del Programa presupuestario. Por lo anterior se identifica que los ASM
son solventados de manera consensuada (d), ya que participan los operadores del
FASSA, asi como personal de la DTED.

En este sentido, los ASM sirven para la foma de decisiones respecto a los
cambios y mejoras que necesitan ser aplicados al fondo (a), asimismo, permiten
definir acciones y actividades en pro de la mejora de la gestiéon del Fondo y sus

resultados (c).
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17. Del total de los Aspectos Susceptibles de Mejora (ASM) clasificados como

especificos y/o institucionales de los Ultimos tres anos, ;qué porcentaje han sido

solventados de acuerdo con lo establecido en los documentos de trabajo y/o

institucionales?

Respuesta: Si

e institucionales

Criterios

e Del 85 al 100% del total de los ASM se han solventado y las acciones de mejora estdn
4 siendo implementadas de acuerdo con lo establecido en los documentos de trabajo

De acuerdo con los documentos de trabajo respecto a las evaluaciones del

ejercicio fiscal 2023, 2022 y 2021, se solventd el 100 por ciento de los Aspectos

Susceptibles de Mejora.
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18. ; Con las acciones definidas en los documentos de trabajo e institucionales, que
a la fecha se han implementado, provenientes de los Mecanismos para el
seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora derivados de informes y
evaluaciones a los programas presupuestarios de la Administracion Publica Federal
de los Ultimos tres anos, se han logrado los resultados establecidos?

No procede valoracion cuantitativa.

Derivado de la Evaluaciéon Integral del Desempeno del ejercicio fiscal 2023,
correspondiente al Programa Anual de Evaluacion 2024, se establecieron trece
ASM:

1. Redactar el problema considerando que Ias unidades hospitalarias son el enfoque
del fondo, siguiendo los lineamientos de la Secretaria de Hacienda y Crédito
PUblico, en la Guia para el Disefo de la Matriz de Indicadores para Resultados.

2. Elaborar un documento diagnéstico integral que permita identificar y caracterizar
de manera precisa el problema que requiere atencidén mediante la intervencién del
fondo.

3. Integrar en los documentos del diagndstico una justificacién en donde no solo se
mencione la situacién actual del problema considerando el nuevo enfoque
recomendado, si no también se documente de manera tedrica o empirica la
existencia del fondo.

4. Complementar los objetivos y estrategias del PDN 2019 - 2024 que se vinculan los
objetivos sectoriales.

5. Actualizar los documentos institucionales mencionando cada uno de los objetivos y
estrategias con el que se vinculan los objetivos sectoriales

6. Elaborar dentro del mismo diagnostico o dentro de los documentos institucionales
una estrategia de cobertura para la atenciéon del drea de enfoque.

7. Elaborar un diagndstico integral que permita identificar y delimitar de manera
precisa el drea de enfoque, considerando la reformulacién de la cobertura del
fondo en el estado, de manera que este sean las unidades hospitalarias como sus
beneficiarios directos.

8. Elaborar dentro del mismo diagnostico o denfro de los documentos institucionales
un seguimiento de la cobertura a lo largo del fiempo que el fondo ha estado activo.

9. Implementar de manera interna dentro de las unidades hospitalarias una
herramienta de medicion de la satisfaccion de las dreas de enfoque atendidas.

10. Complementar el padrén de beneficiarios existente considerando el listado de
unidades hospitalarias que reciben los recursos del FASSA. Ademds, se deben incluir
para ambos beneficiarios (directos e indirectos) mecanismos de documentacion
para su depuracién y actualizacion.

11. Recolectar los fipos y montos de apoyo oforgados a los beneficiarios directos del
fondo en el fiempo e incluirla en los documentos institucionales.

12. Redactar nuevamente los resUmenes narrativos en relacién con el nuevo enfoque.

13. Limitar el nUmero de objetivos del nivel Actividades, ya que el fondo no puede tener
una MIR demasiado extensa. La MIR debe entenderse como un instrumento de
planeacién gue sintetice, en un solo cuadro, la informacién mds importante de un
programa, programa o intervencion publica.
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De acuerdo con los documentos de trabajo presentados, la totalidad de las
recomendaciones  fueron  solventadas, destacando el  oficio  No.
5018/DPF/0304/02/2025 en donde el OPD Salud de Tlaxcala asume el compromiso
de implementar los reactivos 1, 4, 5y 13 para el proximo Presupuesto de Egresos
para el ejercicio fiscal 2026; asi como la actualizacion de documentos
institucionales.

A su vez, de la Evaluacion Especifica de Desempeno del ejercicio fiscal 2022,
se determinaron nueves ASM, de acuerdo con los documentos de frabajo
presentados la totalidad de las recomendaciones fueron solventadas. Mientras que
la Evaluaciéon de Indicadores del ejercicio fiscal del 2021, también fueron
determinadas nueve ASM, destacando que la totalidad de las recomendaciones

fueron solventadas.
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19. ; Qué recomendaciones de la(s) evaluacion(es) externa(s) de los Ultimos tres
anos no han sido atendidas y por qué?
No procede valoracion cuantitativa.
De acuerdo con los documentos de trabajo, se dio seguimiento y se atendio la
totalidad de los Aspectos Susceptibles de Mejora. En este sentido, el seguimiento
a los ASM es un aspecto esencial para la mejora continua en el diseno, gestion y
operacion del Fondo.

Por su parte, respecto a la Ultima evaluacién, como ya se menciond en la
pregunta anterior, se comunico por parte de la UR asumir el compromiso de
implementarlosreactivos 1, 4, 5y 13 en el Anteprograma de Presupuesto de Egresos

del ejercicio inmediato posterior 2026.
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20. A partir del andlisis de las evaluaciones externas realizadas al programa y de
su experiencia en la tematica ;qué temas del programa considera importante
evaluar mediante instancias externas?
No procede valoracion cuantitativa.
Al ejercicio fiscal 2023, correspondiente al PAE 2024 se realizé Evaluacion Integral
del Desempeno; asi como al ejercicio fiscal 2022, en relacién con el PAE 2023 se
realizd la Evaluacion Especifica de Desempeno. Asimismo, la presente evaluacion,
al ejercicio fiscal 2024, es una evaluacion de consistencia y resultados.
Considerando los anteriores precedentes, es recomendable llevar a cabo
una evaluacion de diseno, puesto que los principales aspectos de operacion ya
han sido abordados, siendo relevante identificar a sus poblaciones y mecanismos
de atencidon, analizar la consistencia entre su diseno y la normatividad aplicable y

analizar la justificaciéon de la creacion de los programas que operan con el fondo.
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C. DE LA GENERACION DE INFORMACION

21. El Programa recolecta informacién acerca de:
a) La contribucion del programa a los objetivos del programa sectorial,
especidal, institucional o nacional.
b) Los tipos y montos de apoyo otorgados a los beneficiarios en el tiempo.
c) Las caracteristicas socioeconémicas de sus beneficiarios.
d) Las caracteristicas socioeconomicas de las personas que no son

beneficiarias, con fines de comparacién con la poblacién beneficiaria.

Respuesta: Si

Criterios

2 e El programa recolecta informacién acerca de dos de los aspectos establecidos.

El FASSA, se alinea con el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, al Eje 2. Bienestar
(a). En este tenor, se pretende garantizar el derecho a la salud a todas y todos los
habitantes de México, para que puedan recibir atencidén médica y hospitalaria
gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacion y los
exdamenes clinicos.

El FASSA se alinea con el Programa Sectorial de Salud 2020-2024 al Objetivo
Prioritario 1" Garantizar los servicios publicos de salud a toda la poblacién que no
cuente con seguridad social y, el acceso gratuito a la atencidbn médica y
hospitalaria, asi como exdmenes médicos y suministro de medicamentos incluidos
en el Compendio Nacional de Insumos para la Salud", y Objetivo Prioritario 2
“Incrementar la eficiencia, efectividad y calidad en los procesos del SNS para
corresponder a una atencion integral de salud publica y asistencia social que
garantice los principios de participacién social, competencia técnica, calidad
médica, pertinencia cultural y frato no discriminatorio, digno y humano™.

Por ofro lado, también se recolecta informacioén sobre los servicios otforgados
a los beneficiarios en el tiempo (b), que, aunque no corresponde a sus beneficiarios
directos (unidades hospitalarias), si recopila las acciones de salud brindadas a los

yusuarios.
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Ademds, respecto a las caracteristicas socioecondmicas de  sus
beneficiarios, tal como se menciond en la pregunta 9 el fondo no recolecta

informacion socioecondmica de sus beneficiarios (unidades hospitalarias).
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22. El programa recolecta informacion para monitorear su desempeno con las
siguientes caracteristicas:

a) Es oportuna.

b) Es confiable, es decir, se cuenta con un mecanismo de validacion.

c) Esta sistematizada.

d) Es pertinente respecto de su gestion, es decir, permite medir los

indicadores de Actividades y Componentes.

e) Estd actuadlizada y disponible para dar seguimiento de manera

permanente.

Respuesta: Si

Criterios

4 e La informacion que recolecta el programa cuenta con todas las caracteristicas
establecidas.

El fondo monitorea su avance por medio del seguimiento al presupuesto, mediante
la plataforma Sistema Integral de Informacién Financiera. Recolecta informacion
para monitorear su desempeno a través del avance en los indicadores de la Matriz
de Indicadores para Resultados (MIR).

Esta informacién es oportuna, confiable y estd sistematizada, pues se lleva
su registro en bases de datos. Considerando lo anterior, dicha informacion es
pertinente respecto a su gestion, ya que permite medir su impacto presupuestario
en los servicios de salud. Ademds, estd actualizada y disponible para dar
seguimiento. Finalmente, de acuerdo con lo mencionado por la UR la informacién
recolectada para monitorear el desempeno de los programas esta actualizada y
disponible para dar seguimiento de manera permanente, financieramente como

en términos de resultados.

61

I
eVALUATe
I expertos en polificas pblicas



“ TLAXCALA - CGPI * SECRETARIA

UNA NUEVA HISTORIA S U= DE SALUD

a F 2021 - 2027

Tema lll. Cobertura y Focalizacion

A. ANALISIS DE COBERTURA
23. El programa cuenta con una estrategia de cobertura documentada para
atender a su poblacion objetivo con las siguientes caracteristicas:

a) Incluye la definiciéon 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.

Respuesta: Si

Criterios

2 e La estrategia de cobertura cuenta con dos de las caracteristicas establecidas.

El FASSA en el documento Plan estratégico FASSA se enuncia la alineacion al PND
2019-2024, a los ODS y al Programa Sectorial de Salud, se define su poblacién
objetivo, asi como sus actividades a realizar al corto mediano y largo plazo (c), sin
embargo, no se identificd completamente una estrategia de cobertura debido a
que:
b) no incluye metas anuales
d) inconsistencias enfre la definicion de los problemas publicos contenidos
drboles de problemas de los cuatros programas operados por el fondo vy el
propdsito del mismo (aportar recursos a las entidades federativas para el
pago de personal médico, al fortalecimiento de la infraestructura médica y

a las actividades operativas).
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24. ;El programa cuenta con mecanismos para identificar su poblacion objetivo?
En caso de contar con estos, especifique cudles y qué informacion utiliza para
hacerlo.

No procede valoracion cuantitativa.

El FASSA no es un programa social sino un fondo de cardcter administrativo que
funciona como una fuente de financiamiento a las unidades médicas vy
administrativas, por lo que no precisa de un mecanismo para identificar su
poblacién objetivo.

Recomendaciones

R9. Incluir en los diagndsticos de los proyectos que sean elaborados las definiciones
y cuantificaciones de las poblaciones o dreas de enfoque potencial, objetivo y
atendida, lo anterior de acuerdo con la problemdtica que atienda cada

programa.
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25. A partir de las definiciones de la poblacion potencial, la poblacién objetivo y la
poblacion atendida, ;cudl ha sido la cobertura del programa?

No procede valoracion cuantitativa.

El fondo no cuenta con la Metodologia de cuantificacion de poblaciones
potencial, objetivo y atendida del fondo. Como consecuencia de lo anterior, no se
tiene documentaciéon que registre la cobertura del programa a lo largo del tiempo,
solo se cuenta con la con cuantificacion de beneficiarios indirectos del 2024.
Recomendaciones

R10. Integrar dentro de los diagndsticos o denfro de los documentos institucionales
un seguimiento de la cobertura del fondo, es decir, registrar los recursos que las
diferentes unidades hospitalarias y administrativas del estado han recibido por

concepto del FASSA a lo largo del tiempo.

Tema IV. Operacion

A. ANALISIS DE LOS PROCESOS ESTABLECIDOS EN LAS ROP O NORMATIVIDAD
APLICABLE
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26. Describa mediante Diagramas de Flujo el proceso general del programa para
cumplir con los bienes y los servicios (es decir los Componentes del programa), asi
como los procesos clave en la operacion del programa.

Con base en el Manual de procedimientos para la asignacion, control y evaluacion
de la aplicaciéon de recursos del Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud

(FASSA) se identifica el siguiente proceso de operacion:

Procedimiento para la Integracion del Presupuesto Anual de Egresos del OPD Salud de

Tlaxcala
Responsable No Descripcion
Turna a las Unidades Administrativas y
Médicas los lineamientos para la elaboracion
1 del anteprograma de presupuesto de
egresos, en los términos establecidos en la
politica b.
Coordina e integra con las Unidades

Administrativas y Médicas el programa
2 operativo anual, el programa de trabagjo y la

evaluacién sistemdtica, en los términos

establecidos en la politica b.

Realizan los trabajos de integracion del
anteprograma de presupuesto de acuerdo

Titulares de Unidades 3 los lineamientos emitidos por la Direccidn de
Administrativas y Médicas Administracion y de conformidad con las

politicas d, e, f, g, hyn.

Remite el anteprograma de presupuesto para
obra publica y servicios relacionados, asi
como para el mantenimiento, conservaciéon y
4 rehabilitacién de la infraestructura fisica del
Organismo a la Direccién de Administracion,
para su remision al Departamento de
Planeacién y Finanzas.

Remiten mediante oficio dirigido a la

Titulares de Unidades Direccion de Administracién, el
Administrativas y Médicas anteprograma de presupuesto en formato

impreso y electronico.

Turna al Departamento de Planeaciéon y
Finanzas los anteprogramas de las Unidades
6 Administrativas y Médicas, para su revision y

validacion, a través de la oficina de
Planeacién y Egresos
Turna el personal de la Oficina de Planeacién
Jefe (a) de Oficina de y Egresos los anteprogramas para su revision.
Planeacién y Egresos sEs anteprograma es correcto?
Si continua con la actividad 9

Director (a) de
administracion

Jefe (a) del Departamento
de Planeacién y Finanzas

Director (a) de
Infraestructura y Desarrollo

Director (a) de
Administracion
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Procedimiento para la Integracién del Presupuesto Anual de Egresos del OPD Salud de

Tlaxcala
Responsable . No Descripcién
No continua con la actividad 8

Elabora oficio mediante el cual se solicita, se
realicen las correcciones al anteprograma

8 enviado, rubrica y turna al Jefe (a) de Oficina

de Planeacién y Egresos quien recaba firma

de su superior jerdrquico y envia.

Turna al anteprograma al Jefe (a) Oficina de
Planeacién y Egresos, para su validacion e
integracién al programa de presupuesto.

Verifica que la totalidad de las Unidades

Administrativas y Médicas hayan remitido su
anteprograma de presupuesto y este haya

Jefe (a) de Oficina del sido revisado y validado.
Planeacién y Egresos sTodas las Unidades cuentan con un

anteprograma validado?
Si continua con la actividad 12
No continua con la actividad 11

Elabora presupuesto de la Unidad

11 administrativa faltante de conformidad a la
politica | y continua con la actividad 12

Remite al Departamento de Planeacion y

Finanzas, el presupuesto de egresos de los

12 servicios personales registrado en el sistema

informdtico vigente y la plantilla sefalada en

la politica o.

Consolida los anteprogramas de las Unidades
Administrativas y Médicas, presupuesto de
servicios personales, presupuesto de obray

clasifica de acuerdo a los siguientes capitulos

de gasto y conforme a la politicai.

Capitulo 1000 Servicios Personales
Capitulo 2000 Materiales y Suministros

Capitulo 3000 Servicios Generales

Jefe (a) de Oficina del Capitulo 4000 Subsidios y Transferencias

Planeacién y Egresos Capitulo 5000 Bienes Muebles, Inmuebles e
Infangibles
Capitulo 6000 Obra Publica
Imprime y rubrica el programa de
presupuesto de egresos y oficio de envio para
la Secretaria de Planeacién y Finanzas del
Gobierno del Estado y turna para su revisidon
del Jefe (a) de Departamento de Planeacion
y Finanzas.
Revisa el programa de presupuesto de
egresos.

Jefe (a) del Departamento 3Es correcto?
de Planeacién y Finanzas Si, (cumple con los criterios normativos

aplicables) continua con la actividad 15

No regresa a la actividad 13

Personal de Oficina de
Planeacién y Egresos

Personal de Oficina de 9
Planeacién y Egresos

Jefe (a) de Oficina del
Planeacién y Egresos

Jefe (a) del Departamento
de Recursos Humanos
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Procedimiento para la Integracién del Presupuesto Anual de Egresos del OPD Salud de

Tlaxcala
Responsable No Descripcion
Jefe (a) del Departamento Rubrica programa de presgpues’ro y Oficios
15 respectivos y turna al Director (a) de

de Planeacién y Finanzas e - )
Administracion para su firma.

Revisa documentos, firma y turna a su superior

16 jerdrquico para su formalizacién y
autorizacion respectiva.

Revisq, firma y solicita a la Direccion de

Director (a) General 17 Administracion la notificacién del documento

a la Secretaria de Planeacién y Finanzas.

Notifica a la Secretaria de Planeacion y
18 Finanzas, en los términos establecidos por

ésta.

Instruye al Jefe (a) de Oficina de Planeacién
y Egresos, la captura en el Sistema Informativo
19 vigente, del presupuesto autorizado una vez

publicado en el Periédico Oficial del
Gobierno del Estado.

Informa por escrito al Jefe de Oficina de
Contabilidad que el presupuesto autorizado
ha sido capturado en el Sistema informdatico
20 vigente, a efecto de que proceda a realizar

el proceso de apertura del ejercicio
presupuestal correspondiente, en el Sistema
Integral de Informacién Financiera

Noticia a las Unidades Administrativas y
21 Médicas, el presupuesto que les ha sido
autorizado

Director (a) de
administracion

Director (a) de
administracion

Jefe (a) Departamento de
Planeacidén y Finanzas

Jefe (a) de Oficina de
Planeacién y Egresos

Jefe (a) Departamento de
Planeacidén y Finanzas

Fin del procedimiento
Fuente: elaboraciéon propia con base en el Manual de procedimientos para la asignacion,
control y evaluacion de la aplicacién de recursos del Fondo de Aportaciones para los
Servicios de Salud (FASSA), 2019.
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Solicitud de apoyos

27. ¢El programa cuenta con informacién 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)

Respuesta: Si

Criterios

2 e El programa cuenta con informacién sistematizada que permite conocer la
demanda total de apoyos, pero no las caracteristicas de los solicitantes.

De acuerdo con el Manual de Procesos FASSA se sistematiza el registro de la
programacion del presupuesto por capitulo y partida de gasto que realizan las
unidades responsables acerca de las necesidades de recursos de las unidades
médicas y administrativas, lo cual permite conocer la demanda total de recurso,

pero no las caracteristicas de los solicitantes.
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28. Los procedimientos para recibir, registrar y dar trdmite a las solicitudes de apoyo
cuentan con las siguientes caracteristicas:

a) Corresponden a las caracteristicas de la poblacion objetivo.

b) Existen formatos definidos.

c) Estan disponibles para la poblacion objetivo.

d) Estan apegados al documento normativo del programa.

Respuesta: No aplica

Criterios

EI FASSA no es un programa social que reciba solicitudes de apoyo de la poblacion,
sino un fondo de cardcter administrativo que se emplea para financiar a las
unidades médicas y administrativas del OPD Tlaxcala. Por lo anterior, el proceso de
solicitud de recursos que las unidades médicas y administrativas realizan se
identifica dentro del Manual de procedimientos para la asignacién, control y

evaluacion de la aplicacién de recursos del FASSA.
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29. El programa cuenta con mecanismos documentados para verificar el
procedimiento para recibir, registrar y dar framite a las solicitudes de apoyo con las
siguientes caracteristicas:

a) Son consistentes con las caracteristicas de la poblacién objetivo.

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

ejecutoras

c) Estan sistematizados.

d) Estan difundidos publicamente.

No aplica

Criterios

En sintonia con la respuesta a la pregunta anterior, se identificdé que no resulta
aplicable algun mecanismo para verificar un procedimiento que no se realiza,
ademds, la asignacion y ministracion de recursos del FASSA se realiza con base en
disposiciones normativas y procedimientos prestablecidos que no incluyen como
parte de los mismos la emisidn de solicitudes por parte de unidades médicas vy

administrativas.
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Seleccion de beneficiarios y/o programas
30. Los procedimientos del programa para la seleccion de beneficiarios y/o
programas tienen las siguientes caracteristicas:
a) Incluyen criterios de elegibilidad claramente especificados, es decir, no
existe ambigiedad en su redaccion.
b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias
ejecutoras.
c) Estan sistematizados.

d) Estan difundidos pUblicamente.

No aplica

Criterios

El FASSA no constituye un programa social con seleccion de beneficiarios, sino un
fondo de cardcter administrativo destinado a financiar las necesidades de recursos
de las unidades médicas y administrativas del OPD Salud Tlaxcala. Dado que todas
las unidades solicitantes reciben apoyo, no existe un procedimiento de seleccion
de beneficiarios; en su lugar, se evalua el proceso para la aprobacion de los
recursos solicitados. Por esta razén, el OPD no cuenta con —ni se considera
pertinente que implemente— procedimientos de seleccidon de beneficiarios, al

atender integralmente a la fotalidad de su poblacién objetivo.
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31. El programa cuenta con mecanismos documentados para verificar el
procedimiento de selecciéon de beneficiarios y/o programas y tienen las siguientes
caracteristicas:
a) Permiten identificar si la seleccion se realiza con base en los criterios de
elegibilidad y requisitos establecidos en los documentos normativos.
b) Estan estandarizados, es decir son utilizados por todas las instancias
ejecutoras. c) Estan sistematizados.
d) Son conocidos por operadores del programa responsables del proceso

de seleccion de programas y/o beneficiarios.

No aplica

Criterios

En linea con lo expuesto en las respuestas a las preguntas 28, 29 y 30, los recursos
del FASSA estdn destinados a beneficiar integralmente a todos los Servicios de
Salud del estado de Tlaxcala (abarcando sus unidades hospitalarias y
administrativas). Esta cobertura refuerza que el OPD no requiera implementar
procedimientos de seleccion de beneficiarios, como ya se fundamentd. En
consecuencia, tampoco se justifica la existencia de un mecanismo para verificar
un procedimiento que, ademds de ser inexistente, resulta conceptualmente

inadecuado para la naturaleza y el propdsito administrativo del fondo.
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Tipos de apoyos
32. Los procedimientos para otorgar los apoyos a los beneficiarios tienen las
siguientes caracteristicas:
a) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias
ejecutoras.
b) Estan sistematizados.
c) Estan difundidos pUblicamente.

d) Estdn apegados al documento normativo del programa.

Respuesta: Si

Criterios

3 e Los procedimientos para otorgar los apoyos a los beneficiarios fienen fres de las
caracteristicas establecidas.

El Manual de Procedimientos del Organismo PuUblico Descentralizado (OPD) Salud
de Tlaxcala publicado en la pdgina de la UR en el apartado de normatividad? (c)
incluye diversos procedimientos administrativos, entre estos procedimientos se
encuentran:

e Procedimiento de Integracién del Presupuesto Anual de Egresos del OPD Salud de
Tloxcala: Establece las directrices para la elaboracidn y aprobacion del
presupuesto.

e Procedimiento para el Pago de Compromisos Adquiridos por el Organismo: Define
el proceso para el cumplimiento de obligaciones financieras.

e Procedimiento para la Adjudicacion Directa de Bienes y/o Servicios: Regula la
adquisicidon de bienes y servicios sin licitacidon publica.

e Procedimiento para la Integracion y Trdmite de Pago de Némina: Detalla el proceso
para la elaboracion y autorizacion de la ndmina del personall.

Su implementacién implica la utilizacion de estos recursos para las unidades
hospitalarias y administrativas de Servicios de Salud. Dado que estos
procedimientos estdn estandarizados y son oficiales, se consideran

institucionalizados y utilizados por las instancias ejecutoras correspondientes (ay b).
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Sin embargo, se ha identificado que el FASSA no cuenta con un documento
normativo (d) a nivel estatal que regule su operacién y aplicaciéon, lo que podria
generar inconsistencias en su implementacion y seguimiento.

Recomendaciones

R11. Validar la nueva version del manual de procedimientos elaborada por la UR
en el ejercicio fiscal 2025, para asi constatar los distintos procesos realizados

actualmente con el FASSA.
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33. El programa cuenta con mecanismos documentados para verificar el
procedimiento de entrega de apoyos a beneficiarios y tienen las siguientes
caracteristicas:
a) Permiten identificar si los apoyos a entregar son acordes a lo establecido
en los documentos normativos del programa.
b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias
ejecutoras.
c) Estan sistematizados.

d)Son conocidos por operadores del programa.

Respuesta: No

Criterios

El programa carece de mecanismos documentados que verifiquen el
procedimiento de enfrega de apoyos a beneficiarios, ya sea por su ausencia o
porgue los existentes no cumplen con las caracteristicas requeridas. El Manual de
Procedimientos FASSA no contempla procesos especificos para supervisar o
verificar las actividades sefialadas en la respuesta a la pregunta 32. Unicamente
incluye el “Procedimiento de Glosa” disenado para verificar que la documentacion
comprobatoria del gasto del OPD se apegue a disposiciones vigentes, no obstante,
solo se centra exclusivamente en aspectos documentales y financieros, cubriendo
solo una fraccidon del proceso de entrega de apoyos. Por ello, resulta insuficiente

para dar cumplimiento cabal al requerimiento de esta pregunta.
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Ejecucion
34. 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) Estdn apegados al documento normativo del programa.

Respuesta: Si

Criterios

4 e Los procedimientos de ejecucidon de obras y/o acciones tfienen todas las
caracteristicas establecidas.

La UR informa sobre el ejercicio, destino y resultados obtenidos de los recursos
federales en la plataforma Sistema Integral de Informacion Financiera. Si bien no se
identifican procedimientos especificos o diferenciados para cada programa, las
unidades médicas y administrativas cuentan con manuales de organizacion que
describen su estructura, funciones y atribuciones, ademds se encontrd evidencia
de la publicacién de manuales de procedimientos estatales, la mayoria de ellos
para la vigilancia, prevencion y atencién de enfermedades especificas, ademds
de procedimientos administrativos.

Los anteriores procedimientos estdn  estandarizados,  difundidos
publicamente y son apegados al objeto del fondo en la LCF, que funge como

documento normativo del FASSA.
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35. El programa cuenta con mecanismos documentados para dar seguimiento a
la ejecucion de obras y acciones y tienen las siguientes caracteristicas:
a) Permiten identificar si las obras y/o acciones se realizan acorde a lo
establecido en los documentos normativos del programa.
b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias
ejecutoras.
c) Estan sistematizados.

d) Son conocidos por operadores del programa.

Respuesta: Si

Criterios

4 e Los planes de trabajo anuales tienen todas de las caracteristicas establecidas.

Los mecanismos establecidos para dar seguimiento a la ejecucidén de obras vy
acciones financiadas por el Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud
(FASSA) presentan tres de las caracteristicas definidas en los procedimientos
institucionales (a, cy d).

El principal mecanismo documentado es el Programa Operativo Anual
(POA), el cual establece metas especificas para cada programa de salud,
incluyendo indicadores que permiten evaluar periddicamente su avance. Se ha
identificado que la atencién proporcionada varia segun el tipo de instituciéon
ejecutora. A pesar de esta diversidad, el proceso puede considerarse
sistematizado, ya que se dispone de una base de datos donde se capturan los
avances de las acciones en salud, facilitando el seguimiento y control.

El POA es ampliamente conocido por los operadores de los programas financiados
por el FASSA, quienes reportan periddicamente los avances correspondientes,

asegurando la implementacion de los apoyos y beneficios previstos.
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B. MEJORA Y SIMPLIFICACION REGULATORIA

36. ;Cudles cambios sustantivos en el documento normativo se han hecho en los
Ultimos tres anos que han permitido agilizar el proceso de apoyo a los solicitantes?
No procede valoracion cuantitativa.

Dado que no existen documentos normativos operativos a nivel estatal para el
FASSA, no se dispone de un registro formal de modificaciones sustanciales en los
mismos. Sin embargo, la instancia responsable de la operaciéon del fondo indico

que en los Ultimos anos ha habido sustanciales cambios organizacionales.
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ORGANIZACION Y GESTION

37. ¢Cudles son los problemas que enfrenta la unidad administrativa que opera el
programa para la transferencia de recursos a las instancias ejecutoras y/o a los
beneficiarios y, en su caso, qué estrategias ha implementado?

No procede valoracion cuantitativa.

El principal obstdculo que enfrenta la UR depende de la federacion,
manifestdndose en retrasos en la llegada de recursos, desabasto de medicamentos
y frdmites administrativos. Para abordar esta situacion, una estrategia que surgid a
nivel federal fue la implementacion del Decreto publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 31 de agosto de 2022, que cred el organismo publico
descentralizado "Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social para el
Bienestar" (IMSS-Bienestar). Este decreto, al establecer la federalizacion de los

servicios de salud, permitié afrontar directamente este obstaculo estructural.
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C. EFICIENCIA Y ECONOMIA OPERATIVA DEL PROGRAMA

Registro de operaciones programaticas y presupuestales

38. 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 poblacién
atendida, considere los capitulos 2000 y/o 3000 y gastos en personal para la
realizacion 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/o 4000.
c) Gastos en capital: Son los que se deben afrontar para adquirir bienes cuya
duraciéon en el programa es superior a un aio. Considere recursos de los
capitulos 5000 y/o 6000 (Ej.: terrenos, construccion, equipamiento,
inversiones complementarias).
d) Gasto unitario: Gastos Totales/poblacion atendida (Gastos totales=Gastos
en operacion + gastos en mantenimiento). Para programas en sus primeros
dos anos de operacion se deben considerar adicionalmente en el

numerador los Gastos en capital.

No aplica

La UR no presentd evidencia donde se identifique y cuantifique los gastos en los
que incurre para generar los bienes y los servicios por cada programa operado por

el Fondo.
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Economia

39. ¢Cudles son las fuentes de financiamiento para la operacién del programa y
qué proporcion del presupuesto total del programa representa cada una de las
fuentes?

No procede valoracion cuantitativa.

El total de los recursos para el fondo son recursos federales asignados con base en
la Ley de Coordinacién Fiscal, por lo que la proporcion de dicha fuente es el cien
por ciento. En el documento “Estado del Ejercicio del Presupuesto de Egresos 2024”
se detalla el presupuesto autorizado, modificado, ejercido y disponible en ejercicio
fiscal, con el cual operaron los cuatro programas a cargo del OPD Salud de

Tlaxcala.

Tabla 11 Presupuesto FASSA, ejercicio fiscal 2024

Ampliaciones

Fuente Autorizado y/o Modificado Ejercido Disponible

reducciones

FASSA
ramo
33
2023

2,366,125,663 | -825,109,299.25 | 1,541,016,363.75 1,508,662,408.05 | 32,353,955.7

Se puede observar que existe una diferencia entre el presupuesto ejercido y el
autorizado del FASSA, esto se debe a que el presupuesto inicial tuvo una reduccion
de 825 millones 109 mil 299.25 pesos resultando en un presupuesto modificado o
total de mil 541 millones 16 mil 363.75 pesos, con lo cual se ejercié dentro del limite
presupuestal, resultando en un presupuesto disponible de 32 millones 353 mil 955.7

pesos.
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D. SISTEMATIZACION DE LA INFORMACION
40. Las aplicaciones informaticas o sistemas institucionales con que cuenta el
programa tienen las siguientes caracteristicas:
a) Cuentan con fuentes de informaciéon confiables y permiten verificar o
validar la informacion capturada.
b) Tienen establecida la periodicidad y las fechas limites para la
actualizacién de los valores de las variables.
c) Proporcionan informaciéon al personal involucrado en el proceso
correspondiente.
d) Estan integradas, es decir, no existe discrepancia entre la informacién de

las aplicaciones o sistemas.

Respuesta: Si

Criterios

4 e Los planes de trabajo anuales tienen todas de las caracteristicas establecidas.

El OPD Servicios de Salud de Tlaxcala utiliza diversos sistemas informdticos, entre los
que destaca la plataforma CUBOS, esta recopila, gestiona, procesa y documenta
la informacién sobre la operacion del sistema de salud (a y b). Cada unidad
médica en el momento de realizar una atencidén médica, realiza el llenado de los
datos del paciente de acuerdo los puntos que solicita dicha plataforma, misma
que estda disenada para alimentarse por cada mes del ejercicio fiscal en el que se
franscurre, es por ello, que el sistema solo permite realizar reportes de manera
mensual (c), no permitiendo modificar o depurar de los meses y anos anteriores,
con el Unico objeto de tener la informacién que se alimentd en tiempo real y tener
un histérico de las personas atendidas para la toma de decisiones por mes vy
ejercicio fiscal.

Asimismo, la UR senald que las distintas plataformas informdaticas estan
integradas, es decir, no existe discrepancia entre la informacion de las aplicaciones

o sistemas. (d)

82

I
eVALUATe
I expertos en polficas poblicas



“0" TLAXCALA - CGPI “ SECRETARIA
UNA NUEVA HISTORIA R 10 DE SALUD

a F 2021 - 2027

E. CUMPLIMIENTO Y AVANCE EN LOS INDICADORES DE GESTION Y PRODUCTOS

41. ;Cudl es el avance de los indicadores de servicios y de gestion (Actividades y
Componentes) y de resultados (Fin y Propdsito) de la MIR del programa respecto
de sus metas?

No procede valoracion cuantitativa.

De acuerdo con los reportes de avances de indicadores de las MIR de los cuatro

programas operados con el FASSA, el avance de indicadores fue el siguiente:

Tabla 11 Avance de indicadores de la MIR del Programa Atenciéon médica integral

Valor % de
Indicador Meta 2024 alcanzado Avance
en 2024 en 2024
Fin indice de Esperanza Estatal de vida 76.39 76.39 100%
al nacer en la poblacién tlaxcalteca
Propésito Tasa de mortalidad general de la 620 520 83.79%
poblacién tlaxcalteca
Tasa de incidencia de infecciones 0%
intestinales por otros organismos vy las 3880 0
mal definidas por cada 100,000
habitantes
Porcentaje de consultas médicas 119.53%
Componente .
externas de primera vezy
. o 25% 29.88%
subsecuente en unidades médicas
de primer nivel de atencidn
Porcentaje de egresos hospitalarios 95% 97 86% 103%
atendidos?
Fuente: elaboracidon propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de

Finanzas
Con base en los resultados de los indicadores, se observa un avance en el

cumplimiento de las metas en 2024, aungque no uniforme en todos, pero si de forma
generalizada. Unicamente el indicador: Tasa de incidencia de infecciones
intestinales por otros organismos y las mal definidas por cada 100,000 habitantes

tuvo un avance menor al 50 por ciento.

Tabla 12 Avance de indicadores de la MIR del Programa Control administrativo de OPS
Salud de Tlaxcala

Valor % de

Indicador Meta 2024 alcanzado Avance
en 2024 en 2024

Porcentaje de avance de la
Fin implantacién y operaciéon del PBR- 69% 65.30% 94.64%
SED
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Porcentaje del gasto ejecutado con
Propésito relacion al presupuesto autorizado y 100% 127.33% 127.33%

sus modificaciones
Porcentaje de indicadores con

cumplimiento adecuado con
Componente respecto del total de indicadores 100% 85.71% 85.71%

establecidos en los programas

Fuente: elaboraciéon propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de
Finanzas

Con base en los resultados de los indicadores, se observa un avance en el

cumplimiento de las metas en 2024. Unicamente dos indicadores a nivel actividad:

porcentaje de personal evaluado del desempeno laboral y porcentaje de
requisiciones autorizadas o aprobadas para su ejecucidon (ambos de nivel

actividad) tuvieron un avance menor al 50 por ciento.

Tabla 13 Avance de indicadores de la MIR del Programa Fortalecimientos a los servicios
de salud 2024

Valor % de
Indicador Meta 2024 alcanzado Avance
en 2024 en 2024
Fin Indice de Esperoh,zo Estatal de vida 7652 76.39 99 83%
de la poblacion tlaxcalteca
Propésito Tasa de mor‘rghdod general de la 620 50 83.79%
poblacion tlaxcalteca
Porcentaje de muestras de agua
analizadas con base en el mapa de 25.09% 117.92% 470%
Componente riesgos
Promedio dg dlas_ estancia 053 0 44 96 44%,
hospitalaria
Fuente: elaboracion propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de
Finanzas

Con base en los resultados de los indicadores, se observa un avance en el
cumplimiento de las metas en 2022, asimismo de los cinco indicadores a nivel

actividad del programa todos tuvieron un avance mayor al 50 por ciento.

Tabla 14 Avance de indicadores de la MIR del Programa Garantizar una vida sana
promoviendo el bienestar para los tlaxcaltecas

Valor % de
Indicador Meta 2024 alcanzado Avance
en 2024 en 2024
Fin Indice de Espgronzo de vida dela 73.97 76.39 103.27
poblacion tlaxcalteca
Propésito Porcentaje de poblacion usuaria de
los servicios de salud del OPD Salud 41.43 54.95 132.63
en el Estado de Tlaxcala
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Componente

Médicos especialistas por cada mil
habitantes

0.11

0

0

Fuente: elaboracién propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de

Finanzas

Con base en los resultados de los indicadores, se observa un avance en el

cumplimiento de las metas en 2024. Unicamente tres indicadores (de doce) a nivel

actividad: iniciativa de ley de salud mental presentada para su aprobacion,

elaboracién de diagndstico para determinar el personal de salud mental que se

requiere en los hospitales y unidades especializadas del Estado de Tlaxcala, y

porcentaje de sesiones de coordinacion con la Secretaria de Trabajo y Previsidn

Social tuvieron un avance menor al 50 por ciento.
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F. RENDICION DE CUENTAS Y TRANSPARENCIA
42. El programa cuenta con mecanismos de fransparencia y rendicion de cuentas
con las siguientes caracteristicas:
a) Las ROP o documento normativo estan actualizados y son puUblicos, esto
es, disponibles en la pagina electrénica.
b) Los resultados principales del programa, asi como la informacién para
monitorear su desempeiio, estdn actualizados y son pUblicos, son difundidos
en la pagina.
c) Se cuenta con procedimientos para recibir y dar tramite a las solicitudes
de acceso a la informacién acorde a lo establecido en la normatividad
aplicable.
d) La dependencia o entidad que opera el Programa propicia la
participacion ciuvdadana 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.

Respuesta: Si

Criterios

. i i ici¢ U i
4 Los mecanismos de transparencia rendicion de cuentas tienen todas las
caracteristicas establecidas.

Los documentos normativos (a) del FASSA se encuentran en la pagina electrénica
oficial de Ila Secretariac de Salud y el OPD Salud de Tlaxcalg,
, dentro del apartado de Normativa en la seccidn
de Transparencia, estd disponible la normatividad federal (Ley de Coordinaciéon
Fiscal y la Ley General de Salud), y estatal que sustenta a la operacién del FASSA
(Ley de Salud del Estado de Tlaxcala y Manual de Procedimientos para la
asignacion, control y evaluacion de la aplicacion de recursos del FASSA). Respecto
a los principales resultados del fondo (b), en la seccidn de Transparencia, el
apartado de Programa Operativo Anual para 2024 incluye la MIR, fichas técnicas
de indicadores, calendarizacion de metas y los reportes de avances trimestrales de
los indicadores en formato PDF de los cuatro programas operados por el FASSA.
Asimismo, la pdgina principal cuenta con ligas que redireccionan al Sistema
Nacional de Transparencia y al Sistema de Solicitudes de Informacion del Estado
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de Tlaxcala, desde donde es posible realizar solicitudes de informacidén conforme a
la normatividad aplicable (c). Finalmente, la Secretaria de Salud en la entidad
propicia la participacion ciudadana (d)mediante los Comités de Contraloria Social,
que son el mecanismo de las personas beneficiarias para verificar el cumplimiento

de las metas y la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al Fondo.
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Tema V. Percepcion de la Poblacion Atendida

43. El programa cuenta con instrumentos para medir el grado de satisfaccion de su
poblacién atendida con las siguientes caracteristicas:

a) Su aplicacién se realiza de manera que no se induzcan las respuestas.

b) Corresponden a las caracteristicas de sus beneficiarios.

c) Los resultados que arrojan son representativos.

Respuesta: Si

Criterios

3 e Losinstrumentos para medir el grado de satisfaccion de la poblacién atendida tienen
el inciso a) de las caracteristicas establecidas y otra de las caracteristicas.

Como parte del Sistema de la Encuesta de Satisfaccion Trato Adecuado y Digno
(SESTAD), se aplican cuestionarios para medir la satisfaccion de los usuarios y la
calidad percibida del trato adecuado y digno recibido en los establecimientos de
atencién médica. Esta se aplica en todos los establecimientos de primer, segundo
y tercer nivel. El cuestionario solicita exponer su satisfaccidén y opinidn respecto a
ciertos criterios. Se considera que no se inducen las respuestas (a), ya que se
responden categdricamente o con una escala de Likert. Es un instrumento con los
siguientes componentes: 1) trato digno; 2) confidencialidad; 3) oportunidad; 4)
comunicacion interpersonal; 5) autonomia; 6) financiamiento; 7) calidad técnica y
8) calidad percibida.

El levantamiento de esta encuesta se realiza en las unidades de atenciéon
médica del sector salud. Es aplicada por personal perteneciente a la instituciéon vy,
por el Aval Ciudadano. Esta encuesta corresponde a las caracteristicas de las
personas beneficiarias (b), pues estd claramente perfilada a personas usuarios de
servicios médicos o en materia de atencién a la salud. No se cuenta con evidencia
de que los resultados de la aplicacion de la encuesta sean representativos (c).

Al respecto, es importante destacar que, en Tlaxcala, en 2024, con base en
el Informe Anual 2024 del SESTAD, se logré mas del 80 por ciento en lo que respecta
a satisfaccion y trato adecuado y digno, en lo que corresponde a consulta externa,

hospitalizacion y urgencias, por lo que los resultados reflejan un frabajo adecuado.
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En conclusion, aunqgue el fondo cuenta con instrumentos para medir la
satisfaccion de los usuarios, no recaba informacion para medir la satisfaccion de su

drea de enfoque objetivo.
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Tema VI. Medicidon de Resultados

44. ; Como documenta el programa sus resultados a nivel de Fin y de Propésito?

a) Con indicadores de la MIR.

b) Con hallazgos de estudios o evaluaciones que no son de impacto.

c) Con informacién de estudios o evaluaciones rigurosas nacionales o

internacionales que muestran el impacto de programas similares.

d) Con hallazgos de evaluaciones de impacto.
No procede valoracion cuantitativa.
El fondo documenta sus resultados a nivel de fin y de propdsito de cada programa
a través de los indicadores de la MIR. No se reportan evaluaciones de impacto ni
estudios nacionales o internacionales que muestren el impacto de programas
similares. Se han realizado de forma constante evaluaciones externas al FASSA del
ejercicio fiscal 2021, 2022 y 2023, y se han utilizado los informes de las evaluaciones
y sus aspectos susceptibles de mejora para contribuir a mejorar la administraciéon
del FASSA, sin embargo, en estas evaluaciones no se identifican de manera

explicita los resultados del fondo a nivel de fin o de propdsito.
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45. En caso de que el programa cuente con indicadores para medir su Fin y

Propésito, inciso a) de la pregunta anterior, jcudles han sido sus resultados?

Respuesta: Si

Criterios

3 e Hay resultados positivos del programa a nivel de Fin y de Propdsito.

Tabla 15 Avance de indicadores de nivel Fin y Propdsito de la MIR del Programa Garantizar una vida
sana promoviendo el bienestar para los tlaxcaltecas

Valor % de
Indicador Meta 2024 alcanzado | Avance
en 2024 en 2024
Fin Indice de Espgronzo de vida de la 73.97 76.39 103.27
poblacion tlaxcalteca
Propdsito Porcentaje de poblaciéon usuaria de
los servicios de salud del OPD Salud 41.43 5495 132.63
en el Estado de Tlaxcala

Fuente: elaboracion propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de
Finanzas

Tabla 16 Avance de indicadores de nivel Fin y Propésito de la MIR del Programa Fortalecimientos a
los servicios de salud 2024

Valor % de
Indicador Meta 2024 alcanzado | Avance
en 2024 en 2024
Fin Indice de Esperop,zc Estatal de vida 76.52 76.39 99 83%,
de la poblacion tlaxcalteca
Proposito Tasa de mor’rghdod general de la 620 500 83.79%
poblacion tlaxcalteca

Fuente: elaboracion propia con base 1en reportes de indicadores de la Secretaria de
Finanzas

Tabla 17 Avance de indicadores de nivel Fin y Propésito de la MIR del Programa Control
administrativo de OPS Salud de Tlaxcala

Valor % de
Indicador Meta 2024 alcanzado | Avance
en 2024 en 2024
Fin Porcentaje de avance de la
implantacién y operacion del PBR- 69% 65.30% 94.64%
SED
Propésito Porcentaje del gasto ejecutado con
relacion al presupuesto autorizado y 100% 127.33% 127.33%
sus modificaciones

Fuente: elaboracion propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de
Finanzas
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Tabla 18 Avance de indicadores de nivel Fin y Propédsito de la MIR del Programa Atenciéon médica

integral

Indicador

Valor
Meta 2024 alcanzado

en 2024

Fin indice de Esperanza Estatal de vida 76.39 76.39 100%
al nacer en la poblacién tlaxcalteca
Propésito Tasa de mortalidad general de la 620 520 83.79%
poblacién tlaxcalteca

Fuente: elaboraciéon propia con base en reportes de indicadores de la Secretaria de

Finanzas

Con base en los resultados de los indicadores de los cuatro programas operados

por el FASSA, se observa un cumplimiento, destacando que los indicadores del

programa Garantizar una vida sana promoviendo el bienestar para los tlaxcaltecas

alcanzaron mds del 100 por ciento, y los demds indicadores de los ofros tres

programas alcanzaron un avance del mds del 80 por ciento.
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46. En caso de que el programa cuente con evaluaciones externas que no sean
de impacto y que permiten identificar hallazgos relacionados con el Fin y el
Propésito del programa, inciso b) de la pregunta 44, dichas evaluaciones cuentan
con las siguientes caracteristicas:
a) Se compara la situacion de los beneficiarios en al menos dos puntos en
el tiempo, antes y después de otorgado el apoyo.
b) La metodologia utilizada permite identificar algin tipo de relacion entre
la situacién actual de los beneficiarios y la intervencién del Programa.
c) Dados los objetivos del Programa, la eleccion de los indicadores
uvtilizados para medir los resultados se refieren al Fin y Propdsito y/o
caracteristicas directamente relacionadas con ellos.
d) La seleccion de la muestra utilizada garantiza la representatividad de los

resultados entre los beneficiarios del Programa.

Respuesta: Si

Nivel Criterios

e El programa cuenta con evaluacion(es) externa(s), que no son de impacto, que
permite(n) identificar uno o varios hallazgos relacionados con el Fin y/o el Propdsito
del programa y tiene(n) una de las caracteristicas establecidas.

Se revisd el informe de evaluacién del ejercicio fiscal 2023 al FASSA, realizado con
base en el PAE 2024, al que correspondié una Evaluacién Integral del Desempeno,
la cual consistio en un andlisis y valoracidon general del diseno, cobertura,
operacidén, procesos, eficiencia y resultados del fondo. El objetivo de esta
evaluacién permitié valorar los resultados del FASSA tanto a nivel de Fin, como de
Propdsito, mediante el propio avance de los indicadores de la MIR. Sin embargo,
no es posible afimar que se compara la situacion de los beneficiarios antes y
después de la intervencién, ya que se carece de una metodologia que permite

identificar la situacion actual de los beneficiarios y los efectos del fondo.
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Los mencionados indicadores, correspondientes a los niveles en cuestidn, no se
consideran representativos, pues no reflejan a la totalidad de dreas de enfoque

beneficiadas con el FASSA.
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47. En caso de que el programa cuente con evaluaciones externas, diferentes a
evaluaciones de impacto, que permiten identificar uno o varios hallazgos
relacionados con el Fin y/o el Propodsito del programa, ¢ cudles son los resultados
reportados en esas evaluaciones?

No procede valoracion cuantitativa.

Evaluacién Principales hallazgos

De esta evaluacion se observa que los beneficiarios directos
(unidades hospitalarias) no estdn claramente definidos como
el enfoque principal del fondo, lo que dificulta priorizar y medir
su impacto real.

Asimismo, se sefald que no se cuenta con un registro
sistemdtico que permita evaluar la evolucion de la cobertura
del fondo alo largo del tiempo.

En torno a la Matriz de Indicadores de Resultados, se destaca
que el fondo cuenta, dentro de los documentos normativos,
los resUmenes narrativos cumpliendo los lineamientos
recomendados por la Secretaria de Hacienda y Crédito
PUblico en la Guia para el Disefio de la Matriz de Indicadores
para Resultados.

Fuente: elaboracion propia con base en Evaluacién Integral de Desempeno del Fondo de
Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA), Ejercicio Fiscal 2023

Evaluacion Integral de
Desempeno del Fondo
de Aportaciones para
los Servicios de Salud
(FASSA), Ejercicio Fiscal
2023
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48. En caso de que el programa cuente con informacion de estudios o evaluaciones
nacionales e internacionales que muestran impacto de programas similares, inciso
c) de la pregunta 44, dichas evaluaciones cuentan con las siguientes

caracteristicas:

I.  Se compara un grupo de beneficiarios con uno de no beneficiarios de
caracteristicas similares.

Il. Las metodologias aplicadas son acordes a las caracteristicas del
programa y la informacién disponible, es decir, permite generar una
estimacioén lo mas libre posible de sesgos en la comparacién del grupo
de beneficiarios y no beneficiarios. Se utiliza informacion de al menos dos
momentos en el tiempo.

lll. Laseleccion de la muestra utilizada garantiza la representatividad de los

resultados.

El FASSA no cuenta con informacidén de estudios o evaluaciones nacionales e

intfernacionales que muestran impacto de programas similares.
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49. En caso de que el programa cuente con informacion de estudios o evaluaciones

nacionales e internacionales que muestran impacto de programas similares ;qué
resultados se han demostrado?

No procede valoracion cuantitativa.

El FASSA no cuenta con informacidon de estudios o evaluaciones nacionales e

internacionales que muestran impacto de programas similares.
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50. En caso de que el programa cuente con evaluaciones de impacto, con qué
caracteristicas de las siguientes cuentan dichas evaluaciones:
a) Se compara un grupo de beneficiarios con uno de no beneficiarios de
caracteristicas similares.
b) La(s) metodologia(s) aplicadas son acordes a las caracteristicas del
programa y la informacion disponible, es decir, permite generar una
estimacioén lo mas libre posible de sesgos en la comparacion del grupo de
beneficiarios y no beneficiarios. c) Se utiliza informacién de al menos dos
momentos en el tiempo.
d) La seleccién de la muestra utilizada garantiza la representatividad de los

resultados.

Respuesta: No

Criterios

El FASSA no cuenta con ninguna evaluacién de impacto.
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51. En caso de que se hayan realizado evaluaciones de impacto que cumplan con
al menos las caracteristicas seiialadas en los incisos a) y b) de la pregunta anterior,

¢cudles son los resultados reportados en esas evaluaciones?

Respuesta: No

Criterios

El FASSA no cuenta con ninguna evaluacién de impacto.
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Andlisis de Fortalezas, Oportunidades, Debilidades, Amenazas y

Recomendaciones

A manera de resumen, en la siguiente tabla se realiza el andlisis de las fortalezas,

oportunidades, debilidades, amenazas y recomendaciones al FASSA, derivadas de

la Evaluacion de Consistencia y Resultados.

Apartado de

la evaluacion:

Fortaleza y
oportunidad/debilidad

Referencia
(pregunta)

Recomendacion

O amenaza

Fortaleza y Oportunidad

Diseno

Se encuentra alineado con
el PND 2018-2024.

El propdsito del fondo esta
correctamente  vinculado
con los ODS.

Se identificaron programas

complementarios y
coincidentes similares al
FASSA.

El fondo cuenta, dentro de
los documentos normativos,
los resimenes narratfivos
cumpliendo los
lineamientos
recomendados por la
Secretaria de Hacienda vy
Crédito PUblico en la Guia
para el Diseno de la Matriz
de Indicadores para
Resultados.

Las fichas técnicas cuentan
con todos los elementos
indicados por la Secretaria
de Hacienda y Crédito
PUblico, en la Guia para el
Diseno de la Matriz de

Indicadores para
Resultados.
Las metas de los

indicadores de la MIR del
fondo estdn debidamente
redactadas, conteniendo
una unidad de medidag,
estén orientadas a impulsar
el desempeno y son
factibles de alcanzar.

4,6,10,11,12
y13
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oportunidad/debilidad
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Recomendacion

Debilidad o Amenaza

Diseno

Se identificé que la
problemdatica de los
programas operados por el
fondo presenta dreas de
oportunidad.

El fondo no cuenta con un
diagndstico del problema,
limitdndose Unicamente a
describir la situacién actual
del problema sin tomar en
cuenta los lineamientos
establecidos por la
Secretaria de Hacienda vy
Crédito PUblico.

El fondo no cuenta con un
diagndstico ni metodologia
de cuantificaciéon de
poblaciones objetivo,
potencial y atendida.

123,57,
10,11,12

Redactar el
problema puUblico
identificado,

considerando  las
particularidades vy
necesidades que
atiende cada
programa
operado por el
fondo, en apego a
lo establecido en
la Metodologia de
Marco Légico.
Elaborar un
documento
diagndstico por
cada proyecto
(programa)  que

ejecuta  recursos
del FASSA en la
enfidad, que

permita identificar
y caracterizar de
manera precisa el

problema que
requiere atencion
mediante sU
intervencion. Al
respecto se
recomienda

revisar el
documento

fitulado Aspectos
a considerar para
la elaboracién del
diagnéstico de los
programas

presupuestarios de
nueva creacion o
con cambios
sustanciales

emitidos por el
CONEVAL vy la
SHCP, el cual se

puede utilizar
como una guia
para la
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Recomendacion

elaboracién de

dichos
diagnosticos.
Reformular la
cobertura del

fondo en el estado
a partir de la
definicién del
problema en los
diagndsticos a
elaborar por cada
programa.

Apartado de

Fortaleza y . g
la i -~ Referencia Recomendacion
. s oportunidad/debilidad
evaluacion: 0 amenaza (pregunta)
Fortaleza y Oportunidad
Planeacion y e Sistematizaciéon en el

Orientacién a
Resultados

seguimiento de todos los
ASM y de evidencia de su
cumplimiento.

Cuenta con evaluaciones
pasadas como referente
para la foma de decisiones
futuras.

La evaluacién es un ejercicio
consolidado en la entidad
de Tlaxcala para valorar vy
mejorar el desempeno del
FASSA

Los programas recolectan
informaciéon para monitorear
su desempeno en mafrices
de indicadores de resultados

17,18,19, 20
y 22

Debilidad o Amenaza

Planeacioén y
Orientacion a
Resultados

Derivado de la Evaluaciéon
de Consistencia y Resultados
aplicada al FASSA 2024, el
equipo evaluador no
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Apartado de
[o]
evaluacion:

Fortaleza y
oportunidad/debilidad

Referencia Recomendacion

regunta
0 amenaza (pregunta)

detectd debilidades o
amenazas en este apartado
de la evaluaciéon durante el
ejercicio fiscal 2024.

Apartado de

Fortaleza
la zay

oportunidad/debilidad
o0 amenaza

Referencia Recomendacion
(pregunta)

evaluacion:

Fortaleza y Oportunidad

e Derivado de la Evaluacion
de Consistencia y Resultados
aplicada al FASSA 2024, el

Cobertura y equipo evaluador no

Focalizacién detectd fortalezas en este

apartado de la evaluacion

durante el ejercicio fiscal

2024.

Debilidad o Amenaza

e FEl fondo no cuenta con una
estrategia  de  cobertura
documentada para atender
a su poblacién objetivo.

Coberturay | * El fondo, al no tener una

metodologia de 24,25

cuantificacion de

poblaciones, no presenta un
diagnéstico de su cobertura
en el tiempo.

Focalizacion

Apartado de

la Forfaleza y Referencia Recomendacién
. s oportunidad/debilidad
evaluacion: (pregunta)
O amenaza
Fortaleza y Oportunidad
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Fortaleza y
oportunidad/debilidad

O amenaza

El FASSA fiene
documentados sus procesos
en un Manual de
Procedimientos especifico.
La UR cuenta con
mecanismos de
transparencia y rendicion de
cuentas.

La UR utiliza diversos sistemas
informdticos

* SECRETARIA

A r

Referencia
(pregunta)

25,40y 42

DE SALUD

Recomendacion

Debilidad o Amenaza

Operacién

Imposibilidad de seguimiento
a beneficiarios, por la
carencia de definicién de
poblaciones

El principal obstdculo que
enfrenta la UR depende de
la federacion,
manifestdndose en retrasos
en la llegada de recursos,
desabasto de

Incluir en los
diagnésticos o
documentos

propios de los
proyectos que
sean elaborados

las definiciones vy
cuantificaciones
de las poblaciones

medicamentos y  trdmites @ dareas de
administrativos 27,28, 29, 30 enfoque potencial,
y 37 objetivo y
aftendida, lo
anterior de
acuverdo con la
problemdtica que
atfienda cada

programa.
Formalizar el plan
estratégico del
FASSA que
actualmente se
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DE SALUD

Recomendacion

encuentra en
proceso de revisidon
y validacién por

parte del OPD
Salud.

Formalizar el
manual de
procedimientos del
FASSA que

actualmente estd
proceso de revision
y validacién por

parte del OPD
Salud. De igual
forma, serd
necesario

actualizar los
procesos con la

finalidad de que
estos se apeguen a

la realidad
operativa del
fondo en la

enfidad, derivado
del proceso de
transicion que
experimentan  1os
servicios de salud
en la enfidad.

Apartado de la
evaluacion:

Fortaleza y
oportunidad/debilidad

O amenaza

Referencia
(pregunta)

Recomendacion

Fortaleza y Oportunidad

Percepcién de la

Derivado de la Evaluacion

Poblacién de Consistencia y
Atendida Resultados aplicada al 43

FASSA 2024, el equipo

evaluador no detectd
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fortalezas en este
apartado de la evaluacion
durante el ejercicio fiscal
2024.

Debilidad o Amenaza

Percepcion de la
Poblacién
Atendida

El fondo implementa
instrumentos inadecuados
para medir el grado de
satisfaccién de la
poblacién objetivo y del
drea de enfoque
atendidas por SUS
programass.

43

Apartado de la

evaluacion:

Fortaleza y
oportunidad/debilidad

Referencia
(pregunta)

Recomendacion

O amenaza

Fortaleza y Oportunidad

Medicidn
Resultados

de

e FEl FASSA documenta
sus resultfados a nivel
de Fin y Propdsito
mediante indicadores
de la MIR por cada
programa que opera
COnN SUS recursos.

Debilidad o Amenaza

Medicion
Resultados

de

e Derivado de la
Evaluacion de
Consistencia y
Resultados aplicada al
FASSA 2024, el equipo
evaluador no detectd

debilidades l¢)
amenazas en  este
apartado de la

evaluacién durante el
ejercicio fiscal 2024.
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Recomendacion del equipo evaluador dirigida a la Coordinacion General de
Planeacidn e Inversion, sobre la revision y validacion de las Matrices de Indicadores
para Resultados (MIR) y los Anteproyectos elaborados por las dependencias y

entidades de las Administracion PUblica Estatal

Se sugiere a la Coordinaciéon General de Planeacion e Inversion (CGPI) fortalecer
sus acciones institucionales orientadas a la revision y validaciéon de las Matrices de
Indicadores para Resultados (MIR), Fichas Técnicas de Indicadores y Formatos
Programaticos de los Anteproyectos los cuales formulados por las dependencias y
enfidades del gobierno del estado. Asimismo, se considera pertinente actualizar y
reforzar las metodologias o lineamientos estatales en materia de Metodologia de
Marco Légico (MML) y diseno de indicadores, con el fin de asegurar una mayor
claridad y consistencia técnica en la formulacion de los documentos

programadticos.

Derivado del proceso evaluativo del Programa Anual de Evaluacion (PAE)
2025, se identificaron dareas de oportunidad recurrentes en los insfrumentos de los
proyectos evaluados, tales como: inconsistencias en la definicion de los problemas
o necesidades que justifican los proyectos; confusién en los objetivos que debe
contener cada uno de los niveles de la MIR, por ejemplo: confundir actividades
con componentes; redaccion de resimenes narrativos que no se apegan a la
sintaxis del ML; errores en la secuencia légica de darboles de problemas y objetivos;
MIR que integran un nimero excesivo de indicadores (enfre 80 y 100); MIR que
integran objetivos de mdltiples proyectos con objetivos y poblaciones diversas;
metas imprecisas o poco realistas; ambigiedad en las unidades de medida (por
ejemplo, uso indistinto de cifras absolutas y porcentajes); denominaciones poco
claras de indicadores; y discrepancias en los métodos de cdlculo, asi como una

débil vinculacion entre los indicadores y sus respectivos objetivos, entre ofras.

Durante el proceso, algunas Unidades Responsables manifestaron haber
elaborado sus documentos programdaticos en apego a los lineamientos estatales
vigentes, senalando que estos fueron revisados y validados por la CGPl. No

obstante, los hallazgos permiten advertir areas de oportunidad para fortalecer el
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acompanamiento técnico y el proceso de validacion por parte de la unidad
administrativa responsable al interior de la Coordinacidn que tiene estas

atribuciones.
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Comparacion con los resultados de la Evaluaciéon de

Consistencia y Resultados

Durante la revision de documentos publicos del Fondo, se identificd una Evaluacion
de Consistencia y Resultados, realizada al ejercicio fiscal 2019. Derivado del andlisis

de dicha evaluacion y los resultados del presente informe, se identifica lo siguiente:

e Carencia de un diagndstico formal, institucionalizado y basado en la MML
exclusivo del FASSA a nivel estatal.

e Indefinicién clara de las poblaciones potencial y objetivo que atiende el
FASSA.

e Cuenta con evaluaciones pasadas como referente para la toma de
decisiones futuras.

e Carencia de sistematizacion en el seguimiento de todos los ASM y de
evidencia de su cumplimiento.

e Carencia de esquemas de medicion de resultados a nivel de fin y de
propdsito del FASSA en el estado.

e Se recomendd disenar mecanismos de medicion de resultados
(indicadores), mas alld de medir Unicamente la eficacia en la transferencia
o utilizacién de los recursos por ejemplo, con una MIR exclusiva del FASSA en
la entidad federativa: definir y cuantificar la poblacién potencial y objetivo
del FASSA y usar estas definiciones y cuantificaciones para establecer la
estrategia de cobertura de este fondo a lo largo del tiempo; institucionalizar
la programacién y seguimiento de los ASM para tener mayor certeza de que
las recomendaciones de evaluaciones sean atendidas, asi como elaborar
un plan estratégico del FASSA que considere el corto, mediano y largo
plazos, de modo que trace claramente la ruta para alcanzar sus objetivos y
metas establecidas.
A partir de los anteriores hallazgos de la Evaluacién de Consistencia y
Resultados del ejercicio fiscal 2019 en comparacion con la Evaluacion de
Consistencia y Resultados del ejercicio fiscal 2024 se identifican los siguientes

aspectos que se mantienen y avances:
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Aspectos que se mantienen respecto a

la Evaluacién de Consistencia y

Resultados del ejercicio fiscal 2018

+ CGPI

* SECRETARIA
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- r
Avances identificados en Evaluacion
de Consistencia y Resultados del

ejercicio fiscal 2024

Se sigue careciendo de un diagndstico
formal, institucionalizado y basado en
la MML exclusivo del FASSA a nivel
estatal.

Los programas operados por el FASSA
cuentan con MIR propia.

AUn existe una indefinicién clara de las
poblaciones potencial y objetivo que
se atienden a través de los programas

Existe una sistematizacion en el
seguimiento de todos los ASM y de
evidencia de su cumplimiento.

operados por el FASSA.

Los programas operados documentan
sus resultados a nivel de Fin y Propdsito
en su MIR propia por cada programa.

La UR a cargo de los programas
operados por el FASSA cuentan con un
plan estratégico.

La anterior tabla permite visualizar los avances en distintos aspectos que la
UR que opera el Fondo ha materializado desde el 2019 a la fecha, por otro
lado, se observa que los principales aspectos que se mantienen respecto a
la Evaluacion de Consistencia y Resultados del 2019, giran en torno a la
elaboracién del diagndstico del FASSA y al tema de que los programas
operados por el FASSA no cuentan con una metodologia de cuantificacion

de poblaciones o dreas de enfoque objetivo, potencial y atendida.
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Conclusiones

La evaluacion realizada Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud
(FASSA), ejecutado por el OPD Salud Tlaxcala permitio identificar una consistencia
en su gestion y operacién, aunque con dreas de oportunidad en lo que respecta
a su diseno y cobertura. Lo anterior, considerando que la valoracion conjunta de
los distintos apartados analizados fue de un 70.75 por ciento, lo que evidencia un
esfuerzo por gestionar de manera adecuada los programas operados por el fondo.

En parte, esto puede considerarse producto del seguimiento a las distintas
recomendaciones emanadas de las evaluaciones previas, fomando en cuenta
que la totalidad de las recomendaciones fueron solventadas. Por lo tanto, la
evaluacion del FASSA para el ejercicio fiscal 2024 en Tlaxcala destacd varios
hallazgos clave, tanto positivos como negativos, que subrayan logros importantes
y dreas de oportunidad para optimizar el impacto de este fondo. A continuacion,

se detallan los principales hallazgos:

e Alineacion con objetivos nacionales e internacionales: El fondo
contribuye a las metas del Plan Nacional de Desarrollo y los Objetivos de
Desarrollo Sostenible, enfocdndose en la reduccion de desigualdades y
el acceso universal a la salud.

e Ausencia de diagndsticos robustos: Los programas no cuentan con un
diagndstico del problema, limitdndose Unicamente a describir la
situacién actual del problema sin tomar en cuenta los lineamientos
establecidos por la MML

e Carencia una metodologia para la cuantificacién de la poblaciéon y/o
drea de enfoque beneficiaria: No se cuenta con mecanismos claros para
identificar y delimitar las poblaciones y dreas de enfoque potencial,
objetivo y atendida. Esto genera imprecisiones en la planificacion y
seguimiento del impacto del fondo.

e Matriz de Indicadores para Resultados (MIR): A pesar de que cada
programa cuenta con MIR propia y en donde se destacan resumenes

narrativos bien disenados, la MIR del programa 187-57. Atencién médica
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integral cuenta con mdas de 100 indicadores, lo cual constifuye una
incongruencia metodoldgica.

e La UR cuenta con mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas
eficientes, ademds de que propicia la participacién ciudadana.

e Se cuenta con MIR propias de los programas que permiten monitorear y
dar seguimiento de los resultados, y estas cumplen con los elementos

minimos para hacerlo (fichas técnicas.

Finalmente, en la siguiente tabla se exponen los niveles obtenidos por el Fondo en

cada apartado de esta evaluacion, asi como la valoracion conjunta.

Tema Nivel Justificacion

Los programas operados por el Fondo

cuentan con los elementos bdsicos de
diseno, como es la alineaciéon a los

instrumentos de planeacidén estatal y
Diseno 3.0 nacional. Se presentan dreas de

oportunidad en lo que respecta al
registro de los beneficiarios (dreas de
enfoque y poblaciones) y la carencia
de diagndsticos por cada programa.

La UR a cargo recolectan informacién
para monitorear su desempeno a través
Planeacién y Orientacién del avance en los indicadores de la

3.5 - : N
a Resultados MIR. Existe una sistematizacion en el
seguimiento de todos los ASM y de
evidencia de su cumplimiento.

El programa no cuenta con una
estrategia de cobertura para atender a
suU poblacion o drea de enfoque
(indefinidos).

Los programas operados por el FASSA
tienen procedimientos documentados,

Operacioéon 3.5 estandarizados entre todos los
operadores y sistematizados en
plataformas electrénicas.

Se aplican mecanismos para medir la
3 satisfaccién de los usuarios de forma
institucionalizada.

El FASSA documenta sus resultados a

Resultados 2.0 nivel de Fin y Propdsito mediante
indicadores de la MIR.

De manera general, el FASSA evidencia

Valoracién Final 2.83 (70.75%) dreas de oportunidad en su disefio,

cobertura y resultados.

Cobertura y Focalizacion 20

Percepcién de la
Poblacién Atendida
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|. Diseno

Il. Planeacion y
Orientaciéon a
Resultados

3.5

VI. Resultados
2.0 —

V. Percepcion de la
Poblacién Atendida

3.0

lIl. Coberturay
Focalizacién

IV. Operacion

Fuente: elaboracién propia.
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Ficha técnica con los datos generales de la instancia

evaluadora y costo de la evaluacion

1. Nombre de la instancia evaluadora: Evaluare Expertos en
Politicas Publicas S.A. de C.V.

2. Nombre del coordinador de la evaluacion: Yirlean Dayan Ramos

Feria.

3. Nombres de los principales colaboradores: Bryant Nikol Velasco
Pacheco, Beatriz Berenice Ramirez Judrez y Dafne Pelayo

Panayeta.

4. Nombre de la unidad administrativa responsable de dar
seguimiento a la evaluacién: Direccién Técnica de Evaluacion
de Desempeno de la Coordinacion General de Planeacion e

Inversion del Gobierno del Estado de Tlaxcala.

5. Nombre del titular de la unidad administrativa responsable de dar

seguimiento a la evaluacion: Diana Quechol Cadena.

6. Forma de contratacion de la instancia evaluadora: Adjudicacion

directa.
7. Costo total de la evaluacion: $272,368.00 (con IVA incluido).

8. Fuente de financiamiento: Recursos estatales.
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Anexos

Anexo 1 Metodologia para la cuantificaciéon de las poblaciones Potencial y
Objetivo
Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Justificacion: Los programas operados por el FASSA no cuentan con mecanismos
claros para identificar y delimitar las poblaciones y/o dreas de enfoque potencial,

objetivo y atendida.
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Anexo 2 Procedimiento para la actualizacion de la base de datos de
beneficiarios
Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccién de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025

Justificacién: El fondo cuenta con padréon de beneficiarios, sin embargo, no se tiene
informacion del procedimiento para la actualizacién de la base de datos de

beneficiarios.
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Anexo 3 Matriz de Indicadores para Resultados

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccién de Atencion Especializada en Salud
Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025

MIR del Programa Atencién médica integral

Nivel Resumen narrativo
Contribuir al aumento en la esperanza de
vida de la poblacién Tlaxcalteca
mediante eficientes mecanismos para la
prestacion de servicios de salud
La poblaciéon Tlaxcalteca que no cuenta
con empleo formal o que no esta
incorporada en algun régimen de
seguridad social dispone de eficientes
mecanismos para la prestacién de
servicios de salud.
Proteccion de riesgos sanitarios
fortalecidos
Promocion de la salud y prevencion de
enfermedades consolidadas
Calidad en la atencién y seguridad en la
salud mejorada

Fin

Propésito

Componente

Actividad4

4 No se anexan las actividades debido a la cantidad, sin embargo, se pueden consultar
aqui: Matriz de_indicador para resultados AMI 2024.pdf
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Anexo 4 Indicadores

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccion de Atencion Especializada en Salud
Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Nombre del

. e Método de calculo
indicador

Relevante
Econémico

[T
T 2
— -
00
29
Z o

Monitoreable

indice de

esperanza
estatal de vida
al nacer en la

poblacién

indice de esperanza
estatal de vida al

nacer en la Si Si Si Si
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Fin
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Definicion

Unidad de

Medida
Frecuencia

de Medicién

7

Linea Base

Comportamie
nto del
Indicador

poblacién) * 100

Tasa de defunciones
mortalidad acaecidas en la
Propésito | general de la poblacién Si Si Si Si No Si Si Si Si Si Regular
poblacién tlaxcalteca/poblacid
Tlaxcalteca n total del estado de
Tlaxcala) *100000
. .TOSO C.Ie (NUmero de casos de
incidencia de . ;
. . infecciones
infecciones . .
. . intestinales por otfros
intestinales por .
ofros organismos y las mal
. definidas detectadas Si Si Si Si No Si Si Si Si Si Regular
organismos y
las mal en el estado de
definidas por Tlaxcala/poblacion
tfotal del estado de
cada 100,000 «
; ) Tlaxcala) * 100000
mil habitantes
Compon Porcentaie de (NUmero de consultas
ente I médicas externa de
consultas .
. primera vez y
médicas
subsecuentes
externas de )
imera vez otorgada/numero de
Fs)ubsecuen’rey consultas médicas Si Si Si Si No Si Si Si Si Si Regular
) externas de primera
en unidades
médicas de vez y subsecuentes
rimer nivel de estimadas a
P ) demanda de la
atencion
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(] Qo c @ = ‘O
(0] (3] 3 = .
39 15 = o 8 @ BB UG g Comportamie
— = Nombre del z (<) () S O ©vl 7o a
00 . 1 Metodo de calculo > \0 o ) c OO0 J ¢ o nto del
> indicador 9 5 = o & 3BV os o i
55 ) 9 c o o cC=S o R= Indicador
o w g < a =] frm % —
(NUmero de
pacientes egresados
Porcentaje de de unidades
egresos hospitalarias/numero . . . . . A . . A
gresos P s/ si | osi|osi|si[No| si|osi|osifosi|os Regular
hospitalarios de pacientes
atendidos egresados estimados

de unidades
hospitalarias) *100

Activida
d5

5 No se anexan las actividades debido a la cantidad, sin embargo, se pueden consultar  aqui
saludtlax.gob.mx/documentos/POA/2024/AMI/Ficha tecnica AMI 2024.pdf
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Anexo 5 Metas del programa
Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Propuesta
. Unidad Orientada a de
Nivel de Nombre del oge .z R - Sz . - "z s
. 4 . Meta de Justificacion impulsar el | Justificacion Factible | Justificacion mejora
objetivo indicador X =
medida desempeno de la
meta
La unidad
indice de de medida
estd Es una meta Es factible de
esperanza
estatal de vida claramente clara a alcanzar
Fin 76.39 Si definida y Si obtener un Si para el nivel | No aplica
al nacer en la .
= corresponde resultado de Fin de la
poblacion -
con el especifico MIR
nombre del
indicador
La unidad
Tasa de de medida Es una meta Es factible de
mortalidad estd clara a alcanzar
Propdsito general de la 620 Si claramente Si obtener un Si para el nivel | No aplica
poblacién definida y resultado de Propdsito
Tloxcalteca corresponde especifico de la MIR
con el
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nombre del
indicador
Tasa de )
incidencia de . unldgd
infecciones derne@do Es factible de
intestinales por csie Es una mgig alcanzar
otros , clorgmen’re , Clara (g , para el nivel .
organismos y 3880 Si definida y Si obtener un Si de No aplica
las mal corresponde resul’rgc;lo Componente
definidas por norcn(i)r;eeldel especiiae de la MIR
cada 100,000 indicador
mil habitantes
Porcentaje de La unidad
(r:r?enéﬁjcﬁgss 2 gpedida Es factible de
externas de esta gJ°na meta alcanzar
Componente | primera vezy , clorgmen’re , clara a , para el nivel .
sUbsecuente 100% Si definiday Si obtener un Si de No aplica
en unidades corresponde resul’rgdo Componente
L con el especifico
meédicas de nombre del de la MIR
primer nivel de indicador
atencién
La unidad
de me(,:hdc; Es factible de
Porcentaje de esta Es una meta alcanzar
egresos , clorgmen’re , clara a , para el nivel .
hospitalarios 95% Si definida y Si obtener un Si de No aplica
atendidos corresponde resultado Componente
con el especifico de la MIR
nombre del
indicador
Actividads - - - - - - - - -
6 No se anexan las actividades debido a la cantidad, sin embargo, se pueden consultar  aqui

saludtlax.gob.mx/documentos/POA/2024/AMI/Ficha tecnica AMI 2024.pdf
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Anexo 6 Complementariedad y coincidencias entre programas federales y/o acciones de desarrollo social en
otros niveles de gobierno

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccidén de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

¢Coinc iSe
Cobert ide complem
Nombre  Modali pepende Poblacié - Fuentesde | conel | entacon
4 , . Tipo de ura iz Justificaci
del dady ncia Propodsito | n . Informacié | Progra el z
. . e Apoyo Geogra on
programa clave Entidad Objetivo . n ma Programa
fica Evalua | Evaluado
do? ?
La Con base Ambos
poblacién en el program
adscrita Modelo as
Teg'r;r?e”g'lm Poblaci de enfocan
IMSS- on sin Atencion | Nacio IMSS- . . recursos
. IMSS P . B
Bienestar 5038 rog{fémo segurida | Integral a nal BIENESTAR S S en la
carece de | dsocial. | laSalud prestacio
seguridad para el n de
social Bienestar, servicios
mejora su tiene dos médicos,
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programa clave Entidad Objetivo G n ma Programa
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atiende
localidad
es
especific
as no
cubiertas
por los
servicios
de salud
estatales.
ontribuir . Acceso Programa Ambos se
Programa c s Poblaci . -~ .
solidariam . gratuito, Atencion orientan
de onen .
L enfe con . progresiv a la Salud ala
Atencidon condicio .
las o, y atencion
ala Salud . nes de . . . .
entidades efectivo, Medicam primaria
y . alta o
’ Secretar | federativa oportuno, entos en
Medicam . muy alta : .
ia Salud sen el ! de . Gratuitos comunid
entos 12- nivel financiami | 9N | qlidad Nacio para la Si Si ades
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Social .. dsocial | . . p .
servicios incluidas Secretaria d social
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Anexo 7 Avance de las acciones para atender los aspectos susceptibles de mejora

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA
Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccién de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025
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Anexo 8 Resultado de las acciones para atender los aspectos susceptibles
de mejora

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025

Derivado de la Evaluaciéon Integral de Desempeno del ejercicio fiscal 2023,
correspondiente al Programa Anual de Evaluacion 2024, se establecieron trece
ASM. De acuerdo con los documentos de trabajo presentados, la totalidad de las

recomendaciones fueron solventadas.
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Anexo 9 Andlisis de recomendaciones no atendidas derivadas de
evaluaciones externas

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025

No aplica debido a que los documentos de trabajo institucional indica que el 100%

de los ASM han sido solventados.
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Anexo 10 Evolucién de la Cobertura
Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccién de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025

La carencia de definicion de poblaciones o dreas de enfoque imposibilita contar
con un registro sistemdatico que permita evaluar la evolucidon de la cobertura del

fondo alo largo del tiempo.
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Anexo 11 Informacion de la Poblacion Atendida

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala

Unidad Responsable: Direccion de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacién: 2025

La UR a cargo del FASSA cuenta con el Padron de Beneficiarios donde se
encuentra establecida la informacién socioecondmica de la poblacién objetivo.
Sin embargo, no se identifica que sea desglosada en los niveles de desagregacion

marcados en este Anexo.
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Anexo 12 Diagramas de flujo de los Componentes y procesos claves

MRECTOR [A) DE JEFE(A) DEL DEPARTAMENTO DE TITULARES DE LAS LRYIDADES DEECTORLY) DE INFRAESTRUCTURA | DESCRIPCION DE ACTRAIDADES
ADMNISTRACION FLANEACIGN ¥ FINANIAS ADMIMISTRATIVAS Y MEDICAS ¥ DESARROLLO

L. Turraa las unidades
admintstrathvas wmedicas bos
limearmien tos para la elabaoracidndel
ANTEroyeclo e présu puesiode

¥ d SEreLos,
Inicio I Coordina & intéegra con las

unidades adminisrativas y médicas
el programa operativo anwal, el
programa de tralajo y la esaluadion
slntemdtica,

L 3. Realizan bos trabajos de
integracidn del anteproyecto de

1 - 2 M 3 - Fl presupuesto de acuendo con los
linearmsentods emilidos pod la
Direccitn de Adrd dstracidn

4. Remile &l anleproyectode
PFES U eSTo Dar 3 0bea poblcay
senskchos relaclonados, asi como
para el maniEmimienis,

canssrvacitny rehabditacdn de la
infraestructura flsbca ded Organiwmo
& la Divecchan de Administracitn
para su remisidn al Deparmamento
de Planeacian y Finanzas.

5, Rerrecitn medianme oficio dieigido
& la Direccidn de Administracidndel
ANTEDrOYE o o8 presupuesisen
formate impresoy clectrénio,

A 6. Turna al Departamento de
PlaneaciGny Finanzas los
anteproyectos delas unidades
administrativas ymedicas, parasu
rovisidn y validacidn, a transés de la
aficina de Planeaciony Egresos.
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JEFE(A) DE LA OFICINA DE
PLANEACION ¥ EGRESOS

PERSONAL DE LA OFICINA DE
PLANEACION ¥ EGRESOS

JEFE[A) DEL DEPARTAMENTO
DE RECURSOS HUMANDS

JEFE(A) DEL DEPARTAMENTO DE
PLANEACION ¥ FINANZAS

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

si

NO

12

148

&

7. Tuma el personal de la Ohcmna de Planeacion y
Egresos loz anteproyectos para su revizion,

% el anteproyecto =3 correcto, continua con 9,

Si no es comrecto, continua con 8.

8. Elabora oficio mediante el que == sobicita la
realzacidn de correcciones al anteproyecto enviado,
rubrica y turna al lefe{a) de Oficina de Planeacidn y
Egresos, quicn recaba Firma de sus superior jerdrguico v
envia.

4. Turna el anteproyectoal lefe{a] de Oficina de
Plancacion y Egresos, para su validacién e mtegracidn al
proyecto de presupuesto.

10. Verifica que la totalidad de la unidades
admanistrativas y médicas hayan remitido su
anteproyecto de presupuesto y este haya sido revizads
y validado.

%1 todas las unidades cuentan con anteproyecto
validado contunda con 12,

%i o, continua con 11,

11. Elabora presupuesto de la unidad admanistrative
faltante.

12. Remate la Departamento de Plancacion y Finanzas el
presuguesto de egresos de bos servicios personales
regis.teado en el Sstema informatica u—]smte_

13. Consolida los anteproyectos de las unidades
administrativas y médicas, presupuesto de sendicios
personales, presupuesto de obra y clasifica segin el
capitulo de gasto correspondsente. Imprime y rubrica el
proyecto de presupussto de egresos y oficio de envai
para la Secretaria de Planeacidn y

Finanzas y turna para su revision del Jefe{a) de
Departamento de Planeacidn y Finanzas.

14. Revisa el proyecto de presupussto de egresos,

%i es comrecto, continua con 15,

%i o, regresa a 13,

15. Rubrica & proyecto de presupuesto y oficios
respectivos y turna al Director de Administracidn.
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DIRECTOR [A) DE DIRECTOR|A)} GENERAL JEFE(A) DEL DEPARTAMENTO DE JEFE(A) DE OFICINA DE PLANEACION | DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

ADMNISTRACION

PLANEACION Y FINANZAS

¥ EGRESOS

16. Revisa documentos, firma y
turna a sus superiorjerdrquico para
cu formalizacidny autorizacion
respectiva.

17. Rewvisa, firmay solicitaa la
Direccidn de Administracionla
notificacidn del decument ala
Secretaria de Planeacion y Finanzas,
18, Notifica a la Secretaria de
Planeaciény Finanzas.

19. Intruye al Jefe(a) de Oficina de
Planeacidny Egresos lacaptura del
presupuesto autorizadoen el
Sistema Informativo vigenteuna vez
publicado en el Periddico Oficial del
Goblerno del Estado.

20, Informa por escrito al Jefe de
Oficina de Contabilidad que l
presupuesto autorizado ha sido
capturado, aefectode que proceda
a realizer el proceso de apertura del
ejerciclo presupuestal
correspondiente, en el Sistema
Integral de Informacidn Financiera.
21. Notifica a las unidades
administrativas y médicas el
presupuesto que les ha sido
autorizado.
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Anexo 13 Gastos desglosados del programa y criterios de clasificacion

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud
Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Justificacion: Se prescindié de informacién de las UR para desarrollar el presente
Anexo.
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eV.ALUATEe

- expertos en poliicas publicas



UNA NUEVA HISTORIA 5 " DE SALUD

k| r 2021 - 2027

“0% TLAXCALA | i CGPI “{% SECRETARIA

Anexo 14 Avance de los Indicadores respecto de sus metas

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud

Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Nivel de Nombre del Frecuencia de Meta (Aho de  Valor alcanzado Avance % Justificacién
objetivo Indicador medicion evaluacion) (ano evaluado) °
indice de
esToe’rijlolzreClr\liZdC'o al Se cuenta con
Fin Anudl 76.39 76.39 100% un avance
nacer enla adecuado
poblacién ’
Tasa de
mortalidad Se cuenta con
Propdsito general de la Anual 620 520 83.79% un avance
poblacién adecuado.
Tlaxcalteca
e e 5o i cor
Componente . ) Anual 3880 0 0 un avance
infecciones inadecuado
intestinales por
eV.ALUAYre
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Nivel de

objetivo

Nombre del
Indicador

Frecuencia de

x CGPI |2

Meta (Ano de

Valor alcanzado

Avance %

otros organismos
y las mal
definidas por
cada 100,000 mil
habitantes

medicidn

evaluacion)

(ano evaluado)

Justificacion

Porcentaje de
consultas
médicas externas
de primera vezy

Se cuenta con

subsecuente en Trimestral 100% 100% 119.53% un avance
unidades adecuado
médicas de
primer nivel de
atencién
Porcentaje de
Caresos Se cuenta con
9 . Anual 95% 100% 100% un avance
hospitalarios
. adecuado.
atendidos
Actividad?
7 No se anexan las actividades debido a la cantidad, sin embargo, se pueden consultar aqui

saludtlax.gob.mx/documentos/POA/2024/AMI/Ficha _tecnica AMI 2024.pdf
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Anexo 15 Instrumentos de Medicion del Grado de Satisfaccion de la
Poblacién Atendida
Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud
Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Como parte del Sistema de la Encuesta de Satisfaccion Trato Adecuado y Digno
(SESTAD), se aplican cuestionarios para medir la satisfaccién de los usuarios y la
calidad percibida del frato adecuado y digno recibido en los establecimientos de
atencion médica. Esta se aplica en todos los establecimientos de primer, segundo
y tercer nivel.

La ESTAD es un instrumento con los siguientes componentes: 1) trato digno; 2)
confidencialidad; 3) oportunidad; 4) comunicacién interpersonal; 5) autonomia; 6)
financiamiento; 7) calidad técnica y 8) calidad percibida. El levantamiento de esta
encuesta se realiza en las unidades de atencién meédica del Sector Salud. Es

aplicada por personal perteneciente a la institucion y, por el Aval Ciudadano.
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SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD

ENCUESTA DE SATISFACCION, TRATO ADECUADO Y DIGNO

CONSULTA EXTERNA

Formato FI/Il CE-E

Institucién:

INSTRUCCIONES:

Periodo a reportar: & Enero - Abril

En este formato se va a completar fa informacién de las personas encuestadas por:

Seccién! Datos del Establecimiento.

Nombre de! viento: CLUES del imiento:
Estado: Municipio: L i

Fecha:

O Mayo-Agosto  C Septiembre - Diciembre

B El Aval Ciudadano IACI

9 El Monitor Institucional (M1}

Area:

2 Rural

1.Cada columna representa 2 una persona entrevistada. Marque con una *P" I3 opcién que corresponde a la respuesta.
2.En la ditima columna, poner el total de las *P" que haya sumado en cada renglén.

9 Urbano

Seccion Il

Datos de la persona entravistada

Persona

2

3l4|5|6|7|8|9 |10/M{12|13]14[15/16[717{18

21

23 (24|25 | Total

Turno de atencién:

3) Matutino

b) Vespertino

¢) Nocturno

d) Jornada Especial

Sexo de la persona entrevistada:

a) Mujer

b) Hombre

Institucion que proporciona la atencién

médica:

3) SSA

b) IMSS

€) S5-IMSS-B (1Mss-Bienestar (OPD)

d) ISSSTE

e) SEDENA

f) SEMAR

g) PEMEX

h) DIF

i) P-IMSS-B (Programa IMsS
Biencstar)

J) Otro

La persona ent

@) Paciente

b) Acompanante

Edad de la persona entrevistada:

2] Menor a16 aflos

b) Entre 16y 24 afios

c) Entre 25y 44 afos

d) Entre 45 y €S arios

@) Mayor a 65 anos

Soccién 11l

Preguntas

Respuestas de la persona
entrevi:

9 (10| M |12 13|14 (15 (16|17 |18

Total

¢Durante su visita a |a unidad le
atendieron con respeto?

a) i
(pasar a la pregunta 2)

&) No
(pasarala pregunta 1)

Seleccione el personal que no le
atendid con respeto:

3) Personal Médico/ Psicslogo/
Nutridlogo/ Dentista/ Psiquiatra

b) Personal de Enfermeria

¢} Personal de Recepcion

d) Personal de Archivo Clinico

&) Personal de Trabajo Social

1} Personal de Laboratorio

g) Personal de Rayos X

h) Personal de Farmacia

i) Personal de Caja

J) Personal de Vigilancia

k) Personal del Médulo de
Atencidn y Crientacién

I) Personal de Vigencia de
Derechos

m) Personal del Médulo de

Incapacidades

n) Personal de limpieza

(Solo aplica para hospitales)

¢Eltiempo de espera para
conseguir una cita con el

especialista fue de cuatro semanas

o més?

a) si

b) No

¢) No aplica

CE Actualizacion 2024

Hoja __de
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[ |
Preguntas Respugstas dela personar Sl o [ |2 st e | mila [io o il e (e e lne [37 e s N2 | 21 22|23 24 25| Total
¢El(la) médico(a) le dio la a)si
oportunidad de hacer preguntas o b) No
3 |comentar sus preocupaciones — =
¢) La atencion no correspondio a
respecto al motivo por el que
dio a la consulta? onsuke
acudiogla = [oasar a la pregunts 13)
. |éElle) médico(a) le dio a) si
explicaciones féciles de entender? b) No
a)si
¢Entendié usted como debera
s : b) No
tomar los medicamentos?
<) No le mandaron
medicamentos
2) Si
¢Entendié usted los cuidados que
3 H 5 b) No
debera seguir en su casa?
c) No le mandaron cuidados
El(l2) médico(a) al decidir su a) Si
7 |tratamiento, (tomé en cuenta sus
necesidades y preocupaciones? k) No
. 2y ) Si
. &Lejo de asistir a alguna consulta
b) No
por no poder pagarla? )
c) No cobran
¢En algun momento dejo de
realizarse estudios o cumplir con su [2) SF
9 |tratamiento (cirugia,
rehabilitacion) por no poder ©) No
pagarlo?
Dejé de tomar algdn a) si
0 |medicamento por no poder
pagarlo? o) Ne
¢Considera que el(la) médico(a) a)st
n  |paso suficiente tiempo con usted
durante la consulta? b No
a) s
- Durante su visita a esta unidad Ipasar a fa prequnta 12))
medica, ¢tuvo dolor? b) No
Ipssar ala prequnta 13}
5 a)si
121 |¢Su dolor fue atendido?
b) No
a) Le dieron todos los que le
recetaron
b) Le falto alguno(s) de los que le
i % recetaron
En relacién 3 los medicamentos
3 c) No se los dieron
que le recetaron: . d) No le recetaron
el Tendra gue comprar
alqunofs)
f) No aplica
£Qué tan contento (satisfecho) estg |2 MUChO (Satisfacho)
14 |con la calidad de la Atencion b} Regular (mas o menos satisfecho)
recibida?
¢) Nada (nsatistecho)
Seccién IV Firmas
Nombre y firma del Aval Ciudadanc o Monitor Institucional Nombre y firma dela Persona Responsable del Establecimiento
Total e egrescs hospitalarios (Variable llamadsa = £H) 140 encuestas para Ml en Unicad Urbana
)
Total de Ita: (Variable llamada = CE), Proporcién de sujetos 96 encuestas para Mi en Unidad Rural
aencuestardeldreade = — C5 3 . —
Total de altas de urgencias (Variable llamada = AU) PR 140 encuestas para AC en Unidad Urbana
[EH + CE +AU) 6
36 encuestas para AC en Unidad Rural
* Miz Monitor Institucional
*AC: Aval Ci
CE Actualizacién 2024 Hoja__de
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SECRETARIA DE SALUD S
S A I M ( ) D DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD URGENCIAS
ENCUESTA DE SATISFACCION, TRATO ADECUADO Y DIGNO

SECRETARIA OF SALUD
<

Secciénl  Datos del Establecimiento. Formato FI/ll URG-E

Nombre del imiento: CLUES del imiento: Institucion:

Estado: Municipio: L

FRchS: Pericdo a reportar: = Enero-Abril  © Mavo - Acosto U Sectiembre - Diciembre Area:  Opyral  Ourbano
En este formato se va a completar la informacién de las personas encuestadas por: O £ Aval Ciudadano (AC) O El Monitor Institucional (M1)

1.Cada columna representa a una persona entrevistada. Margue con una *P" la opcion que corresponde a la respuesta.
2. En la ditima columna , poner el total de las "P* que haya sumado en cada renglon.

Seccién It Datos de la persona entrevistada Persona entrevistada
1T TalsTeTw (a9 Tiolm 2[5 1415617 [18[19

INSTRUCCIONES:

Total

a) Matutino

" b) Vespertino
Turno de atencidén: ) Ve

c) Nocturno

d) Jornada Especial

a) Mujer
b) Hombre
a) SSA

b) IMSS

C) SS-IMSS-B (iMs5-Bienestar
(0PD)

d) ISSSTE
Institucién que proporciona la atenciéon |e) SEDENA
médica: ) SEMAR
g) PEMEX
h) DIF
i) P-IMSS-B (Programa 1Mss

Sexo de la persona entrevistac:

j) Otro
a) Paciente
b} Acompafante

La persona entrevistada es:

a) Menor a 16 afos

b) Entre 16 y 24 afios

Edad de la persona entrevistada: c) Entre 25y 44 afios
dj Entre 45 y 6S afios

e) Mayor a 65 afios
Seccion Il Preguntas Rospucsta de fa persona

a) Si
. ¢Durante su visita a la unidad le pasar a o pregunta 2]
atrendieron con respeto? b] No
(pasar ala pregunta 1)
a) Personal Médico/ Psiclogo/
Nutridlogo/ Dentista/

Psiquiatra

&) Personal de Enfermeria

¢) Personal de Recepcion

d) Personal de Archivo Clinico

) Personal de Trabajo Social

f) Personal de Laboratorio

@ Seleccione el personal que no le ) Personal de Rayos X
" |atendié con respeto:

h) Personal de Farmacia

i) Personal de Caja

j) Personal de Vigilancia

k) Personal del Médulo de
Atencién y Orientacién
1) Personal de Vigencia de

Derechos
m] Personal del Médulo de

n) Personal de limpieza

¢Le dijeron cuanto tiempo iba a

3 esperar para recibir la atencion de At
acuerdo a la gravedad de su
padecimiento? b) No

Urg Actualizacién 2024
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Respuestas de la persona

Preguntas 1|2|3|4a|ls)|6| 7|8 9 (10| M {31213 14 (1516 |17 |18 |19 (20| 21 | 22 |23 |24 | 25| Total
entrevistada
3) 0-15 min
b)16 - 30 min

¢Cuanto tiempo esperd antes de 5
3 y <) 31- 60 min
ser atendido?

d) Mas de 60 min

¢€) No contesté

¢El(a) médico(a) le dio la
oportunidad de hacer preguntas o |3/ S/
4 |comentar sus pr iones
respecto al motivo por el que

acudié al servicio de urgencias? g
5 |¢Elie) medico(a) le cio a) st
explicaciones ficiles de entende! b) No
a)Si

(Entendid usted cémo debera
8 . b) No
tomar los medicamentos?

c) No le mandaron
medicamentos

(Entendié usted los cuidados que |3 Sf
debera seguir en su casa?

b) No

El(la) médico(a) al decidir su a)sf
8 [tratamiento, {tomd en cuenta sus
necesidades y preocupaciones? b) No

¢En algtn momento dejé de
realizarse estudios o cumplircon  |2) ST
9 |sutratamiento (cirugfa,

rehabilitacion) por no poder

b) No
pagarlo?
&Dejé de tomar algn a) st
10 |medicamento por no poder
pagarlo? b) No
¢Considera que el(la) médico(a) )
1 pasé suficiente tiempo con usted a) si
durante su visita al servicio de
urgencias? bio
a) Si
n Durante su visita al servicio de (pasar a I pregunta 12)
urgencias, ¢ tuvo dolor? b) No
[pasar a la prequnta 13)
a) si
121 |¢Su dolor fue atendido?
b) No
a) Mucho (satisfocho)

<Qué tan contento (satisfecho)
13 |estd con la calidad de la Atencién [P} Regularmds o menas
Médica recibida?

¢) Nada (insatisfecho)

Seccién IV Firmas

Nombre y firma del Aval Ciudadano o Monitor Institucional Nombre y firma de la Persona Responsable del Establecimiento

Total de egresos hospitalarics (Variable llamada = EH)

140 encuestas para Ml en Unidad Urbana
é

Total de consultas externas otorgadas (Variable llamada = CE) 96 encuestas para Mi en Unidad Rural

6
tar del area de = L X 2 =
wrgencios 40 encuestas para AC en Unidad Urbana
(EH + CE+ AU) 6

Proporeién de sujetos a

Total de altas de urgencias (Variable llamada = AU).

36 encuestas para AC en Unidad Rural

* MI: Monitor Institucional
*AC: Aval Ciudadano

Urg Actualizacién 2024 Hoja __de
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INSTRUCCIONES:

En este formato se va 2 completar la informacion de las personas encuestadas por:

SALUD DIRECCION GENE::SZST:ARL[::::;?EL::CAC@N EN SALUD HOSPITALIZACION
SRR ATTA GRS ENCUESTA DE SATISFACCION, TRATO ADECUADO Y DIGNO

Seccién! Datos del Establecimiento. Formato FI/il HOSP-E

Nombre del iento: CLUES cel imiento: Institucion:

Estaco: Municipic: L

Eecha: Periodo a reortar: @ Enero- Abril & Mavo-Acosto O Seotiembre - Diciembre Areai  Opyral B urbano

O El Aval Ciudadano (AC) B EI Monitor Institucional (M)

1.Cada columna representa a una persona entrevistada. Marque con una "P" Ia opcién que corresponde a la respuesta.
2.En la Ultima columna, poner el total de las *P" que haya sumado en cada renglén.

Seccién Il

Datos de |a persona entrevistada

Persona entrevistada

1l2)sefsle|l7 8] o |w[nfnrs[w[is]ie]17 [18]19]20]21]22]2524]25] Tetal

Turno de atencién:

a) Matutino

b) Vespertino

¢) Nocturno

d) Jornada Especial

Sexo de la persona er istada:

a) Mujer

b) Hombre

Institucién que proporciona la atencidn
meédica:

3)SSA

b) IMSS

€) SS-IMSS-B (IMss-Bienestar (OPD)

d) ISSSTE

€) SEDENA

) SEMAR

g) PEMEX

h) DIF

i) P-IMSS-B {Programa IMSS
Sienestar|

) Otro

La persona entrevistada es:

2) Paciente

) Acompanante

Edad de la persona entrevistada:

a) Menor 216 anos

b) Entre 16y 24 afos

<) Entre 25y 44 arics

d) Entre 45y 65 afos

&) Mayor 3 65 afios

Seecién il Proguntas

Respuestas de la persona
entrevistada

<Durante su visita a la unidad le
atendieron con respeto?

a)si
(pasar a la pregunta 2|

b) No
(pasara fa pregunta 1)

Seleccione el personal gue no le
atendié con respeto:

3] Personal Médico/ Psicélogo]
Nutriclogo/ Dentista/
Psiquiatra

b) Personal de Enfermeria

c) Personzl de Recepcicn

d) Personal de Archivo Clinico

) Personal de Trabajo Social

f) Personal de Laboratorio

g) Personal de Rayos X

h] Personal de Farmacia

i) Personal de Caja

j) Personal de lancia

k) Personal del Modulo de
Atencidn y Orientacion

|} Personal de Vigencia de
Derechos

m) Personal del Médulo de

Incapacidades

n) Personal de limpieza

Mientras estuvo hospitzlizado, ¢el
2 |persenal de salud le atendié en el
momento de solicitario?

a) Si

6) No

Hosp. Actualizacién 2024
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Respuestas de la persona

8 9 |10|M|12/13 14 15|16 | 17 [18 19 20|21 22|23 |24|25| Total

Preguntas 12|3(4]s
2 entrovistada
(Bl tiempo de espera para|? S
3 conseguir una interconsulta con b)No
otra especialidad es de cuatro
357 .
semanas 0 mas? <] Noaplica

¢El(la) meédico(a) le dio la

a)si
oportunidad de hacer preguntas o )

comentar sus preocupaciones

respecto a su salud? b)No

¢Elfl2) médicola) le dio s

icaci acil der?
explicaciones féciles de entender’ b) No

a)si

¢Entendié usted como debera
6 2 b) No
tomar los medicamentos?

€} No le recetaron
medicamentos

a)si

cEntendié usted los cuidados que

7 = -
debera seguir en su casa? Do

¢} No le mandaron cuidados

El(la) médicofa) al decidir su 3)si
8 [tratamiento, ;tomd en cuenta sus

necesidades y preocupaciones? b) No

<En algin momento dejé de

realizarse estudios o cumplircon |2} S
9 |sutratamiento (cirugia,

rehabilitacion) por no poder

b) No
pagarlo?
a) si
¢Dejo de tomar algin
10 |medicamento por no poder b) No

pagarlo? c) No le recetaron

medicamentes

cConsidera que el(la) médico(a) a) si
N |paso suficiente tiempo con usted

durante su hospitalizacién? b) No
a) 5i
" Durante su visita a este hospital, (pasar ala progunta 121)
&tuvo dolor? b} No
(pasar 3 1a pregunta 1z)
a)si
121 |£Su dolor fue atendido?
b) Ne

a) Le dieron todos los que
necesitd

En relacién a los medicamentos
3 |que necesité durante su

b) Le pidieron comprar alguno
y o compro

hospitalizacion: <) Le pidieron comprar alguno

|y no lo pudo comprar

d) No aplica

4 a 3) Mucho (satisfecho)
£Qué tan contento [satisfecho) J ¢

14 |estd con la calidad de la Atencién
recibida?

b) Regular (més o menos satisfecho)

<) Nada (insatisfecho)

Seccién IV Firmas

Nombrey firma del Aval Ciudacano o Monitor Institucional

Nombre y firma de la Persona Responsable del Establecimiento

Total de egresos hospitalarios (Variable llamada = EH)

Total de consultas externas otorgadas (Variable llamada = CE) Proporeion de sujetos
3 encuestar del drea

de hospitalizacion

Total de altas de urgencias (Variable llamada = AU).

140 éncuestas para M| en Unidad Urbana
é
96 encuestas para Ml en Unidad Rural
EH % °
140 encuestas para AC en Unidad Urbana
(EH+CE+AU) L]

36 encuestas para AC en Unicad Rural

* Mi: Monitor Institucional
*AC: Aval Ciudadano
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Anexo 16 Comparacion con los resultados de la Evaluacion de
Consistencia y Resultados anterior

Nombre: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud.

Siglas: FASSA

Modalidad: N/A

Ejercicio Fiscal: 2024

Dependencia y/o entidad coordinadora: OPD Salud de Tlaxcala
Unidad Responsable: Direccidn de Atencion Especializada en Salud
Tipo de Evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion: 2025

Avances identificados en Evaluacion

Aspectos que se mantienen respecto a

la Evaluacién de Consistencia y de Consistencia y Resultados del

Resultados del ejercicio fiscal 2018 EEEE

Se sigue careciendo de un diagndstico
formal, institucionalizado y basado en
la MML exclusivo del FASSA a nivel
estatal.

Los programas operados por el FASSA
cuentan con MIR propia.

AUn existe una indefinicién clara de las
poblaciones potencial y objetivo que
se atienden a fravés de los programas
operados por el FASSA.

Existe una sistematizacion en el
seguimiento de todos los ASM y de
evidencia de su cumplimiento.

Los programas operados documentan
sus resultados a nivel de Fin y Propdsito
en su MIR propia por cada programa.

La UR a cargo de los programas
operados por el FASSA cuentan con un
plan estratégico.

eV.ALUATEe

experfos en politicas publicas




“0% TLAXCALA | i CGPI 2% SECRETARIA
SR LY I ) == DE SALUD

161

e & V/ALUATE
expertos en politicas publicas
—_—



