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RESUMEN EJECUTIVO

La Evaluacion de Consistencia y Resultados 2019 del programa Cuota Social y
Aportacion Solidaria Federal (CSyASF) se realizd de conformidad con lo establecido en
el Programa Anual de Evaluacion 2020 del estado de Tlaxcala mediante trabajo de
gabinete. Se basd en el modelo de términos de referencia para este fipo de
evaluaciones emitido por el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo
Social (CONEVAL) y en la Metodologia de Marco Logico (MML) que son esencialmente
de corte cualitativo. La evaluacion tuvo como objetivo general «Evaluar la consistencia
y orientacién a resultados del Programa Cuota Social y Aportacion Solidaria Federal
(CSyASF) con la finalidad de proveer informacién que retroalimente su disefo, gestion y
resultadosy y se divide en los siguientes seis apartados, para cada uno de los cuales se
indican sus principales hallazgos:

e Diseno: existe justificacion tedrica o empirica documentada que sustenta la
infervencion del programa; el problema que atiende estd identificado en un
documento; el programa estd alineado a la planeacion estatal. Sin embargo, el
diseno conceptual del programa evidencidé importantes dreas de mejora, como
la ausencia de documentos conceptuales que sustentan su diseno particular,
como un diagndstico, o la definicion imprecisa de algunos de sus conceptos
clave, como poblacién potencial y objetivo; esto porque se trata de un programa
suigéneris, pues por un lado es una parte, fraccién o componente del programa
Seguro Popular federal y, por otra parte, es una fuente de financiamiento del
Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Tlaxcala (REPSS). Dicho de otra
forma, no es un programa en si mismo, sino que puede verse como una
intferseccion entre el Seguro Popular y el REPSS. Por ello, su evaluacion (sea cual
sea su tipo) necesariamente involucra elementos del Seguro Popular y del REPSS.

e Planeacién y orientacion a resultados: se identificaron algunos documentos de
planeaciéon implementados relacionados con el programa, pero fienen la
importante debilidad de que en los mismos no queda claro su papel, pues estos
corresponden al REPSS o al Seguro Popular y no es posible identificar el papel o la
parte correspondiente al programa. Asimismo, se identificd que ni el gobierno del
estado de Tlaxcala ni el gobierno federal cuentan con un programa sectorial
publico, oficial y vigente en materia de salud al cual pueda alinearse el programa.

e Cobertura y focalizacion: ni el programa ni el REPSS cuentan con una estrategia
de cobertura ni con mecanismos o criterios de focalizacion; lo que se considera
una importante debilidad sobre todo para el tema de la cobertura.

e Operacion: el programa, el REPSS y el Seguro Popular cuentan con diversos
procedimientos institucionalizados para afiliar a su poblacién objetivo, para
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algunos procesos administrativos y para revisar o verificar estos procedimientos.
Sin embargo, no es posible identificar con claridad el papel o la parte que le
corresponde al programa, de manera similar a como ocurre con los documentos
gue sustentan su diseno y su operacion.

e Percepciéon de la poblacién atendida: el programa cuenta con un mecanismo
para conocer y medir la percepcion de su poblacién atendida a través de una
encuesta de satisfaccion; lo que constituye una de sus principales fortalezas. Sin
embargo, como sucede en los temas anteriores, no es posible diferenciar la
percepcion sobre el programa respecto del REPSS y del Seguro Popular.

e Medicion de resultados: el programa cuenta con diferentes evaluaciones que le
permiten conocer aspectos bdsicos de los resultados que han generado en su
poblacion atendida, asi como indicadores a nivel de fin y de propdsito que
permiten conocer una parte del avance de estos resultados. No obstante esto, el
programa no cuenta con evaluaciones de impacto hechas en Tlaxcala cuando
se considera que, a priori, si seria factible hacerlas como se hizo a nivel federal en
2008.

Con base en estos hallazgos se formularon las siguientes grandes recomendaciones
dirigidas a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender la salud
de la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algun esquema o sistema de
seguridad social formail:

e Elaborar un diagndstico oficial de la problemdtica que atiende el programa con
base en la MML y que considere los aspectos recomendados por la Unidad de
Evaluacion del Desempeno de la Secretaria de Hacienda y Crédito PuUblico vy el
CONEVAL.

e Definir como problema publico a atenderse el siguiente: «Habitantes del estado
de Tlaxcala que no cuentan con dfiliacién a esquemas de seguridad social
formales (como IMSS, ISSSTE, Pemex o los correspondientes a las fuerzas armadas)
y que sufren enfermedades, lesiones u otros padecimientos en su salud, o que
corren elriesgo de sufrirlos, enfrentan obstdculos en materia de atencién ala salud
para atender y prevenir estos padecimientos oportuna y adecuadamentey.

e Definir como propdsito a alcanzarse el siguiente: «Habitantes del estado de
Tlaxcala que no cuentan con dfiliacion a esquemas de seguridad social formales
(como IMSS, ISSSTE, Pemex o los correspondientes a las fuerzas armadas) y que
sufren enfermedades, lesiones u ofros padecimientos en su salud, o que corren el
riesgo de sufrirlos, atienden o previenen estos padecimientos oportuna y
adecuadamenten. También se recomienda disenar una MIR especifica del
programa o programas que busquen este propdsito tomdndolo como base.

e Definir la poblacién potencial y objetivo del programa o programas responsables
de atender a dicha poblacién como sigue: «Habitantes del estado de Tlaxcala
gue no cuentan con dfiliacion a esquemas de seguridad social formales (como
IMSS, ISSSTE, Pemex o los correspondientes a las fuerzas armadas) y que sufren
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enfermedades, lesiones u otros padecimientos en su salud, o que corren el riesgo
de sufrirlosy.

e Elaborar reglas o lineamientos de operacion especificos del programa o
programas responsables de atender la salud de dicha poblacién y que
preferentemente consideren lo que establece el articulo 75 de la Ley Federal de
Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, asi como la estructura de las Reglas
de Operacién de los programas federales modalidad ‘'S’ correspondientes a los
anos 2012y 2013.

e Implementar un padréon de beneficiarios que se actualice diariamente y que
cuente con al menos las caracteristicas establecidas en la pregunta 8. La unidad
de andlisis bdsica de este padron deberia ser «personasy, aunque este padron
también deberia contener informacién de los establecimientos de salud vy
unidades meédicas que directa o indirectamente ejercen los recursos del
programa o programas que se encarguen de la procuraciéon y atencion de la
salud de la poblacién potencial y objetivo propuestas en la respuesta a la
pregunta 7.

e Elaborar un plan estratégico a nivel estatal del programa o programas mediante
los cuales se atienda la salud de esta poblacion, asi como una estrategia de
cobertura, en los que se especifique claramente para qué se destinardn los
recursos de este programa o programas, qué instancias los ejecutardn para los
beneficiarios Ultimos, quiénes se planea que sean estos beneficiarios, cémo
pretenden atenderlos, qué retos u obstdculos habria que superar, que recursos se
necesitarian, cémo planean atender al total de su poblacion potencial.
Naturalmente, este plan estratégico deberia considerar las caracteristicas
establecidas en la pregunta 14 y especificar claramente cémo la instancia
publica responsable planearia alcanzar sus objetivos y metas. Asimismo, la
estrategia de cobertura deberia considerar las caracteristicas establecidas en la
pregunta 23.

Asi, el programa obtuvo una valoracion cuantitativa global de 2.31 (promedio general)
y 2.35 (promedio de temas) en una escala de 0 a 4. Esto significa que en términos
generales el programa presentd importantes dreas de mejora en cuanto a su
consistencia interna y, por tanto, su diseno no tiene los elementos suficientes para
considerar que estd debidamente orientado a resultados de acuerdo con la MML y las
mejores practicas en la materia. Para que tenga una mejor orientacion a resultados es
necesario que todos los instrumentos de planeacidn, operacion y medicidn de resultados
se acoten a la esfera especifica de accién del programa. Un factor determinante para
esta situacion fue la coyuntura de transicién (Seguro Popular = INSABI) en la que se
encuentra el REPSS; pues, derivado de esta transicidn, las personas responsables del
programa evaluado se vieron imposibilitadas de proporcionar toda la informacién
necesaria para responder a todas las preguntas de la evaluacion. Por ello, en la presente
evaluacion las recomendaciones se dirigen principalmente a las personas, programas e
instancias publicas que vayan a atender la salud de la poblacién que atendia el
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programa de CSyASF, de modo que estos programas se implementen de manera mas
sélida y con mayor orientacién a resultados; conservando las fortalezas del REPSS y del
programa de CSyASF y atendiendo o resolviendo las dreas de mejora detectadas en

esta evaluacion.
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INTRODUCCION

La presente evaluaciéon atiende al cumplimiento del Programa Anual de Evaluaciéon 2020
del estado de Tlaxcala que determina la evaluacion de consistencia y resultados para
el programa "Cuota Social y Aportacion Solidaria Federal" (CSyASF) para el ejercicio
2019, cuya ejecucion fue responsabilidad del Régimen Estatal de Proteccidon Social en
Salud (REPSS). CSyASF fue el programa del REPSS encargado de ejercer los recursos
transferidos por parte de la Federacion al estado de Tlaxcala en el marco del Sistema de
Proteccion Social en Salud y conforme a lo dispuesto en el Anexo IV del "Acuerdo de
Coordinacion para la ejecucion del Sistema de Proteccidon Social en Salud” entre ambos
entes. La evaluacion se condujo principalmente a través de trabajo de gabinete,
aungue también se llevaron a cabo reuniones con funcionarios de la entidad ejecutora.
La evaluaciéon de consistencia y resultados revisa los siguientes aspectos del programai:

e Diseno: los aspectos relativos al diagndstico, Matriz de Indicadores para
Resultados (MIR) y el conjunto de lineamientos operativos del programa.

e Planeacion y orientacion a resultados: el diagndstico de la problemdtica que le
da origen al programa, las reglas o lineamientos operativos y planeacion
estratégica.

e Cobertura y focalizacion: estrategia de cobertura y mecanismos o criterios de
focalizacion.

e Operacion: la documentacién referida a manuales y reglamentos para la
ejecucion del programa.

e Percepcion de la poblacion atendida: se analiza si el programa cuenta con
mecanismos para medir la percepcion y satisfaccion de su poblacion atendida.

e Medicidon de resultados: el monitoreo del programa, asi como las evaluaciones o
estudios previos.

El 29 de noviembre de 2019 se publicaron las reformas a la Ley General de Salud por las
cuales desaparecid el Sistema de Proteccion Social en Salud. Esta modificacion estd
frayendo consigo un ajuste en el sistema de salud del estado de Tlaxcala e implico la
desaparicion del programa evaluado (coyuntura de transicion Seguro Popular = Instituto
de Salud para el Bienestar -INSABI- en la que se realizd esta evaluacion). Derivado de
esta fransicion, las personas responsables del programa evaluado se vieron
imposibilitadas de proporcionar toda la informacidén necesaria para responder a todas
las preguntas. Por ello, las recomendaciones de la presente evaluacion se dirigen
principalmente a las personas, programas e instancias publicas que vayan a atender la
salud de la poblacién que atendia el programa de CSyASF. Es importante sehalar que la
CSyASF es un programa muy particular porque, por un lado, se alinea a las directrices y
objetivos establecidos a nivel federal principalmente del Seguro Popular; por otro lado,
se alinea a las directrices y objetivos del REPSS. Asi, CSyASF no tiene un propdsito propio,
sino que contribuye al cumplimiento de los propdsitos del Seguro Popular y del REPSS, por
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lo que no constituye un programa en si, sino una fuente de financiamiento para que el
REPSS cumpla con sus objetivos que, a su vez, estdn alineados al Seguro Popular. Con
base en estos corolarios se hace la presente evaluacion.
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I.  OBJETIVOS DE LA EVALUACION

1.1 OBJETIVO GENERAL

Evaluar la consistencia y orientacién a resultados del Programa Cuota Social vy
Aportacion Solidaria Federal (CSyASF) con la finalidad de proveer informacion que
retroalimente su diseno, gestion y resultados.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Analizar la loégica y congruencia en el diseno del programa, su vinculacién con
la planeacién sectorial y nacional, la consistencia entre el diseno y la
normatividad aplicable, asi como las posibles complementariedades y/o
coincidencias con otros programas federales;

2. l|dentificar si el programa cuenta con instrumentos de planeacién y orientacion
hacia resultados;

3. Examinar si el programa ha definido una estrategia de cobertura de mediano y
de largo plazo y los avances presentados en el ejercicio fiscal evaluado;

4. Analizar los principales procesos establecidos en las Reglas de Operacion del
Programa (ROP) o en la normatividad aplicable; asi como los sistemas de
informacion con los que cuenta el programa y sus mecanismos de rendicion de
cuentas;

5. Identificar si el programa cuenta con instrumentos que le permitan recabar
informacion para medir el grado de satisfaccion de los beneficiarios del
programa y sus resultados, y

6. Examinar los resultados del programa respecto a la atencién del problema para
el que fue creado.

1.3 ALCANCES

Contar con un diagnéstico sobre la capacidad institucional, organizacional y de gestion
de los programas orientada hacia resultados. Ademds de proveer informacién que
retfroalimente el diseno, la gestion y los resultados de los programas.
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. METODOLOGIA

La Evaluacién en Materia de Consistencia y Resultados del del Programa Cuota Social y
Aportacion Solidaria Federal (CSyASF) en Tlaxcala, correspondiente al ejercicio fiscal
2019, se realizd con base en una metodologia de corte cualitativo mediante andlisis de
gabinete con base en la informacién proporcionada por el Régimen Estatal de
Proteccion Social en Salud del estado de Tlaxcala (REPSS), asi como informacion
adicional que el equipo evaluador considerd necesaria para justificar su andlisis y
valoraciones.

En este contexto, se entiende por andlisis de gabinete al conjunto de actividades que
involucra el acopio, la organizacién y la valoracion de informaciéon concentrada en
registros administrativos, bases de datos, evaluaciones internas y/o externas vy
documentacion publica.

Esta metodologia se basé en el Modelo de Términos de Referencia para las Evaluaciones
de Consistencia y Resultados emitido por el Consejo Nacional de Evaluacion de la
Politica de Desarrollo Social (CONEVAL) que, a su vez, se basé en la Metodologia de
Marco Légico (MML), por lo que se considerard a esta como la base metodoldgica
general para hacer la evaluaciéon y para emitir las recomendaciones correspondientes.

Asi, la presente Evaluacion en Materia de Consistencia y Resultados se divide en seis
temasy 51 preguntas de acuerdo con lo siguiente:

APARTADO PREGUNTAS TOTAL

Diseno 1-13 13
Planeacion Orientacion a
Resultados ’ 14-22 i
Cobertura y Focalizacion 23-25 3
Operacion 26-42 17
Percepcién de la Poblacién Atendida 43 1
Medicion de Resultados 44-51 8

TOTAL 51 S1
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Ill. CARACTERISTICAS DEL PROGRAMA

El Sistema de Proteccidén Social en Salud, establecido en 2003 en la Ley General de Salud
y vigente hasta noviembre de 2019, fue un mecanismo de Estado para garantizar las
necesidades de salud de la poblacion, conforme al derecho a la proteccion de la salud
establecido en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. El Sistema se
conformd de las acciones en materia de salud implementadas por los Regimenes
Estatales de Proteccion Social en Salud en coordinacién con la Secretaria de Salud
Federal.

En octubre de 2005 entré en vigor el Acuerdo de Coordinacion entre la Secretaria de
Salud (Federal) y el estado de Tlaxcala para la ejecucion del Sistema de Proteccion
Social en Salud. El acuerdo establecid que el Régimen Estatal tenia, entre otras
responsabilidades, la de brindar los servicios de salud, administrar el padréon de
beneficiarios, apoyar la incorporacion de los solicitantes al Sistema, aplicar las cuotas de
recuperacion y los recursos recibidos de parte de la federacion. La Secretaria de Salud
tuvo laresponsabilidad de promover la transferencia de recursos por los siguientes fondos
O recursos:

e Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud a la Comunidad. De acuerdo
con la Ley General de Salud se trataba de recursos para llevar a cabo las
acciones relativas a las funciones de rectoria y prestacion de servicios de salud a
la comunidad. En los Ultimos anos los recursos de dicho fondo se aplicaron en el
estado de Tlaxcala para la prevencion de riesgos sanitarios, segun los informes de
la situacidon econdmica, las finanzas publicas y la deuda puUblica del estado.

e Cuota Socialy Aportacion Solidaria Federal. Recursos asignados por la federacion
en funcion de los padrones de familias incorporadas al Sistema y de las metas de
afiliacion.

e Recursos para mantener la continvidad de la atencidn de las familias aln no
afiliadas al sistema.

En octubre de 2015 se reformd la Ley de Salud el Estado de Tlaxcala para crear el
organismo publico descentralizado denominado Régimen Estatal de Protecciéon Social
en Salud en Tlaxcala (REPSS) con el fin de garantizar las acciones de proteccion social
en salud en el estado.

Los recursos financieros del REPSS se han administrado a través de cuatro programas:

1. Aportacion solidaria estatal: aportacion solidariac minima del estado por
persona beneficiaria para el financiamiento del Sistema conforme a los

11
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Lineamientos para la Integracion de la Aportaciéon Solidaria Estatal del Sistema
de Proteccion Social en Salud.

2. Cuota social y aportacién solidaria federal: se refiere a la gestion que realizé el
estado de dicha cuota federal.

3. Seguro Médico Siglo XXI: la ministracién de recursos federales para la cobertura
amplia para menores de 5 anos.

4. Portabilidad 32 x 32 interestatal: la gestién de recursos destinados a compensar
a las otras entidades federativas que atiendan a beneficiarios originarios del
estado de Tlaxcala, de acuerdo con el "Convenio de portabilidad interestatal
32x32".

De acuerdo con losinformes de la cuenta publica del estado de Tlaxcala el presupuesto
ejercido por el programa Cuota Social y Aportacién Solidaria Federal de 2016 a 2019 ha
sido el siguiente:

Ano Recursos Porcentaje de recursos
del REPSS

2016 787.371,692.06 71.07%

2017 703,034,898.87 71.66%

2018 725,835,789.62 68.13%

2019 774,243,652.96 68.41%

12
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IV. EVALUACION

IV.1 DISENO DEL PROGRAMA

. 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 poblacion que tiene el problema o necesidad.
c) Se define el plazo para su revision y su actualizacién.

Si. Nivel 2. El programa tiene identificado el problema o necesidad que busca resolver,
y cumple con al menos una de las caracteristicas establecidas en la pregunta (a).

El diagndstico del REPSS, que es la entidad responsable del programa de Cuota Social y
Aportacion Solidaria Federal (CSyASF), identifica la «falta de proteccion financiera» para
el acceso a servicios de salud como el problema que se busca resolver (que no distingue
enfre hombres y mujeres); por lo que se formula como un hecho negativo y como una
situacién que puede ser revertida. Asimismo, identifica como la poblacién que tiene este
problema a «las familias que no cuentan con acceso efectivo a los servicios de saludy.
Sin embargo, no se identificdé un documento en el que se defina un plazo para la revisidon
y actualizacion de este problema ni se identificd evidencia que permita saber si el
programa actualiza periddicamente la informacién para conocer la evolucidon del
problema. Ademds, se identificaron ambigUedades e inconsistencias con el problema
citado que se resolverian si el mismo cambiara su definicidon y se asentara en un nuevo
diagndstico especifico del programa operado en el estado, que se elabore de acuerdo
con el documento «Aspectos a considerar para la elaboracion del diagndstico de los
programas presupuestarios de nueva creacidon o con cambios sustanciales que se
propongan incluir en la Estructura Programdtica del Presupuesto de Egresos de la
Federaciony (Aspectos), emitido por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP)
y el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social (CONEVAL).

Recomendacién: considerando la coyuntura de transicion (Seguro Popular = INSABI) en
la que se encuentra el REPSS y, con ello, la atencién a la salud de la poblacién
tlaxcalteca no derechohabiente de algiun esquema o sistema de seguridad social
formal, se recomienda a la instancia puUblica que sea responsable de atender la salud
de esta poblacidén definir el problema que atiende el programa o instituto que
corresponda (que seria el problema que atendia el programa de CSyASF) como sigue:
«Habitantes del estado de Tlaxcala que no cuentan con dfiliacién a esquemas de
seguridad social formales (como IMSS, ISSSTE, Pemex o los correspondientes a las fuerzas
armadas) y que sufren enfermedades, lesiones u ofros padecimientos en su salud, o que
corren el riesgo de sufrirlos, enfrentan obstdculos en materia de atenciéon a la salud para

atender y prevenir estos padecimientos oportuna y adecuadamenten. Asimismo, se
13
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recomienda definir un plazo no mayor a tres anos para la revision y, en su caso,
actualizacién de este problema publico.

. 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.

Si. Nivel 2. El programa cuenta con documentos, informacién y/o evidencias que le
permiten conocer la situacion del problema que pretende atender, y el diagndstico
cumple con una de las caracteristicas establecidas en la pregunta (a).

El arbol del problema del Sistema de Proteccion Social en Salud del estado de Tlaxcala
identifica el siguiente problema: «Poblacion tlaxcalteca que no cuenta con acceso al
Sistema de Proteccién Social en Saludy; senala como causas la falta de incorporacion al
sistema por parte de las personas, la desproteccion de los beneficiarios del Sistema para
acceder a los servicios y la insuficiencia en el financiamiento en los servicios de salud.
Como efectos de este problema se refiere el aumento del gasto de bolsillo y de la
morbilidad y mortalidad de la poblacion.

El documento diagndstico del REPSS senala el nUmero de afiliados en el estado, mas no
define una cuantificacién ni ubicacién territorial de la poblacidn que presenta el
problema. Tampoco se determina un plazo para larevisién y actualizacion del problema.

Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda elaborar un diagndstico que tome en
cuenta los elementos contenidos en el documento de Aspectos y que sea consistente
con la MML, tomando como base minima el problema publico que atendia el programa
de CSyASF (cuya definicidn se recomendd en la respuesta a la pregunta 1). Asimismo, se
recomienda que esta instancia publica tome en cuenta que cada programa
presupuestario que opere preferentemente debe tener un diagndstico y un problema
publico definido, de acuerdo con la MML.
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. ¢Existe justificacion teérica o empirica documentada que sustente el tipo de intervencion
que el programa lleva a cabo?

Si. Nivel 3. El programa cuenta con una justificacion tedrica o empirica documentada
que sustente el tipo de intervencion que el programa lleva a cabo en la poblacion
objetivo; la justificacion tedrica o empirica documentada es consistente con el
diagndstico del problema, y Existe(n) evidencia(s) (nacional o internacional) de los
efectos positivos atribuibles a los beneficios o los apoyos otorgados a la poblacion
objetivo.

Se identificd el Catdlogo Universal de Servicios de Salud de la Comision Nacional de
Proteccién Social en Salud como documento del programa que provee una justificacion
de suinfervencion. Dicho documento senala como justificacion bdsica el articulo cuarto
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos acerca de que «todas las
personas fienen derecho a proteccion de la saludy; ademds, establece el tipo de
servicios y materiales que serdn aplicados por el Sistema de Proteccidn Social en Salud.

Aunque la justificacion normativa es somera, esta es consistente con lo que se establece
en el diagndstico del programa al respecto del «kacceso efectivo a los servicios de saludy
de las personas tlaxcaltecas. Asimismo, en 2008 se efectud la «Evaluacion de efectos del
Sistema de Proteccion Social en Salud»
(https://www.transparenciapresupuestaria.gob.mx/work/models/PTP/programas/sed/e
valuaciones/2008/12u005pcim08.pdf) que de acuerdo con su Ficha de Monitoreo y
Evaluacion 2017-2018 el programa «mostré que la dfiliacion a éste evita que miles de
familias pongan en riesgo su estabilidad financiera por cuestiones de saludy. Sin
embargo, no se cuenta con evidencia de que el programa es mds eficaz para atender
la problemdatica que otras alternativas.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algiun esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda intfegrar en el diagndstico del problema
publico que se atendia con el programa de CSyASF (recomendado en la respuesta a la
pregunta 1) una justificacion tedrica y empirica amplia, de acuerdo con las
especificaciones del documento de Aspectos, asi como incluir en este diagndstico las
evidencias de los efectos positivos atribuibles a los beneficios o apoyos que otorgue esta
instancia publica, para atender a dicha poblacion objetivo, y, en su caso, los beneficios
de programas similares.
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El Propdsito del programa estad vinculado con los objetivos del programa sectorial,
especidal, institucional o nacional considerando que:
a) Existen conceptos comunes entre el Propdsito 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.

Si. Nivel 3. El programa cuenta con un documento en el que se establece la relaciéon del
Propdsito con objetivos del Plan Estatal de Desarrollo 2017-2021 y es posible determinar
vinculacion con todos los aspectos establecidos en la pregunta.

De acuerdo con la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) del REPSS, su propdsito
es el siguiente: «Poblacién tlaxcalteca cuenta con acceso al Sistema de Profteccion
Social en Salud a través de promover e incorporar al sistema, a las familias y personas
gue no sean derechohabientes de las instituciones de seguridad socialy; segun las fichas
técnicas de indicadores del REPSS, el programa se alinea con el objetivo 2.16 del Plan
Estatal de Desarrollo 2017-2021 (PED) «Consolidar el acceso universal a la proteccion de
la saludy, por lo que existen conceptos comunes entre ambos elementos. Ademds, el
propodsito del programa contribuiria a llevar a alcanzar dicha consolidacion, dado que
implica el otorgamiento de la cobertura de los servicios de salud a la poblacién del
estado, pero esta contribucién no es suficiente para el cumplimiento de alguna meta
del PED, pues para ello se requiere otras estrategias y programas, particularmente en
materia de coordinacién entre esquemas de aseguramiento.

Recomendacién: a la instancia pUblica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algiun esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda definir como su propdsito, 0 como alguno de
sus propdsitos (en términos de la MML), el siguiente: «Habitantes del estado de Tlaxcala
que no cuentan con dfiliacion a esquemas de seguridad social formales (como IMSS,
ISSSTE, Pemex o los correspondientes a las fuerzas armadas) y que sufren enfermedades,
lesiones u ofros padecimientos en su salud, o que corren el riesgo de sufrirlos, atienden o
previenen estos padecimientos oportuna y adecuadamentey; este propdsito deberia
considerarse también en la matriz o matrices de indicadores para resultados relativas a
los programas que opere esta instancia publica.
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¢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?

No aplica. El PED no fiene estrategias fransversales y tampoco las fiene el Plan Nacional
de Desarrollo vigente. Asimismo, tampoco hay un programa sectorial estatal o federal
en materia de salud definitivos, por lo que no se puede relacionar el programa evaluado.

Recomendacioén: que el gobierno del estado de Tlaxcala elabore un Programa Sectorial
de Salud al cual pueda alinearse la instancia publica que resulte responsable de atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, asi como los programas que esta instancia publica opere
enfocados en esta poblacién objetivo.
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. ¢Coémo esta vinculado el Propésito del programa con los Objetivos del Desarrollo del
Milenio, los Objetivos de Desarrollo Sostenible o la Agenda de Desarrollo Post 2015?

Vinculacion indirecta. El logro del propdsito aporta al cumplimiento de al menos uno de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible o a la Agenda de Desarrollo Post 2015.

De acuerdo con la MIR del REPSS, su propésito es el siguiente: «Poblaciéon tlaxcalteca
cuenta con acceso al Sistema de Proteccidon Social en Salud a través de promover e
incorporar al sistema, a las familias y personas que no sean derechohabientes de las
instituciones de seguridad socialy. Asi, la proporcion de cobertura de salud a la que
aporta el programa de acuerdo con este propdsito contribuye al Objetivo 3 de los
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS): «Garantfizar una vida sana y promover el
bienestar para todos en todas las edadesy, aunque no logra por si mismo este objetivo.

Recomendacioén: que la instancia publica que resulte responsable de atender la salud
de la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algun esquema o sistema de
seguridad social formal, conserve e incluso fortalezca la contribucion al Objetivo 3 de los
ODS.
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7. Las poblaciones, potencial y objetivo, estdn 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 informacion.
d) Se define un plazo para su revision y actualizacion.

No. El programa no tiene un documento oficial y/o diagndstico en que se definan las
poblaciones, potencial y objetivo, o el documento oficial y/o diagndstico no cuenta con
al menos una de las caracteristicas establecidas en la pregunta.

Los diferentes documentos que podrian conformar el diagndstico del programa
identifican el universo de poblacion atendida (beneficiarios), asi como también definen
la poblacién potencial (poblacidn no derechohabiente), sin embargo, no estd
debidamente definida la poblacion objetivo; no estd cuantificada y tampoco se
expresa alguna metodologia para su cuantificacion.

Por otro lado, de acuerdo con informacion no oficial proporcionada por representantes
del REPSS:

e La poblacion potencial se definié como “aquellos grupos de la poblacién abierta
gue no estdan inscritos a un sistema de seguridad social”; misma que se cuantificod
en 944,451 personas.

e La poblaciéon objetivo se definid como “aqguellos grupos de la poblacion abierta
gue estan dfiliados en el Padrén del Seguro Popular”; misma que se cuantificd en
786,202 personas.

Recomendacion: que la instancia publica que resulte responsable de atender la salud
de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algun esquema o sistema de
seguridad social formal, defina —en el diagndstico que elabore para la atenciéon del
problema publico propuesto en la respuesta a la pregunta 1- a su poblacién potencial
y objetivo (o que defina a alguna de las poblaciones potenciales y objetivo que atienda)
como sigue: «Habitantes del estado de Tlaxcala que no cuentan con dfiliacion a
esquemas de seguridad social formales (como IMSS, ISSSTE, Pemex o los correspondientes
a las fuerzas armadas) y que sufren enfermedades, lesiones u otros padecimientos en su
salud, o que corren el riesgo de sufrirlosy. En el documento de Aspectos, con base en el
cual se elabore este diagndstico, se incluyen elementos especificos para la definicién y
cuantificacién de las poblaciones de los programas. Esta cuantificacién estaria definida
bdsicamente por la poblacién de Tlaxcala no derechohabiente a sistemas de seguridad
social pues, en principio, toda ella es susceptible de sufrir enfermedades, lesiones u ofros
padecimientos; lo que es consistente con las nuevas directrices del INSABI.
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. Existe informaciéon que permita conocer quiénes reciben los apoyos del programa
(padrén de beneficiarios) que:
a) Incluya las caracteristicas de los beneficiarios establecidas en su documento
normativo.
b) Incluya el tipo de apoyo otorgado.
c) Esté sistematizada e incluya una clave Unica de identificaciéon por beneficiario
que no cambie en el tiempo.
d) Cuente con mecanismos documentados para su depuracion y actualizacion.

Si. Nivel 1. La informacién de los beneficiarios cumple con una de las caracteristicas
establecidas (b).

El padréon de beneficiarios permite conocer el tipo de apoyo otorgado. Los documentos
normativos relativos al REPSS determinan que los beneficiarios son personas. El padron
especifico del programa se refiere a centros de salud, los cuales no presentan una clave
de identificacidon. Tampoco se establecen mecanismos documentados para su
depuracion y actualizacion. Ante esto, representantes del REPSS manifestaron lo
siguiente: «Si se cuenta con el “Sistema de Administracion del Padréon™ (SAP), el cual
pertenece ala Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, operado por los REPSS,
para la afiliaciéon de ciudadanos sin seguridad social, y mediante la aplicacion de la
“Cedula de caracteristicas socioecondmicas del hogar CECASOEH, se permite conocer
las caracteristicas del afiliado, sin embargo, mediante oficio circular CNPSS-DGAO-2517-
2019. Cierre y borrado de base del Padrén Nacional de Beneficiarios Estatal a mds tardar
el 24 de diciembre de 2019 y desactivacién de perfiles de acceso, debido al cierre del
programa. Por lo que [para la evaluacion] fue enviado el padrén como es emitido en el
sistema y debido a que son datos personales fue requerido su borradon (sic).

Esta situacion deriva en gran parte de la coyuntura de transiciéon (Seguro Popular -
INSABI) en la que se encuentra el REPSS y la poblacién que atendié durante 2019;
coyuntura en la que se realizd la presente evaluacion; pues, derivado de esta transicion,
las personas responsables del programa evaluado se vieron imposibilitadas de
proporcionar toda la informacién necesaria para responder a todas las preguntas,
particularmente las que tratan sobre la poblacién objetivo y atendida del programa.

Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algiun esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda implementar un padrén de beneficiarios que
se actualice diariamente y que cuente con al menos las caracteristicas establecidas en
la pregunta. La unidad de andlisis bdsica de este padrdn deberia ser «personasy, aunque
este padrén también deberia contener informacion de los establecimientos de salud y
unidades médicas que directa o indirectamente ejercen los recursos del programa o
programas que se encarguen de la procuracion y atenciéon de la salud de la poblaciéon
potencial y objetivo propuestas en la respuesta a la pregunta 7.
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9. Si el programa recolecta informacién socioeconémica de sus beneficiarios, explique el
procedimiento para llevarlo a cabo, las variables que mide y la periodicidad de las
mediciones.

El programa recolecta informacién socioecondmica de sus beneficiarios a través de la
Pdliza de Afiliacion. Adicionalmente, cada mes lleva a cabo la encuesta de satisfaccion
del Modelo de Supervision y Seguimiento Estatal de los Servicios de Salud (MOSSESS) que,
enfre otfros aspectos, solicita la edad, el sexo y el nivel de escolaridad de la persona
beneficiaria. Algunos de los elementos que considera dicha pdliza son los siguientes:
localidad de procedencia y caracteristicas bdsicas de la misma; hogar y vivienda, sus
caracteristicas y sus habitantes; ocupacidn, situaciéon laboral y conyugal; esquemas de
aseguramiento; ingresos, gasto y consumo y alimentacion.

El procedimiento para levantar o llenar la Pdéliza de Afiliacion es el siguiente:

El solicitante recibe informacion general de la afiliacién al Seguro Populary, si manifiesta
su voluntad para dfiliarse, proporciona al Médulo de Atencion y Orientacion (MAQ) la
informacion requerida para el llenado de la Cédula de Caracteristicas Socioecondmicas
del Hogar (CECASOEH), dicha informacion se presenta en original y copia y es la
siguiente: comprobante de domicilio, CURP de cada uno de los miembros de |la familia,
identificacién oficial con fotografia del titular y, de ser el caso, comprobante de estudios
de los hijos y/o representados solteros de entre dieciocho y veinticinco anos de edad, y
comprobante de ser beneficiario de algun programa de apoyo o subsidio del gobierno
federal o de pertenencia a una colectividad. El MAO coteja documentos y realiza el
llenado de la CECASOEH impresa. Una vez revisada y firmada esta por el solicitante, el
MAO captura los datos en el Sistema de Administracion del Padréon (SAP) e informa al
solicitante el decil en que se ubica la familia, mismo que determina si se encuentra en
régimen contributivo o no contributivo; en caso de ser confributivo, el solicitante debe
realizar la aportacidn correspondiente por concepto de cuota familiar. El MAO captura
en el SAP el nUmero de folio del recibo de la aportacion y la fecha en la que se realizé.
Posteriormente imprime y entrega al solicitante la pdliza de dfiliacion correspondiente
junto con la Carta de Derechos y Obligaciones, quien, a su vez, firma de recibido. Se
procede al registro biométrico y la consulta segura de tfodos los integrantes de la familia,
para que finalmente, el MAO integre y resguarde el expediente de cada familia afiliada
al Sistema.

Recomendacién: a la instancia pUblica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda implementar un mecanismo de recoleccién
de informacién socioecondmica mds completa de esta poblacion tlaxcalteca, que
permita hacer evaluaciones de resultados o, en su caso, de impacto y asi poder contar
con datos concretos de los beneficios que oftorgue el programa o programas que
reemplacen al de CSyASF. Como referencia podria considerarse al Cuestionario Unico
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de Informacién Socioecondmica (CUIS) implementado por el Gobierno Federal en
administraciones pasadas.

10. ¢En el documento normativo del programa es posible identificar el resumen narrativo
de la MIR (Fin, Propésito, Componentes y Actividades)?

No. No se identifica al menos uno de los elementos del resumen narrativo de la MIR (Fin,
Propdsito, Componentes y Actividades) en las ROP o documento normativo del
programa.

No existe un documento normativo del programa que integre los elementos de la MIR.
La ficha técnica de indicadores senala todos los elementos de la misma (Fin, Propdsito,
Componentes y Actividades). La deficiencia se debe a la falta de un documento
normativo infegrado del programa, tanto a nivel de diagndstico (completo de acuerdo
con la MML) como de reglas o lineamientos operativos.

Asimismo, no se tiene conocimiento de reglas de operacion del Seguro Popular a nivel
federal, pues es un programa presupuestario modalidad ‘U’ (no ‘S’, sujetos a reglas de
operacion). De acuerdo con la Evaluacion en materia de Diseno del Seguro Popular 2016
a nivel federal, el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccion
Social en Salud es el documento normativo principal de este programa, pero no
menciona en lo particular al mismo; por lo que en esta evaluacion de diseno se indica
que es deseable que el Seguro Popular si cuente con lineamientos operativos anuales, y
esta drea de mejora en el orden federal se reproduce en lo estatal.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algiun esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda elaborar reglas o lineamientos de operacion
especificos del programa o programas operados a nivel estatal para proporcionar
servicios de salud a esta poblacion, de modo que estos lineamientos de operacion sean
el reflejo operativo de la MIR de este programa. Preferentemente, estos lineamientos
operativos deberian consideren lo que establece el articulo 75 de la Ley Federal de
Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, asi como la estructura de las Reglas de
Operacién de los programas federales modalidad ‘S’ correspondientes a los anos 2012
y 2013. Asi, la parte de objetivos en las reglas o lineamientos operativos deberia ser
consistente con el fin y propdsito de la MIR, la parte de tipos y montos de apoyo seria
consistente con los componentes y los procesos 0 mecanismos bdsicos de entrega de
apoyos serian consistentes con algunas actividades.
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11. Las Fichas Técnicas de los indicadores del programa cuentan con la siguiente
informacion:
a) Nombre.
b) Definicién.
c) Método de cdiculo.
d) Unidad de Medida.
e) Frecuencia de Medicion.
f) Linea base.
g) Metas.
h) Comportamiento del indicador (ascendente, descendente).

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

La MIR del REPSS cuenta con 12 indicadores: 1 de fin, 1 de propdsito, 3 de componente
y 7 de actividades; los cuales cuentan con los elementos senalados en la pregunta. Para
el indicador de propdsito no se especifican sus metas. En el Anexo 4 se detalla esta
valoracion.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda que en la MIR del programa o programas que
se encarguen de atender a esta poblacidon en materia de salud se especifiquen para
todos sus indicadores (como minimo) en sus fichas técnicas las caracteristicas
establecidas en esta pregunta.
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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.

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

Todos los indicadores de la MIR del REPSS cuentan con unidad de medida. Todos los
indicadores, salvo uno de nivel actividad buscan niveles de cumplimiento superiores al
80%, por lo que puede considerarse que el cumplimiento de cada meta significaria
mejorar el desempeno del REPSS y, por tanto, estar orientadas a impulsar del desempeno
del programa. Se considera que todas las metas son factibles de alcanzar, pues las
Fichas Técnicas de los 12 indicadores de la MIR cuentan con metas registradas para el
ejercicio fiscal 2019, de los cuales, de acuerdo con el documento denominado “Ficha
de Avance del Indicador”, 10 lograron un cumplimiento del 100% o superior, por lo que
se considera que las metas de estos indicadores son factibles de alcanzarse,
considerando los plazos y recursos humanos y financieros con los que cuenta el Régimen
Estatal de Proteccion Social en Salud del Estado de Tlaxcala. Los Unicos indicadores que
no cumplen con esta caracteristica son los siguientes: “Padrén de dfiliados”, que logrd
un cumplimiento del 85.75% y “Porcentaje de jornadas realizadas para incorporacién de
la poblacion IMSS-PROSPERA" para el que no se identificd un documento con su avance,
por lo que se considera que no logrd su meta.

En el Anexo 5 se detalla esta valoracion.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de atender la salud de
la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algiun esquema o sistema de
seguridad social formal, se le recomienda que en la MIR del programa o programas que
se encarguen de atender a esta poblacidon en materia de salud se especifiquen para
todos sus indicadores, como minimo en sus fichas técnicas, metas que incluyan todas las
caracteristicas establecidas en la pregunta a partir de informacion histérica de que se
disponga.
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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?

Considerando que el propdsito del REPSS es «Poblacion tlaxcalteca cuenta con acceso
al Sistema de Proteccion Social en Salud a través de promover e incorporar al sistema, a
las familias y personas que no sean derechohabientes de las instituciones de seguridad
socialy, asi como los componentes de la MIR del REPSS, se identificaron las posibles
complementariedades y coincidencias siguientes (que se detallan en el Anexo 6):

Orden federal:

e PROSPERA Programa de Inclusion Social > Complementariedad y coincidencia.

e Regulacién vy vigilancia de establecimientos y servicios de atencién médica >
Complementariedad y coincidencia.!

e Atencién a la Salud y Medicamentos Gratuitos para la Poblacién sin Seguridad
Social Laboral > Complementariedad y coincidencia.

e Calidad en la Atencion Médica - Complementariedad y coincidencia.

e Fondo Regional » Coincidencia.

e Fortalecimiento de los Servicios Estatales de Salud - Coincidencia.

e Seguro Médico Siglo XXI > Complementariedad y coincidencia.

e Asistencia social y proteccién del paciente - Coincidencia.!

e Formacion y capacitacion de recursos humanos para la salud - Coincidencia.

e Fortalecimiento ala atencion médica > Complementariedad y coincidencia.

e Atfencién ala Salud > Complementariedad y coincidencia.

e FASSA - Complementariedad y coincidencia.

Orden estatal:

e Programa(s) operados por el Centro de Rehabilitacion Integral (C.R.I.) -
Complementariedad y coincidencia.

e Programal(s) de la Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica del
Estado de Tlaxcala - Complementariedad y coincidencia.

e Programa(s) del Instituto Tlaxcalteca de Asistencia Especializada a la Salud >
Complementariedad y coincidencia.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda explorar la posibiidad de generar o
fortalecer los mecanismos de coordinacion y complementacién de esfuerzos entre los

1 No es considerado por el CONEVAL como «de desarrollo socialy, pero si podrian generarse esquemas de
coordinacién con este programa.
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diferentes programas y entidades complementarios o coincidentes indicados en esta
respuesta.
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IV.2. PLANEACION Y ORIENTACION A RESULTADOS

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 Propésito del
programa.

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

No. El programa no cuenta con un plan estratégico para el ano que se realiza la
evaluacion o el plan estratégico no tiene al menos una de las caracteristicas
establecidas en la pregunta.

El programa tiene un Programa Anual de Trabajo y un Programa Operativo Anual con
diversos objetivos y cuenta con indicadores de nivel fin y propdsito; sin embargo, no
existe un documento que defina de forma estratégica objetivos a mediano y largo plazo
ni que infegre al mismo tiempo los indicadores y resultados deseados. Es decir, estos
programas de frabajo son de cardcter operativo y no estratégico. Aunque al ser
documentos institucionales y oficiales se considera que son resultfado de ejercicios de
planeacién institucionalizados.

Cabe senalar que a nivel federal tampoco se identifica un plan estratégico del Seguro
Popular; que a la fecha de elaboracién de la presente evaluacién no se ha publicado
un programa sectorial de salud (ni a nivel federal ni estatal); y que el PND 2019-2024 no
hace referencia explicita al seguro popular ni a la CSyASF. Pero esto no es un
impedimento para que el gobierno del estado reproduzca esta carencia del orden
federal.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda elaborar un plan estratégico a nivel estatal
del programa o programas mediante los cuales se atienda a esta poblacién, en el que
se especifique claramente para qué se destinardn los recursos de este programa o
programas, qué instancias los ejecutardn para los beneficiarios Ultimos, quiénes se
planea que sean estos beneficiarios, cOmo pretenden atenderlos, qué retos u obstdculos
habria que superar, que recursos se necesitarian; ademds, para su elaboraciéon se
deberia considerar la opinion y comentarios de actores relevantes en el sector salud
(personal médico, personal administrativo) y otras dreas (planeacién y finanzas) para
definir el mejor aprovechamiento y gestion de este programa o programas en el marco
de lo establecido en la normativa aplicable. Naturalmente, este plan estratégico
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deberia considerar las caracteristicas establecidas en la pregunta y especificar
claramente como esta instancia publica planea alcanzar sus objetivos y metas.

15. El programa cuenta con planes de trabajo anuales para alcanzar sus objetivos que:
a) Sonresultado de ejercicios de planeacioén 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 revisany actualizan.

Si. Nivel 3. Los planes de trabajo anuales tienen fres de las caracteristicas establecidas
(b, cyd).

El programa evaluado tiene un Programa Anual de Trabajo y un Programa Operativo
Anual propios del REPSS, con diversos objetivos y metas; cuenta con indicadores de nivel
fin y propdsito. Al ser documentos institucionales y oficiales se considera que son
resultado de ejercicios de planeacién institucionalizados. Asimismo, al tener la rUbrica de
personas funcionarias publicas relevantes se considera que son conocidos por los
responsables de los principales procesos del programa. No se tiene conocimiento de que
haya un procedimiento establecido para la elaboracion de estos programas anuales ni
de la dindmica de su revision y actualizacion.

Recomendacidn: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacién tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda definir un procedimiento institucionalizado
para la elaboracién de sus programas o planes operativos anuales, asi como un plazo
para su revision y actualizacion.
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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.

Si. Nivel 3. El programa utiliza informes de evaluacion externa y fiene tres de las
caracteristicas establecidas (a, by c).

El Unico esquema institucional con el que el programa y el REPSS evidencian la utilizacién
de informes de evaluaciones externas es el Mecanismo para el seguimiento de los
Aspectos Susceptibles de Mejora (ASM). Con esta informacion es posible identificar que
los informes de evaluacion se utilizan de manera regular, pues cada ano se evidencia
haber atendido los ASM derivados de las evaluaciones; de manera institucionalizada,
pues se sigue el procedimiento establecido en el citado mecanismo y para definir
acciones y actividades que contribuyan a mejorar su gestibn, aungue no
necesariamente sus resultados. No se tienen elementos para identificar que, en su caso,
la utilizacion de las evaluaciones se hace de manera consensuada.

Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda ir més alld de lo establecido en el
Mecanismo de seguimiento de ASM y generar evidencia de la utilizacion de las
evaluaciones para su toma de decisiones, de modo que quede evidencia de su uso
para las decisiones presupuestarias (distribucion del presupuesto) y de cambios o
mejoras en la gestién de los recursos del programa o programas que opere en favor de
esta poblacién. Ademds, dar seguimiento mds puntual al cumplimiento de los ASM
mediante evidencia contundente que sustente las Actas de Atencion de los ASM. Se
sugiere, parar fodos los anos, la sistematizacion en el seguimiento a los ASM por medio
de la captura de informes de actividades de seguimiento.
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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
acvuerdo con lo establecido en los documentos de trabajo y/o institucionales?

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

Segun las «Actas de atencidn de los ASMy y los oficios relativos al «seguimiento y
cumplimiento de las recomendaciones y Aspectos Susceptibles de Mejora (ASM),
emanados de la evaluacién, a través de la plataforma “Agenda SED"» se ha atendido
mds del 85% del total de los ASM formulados. No obstante, no se contd con evidencia
de esta atencion; es decir, no se contd con todos los documentos institucionales que la
misma, en principio, implicd. En el Anexo 7 se detalla esta valoracién.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda generar evidencia del cumplimiento de los
ASM derivados de evaluaciones, no solo con las actas referidas de validacion de
avance, sino con los documentos que evidencien la atencién efectiva de los mismos.
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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?

Los documentos relativos al seguimiento de ASM senalan las acciones llevadas a cabo
para atender los ASM, pero no se indica cudles fueron sus resulfados, por lo que no es
posible identificarlos.

Recomendacidn: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda generar evidencia de los resultados
obtenidos o generados con la atencién de los ASM, asi como reportes de resultados
correspondientes con la sintesis de estos resultados. Para ello se debe tener en cuenta
gue un resultado no es una accidn o acciones, como crear un documento, modificar la
MIR, disenar un diagndstico, etc. Un resultado seria reducir los tiempos de atencion,
mejorar la calidad de los servicios, incrementar la calidad del diseno del programa,
obtener una satisfaccion de beneficiarios o de usuarios favorable, entre otras.
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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?

Entre las principales recomendaciones no atendidas derivadas de la “Evaluacion
Especifica del Desempeno al Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud 2017”,
elaborada por Ortega & Trujillo Consultoria, S. C., se encuentran las siguientes:

e Se sugiere elaborar un Andlisis de Factibilidad para llevar a cabo una Evaluacion
de Impacto, con base en el Guion de Coneval.

e Reestructurar las fichas técnicas de indicadores, incluyendo todos los valores
anteriores, de metas y grdficas.

e Se sugiere modificar los medios de verificacion de todos los indicadores para que
cumplan los criterios establecidos por la Secretaria de Hacienda y Crédito PUblico
(SHCP): nombre completo del documento o base de datos, drea responsable de
su elaboracion y publicacion, periodicidad con que se actualiza la informaciéon y
direccion electronica donde se puede consultar el documento, en caso de ser
publico.
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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?

En 2016 se llevd a cabo una Evaluaciéon Integral del Desempeno a la Cuota Social y
Aportacion Solidaria Federal y Seguro Médico Siglo XXI. La evaluacion destacd el
alcance de la cobertura en los servicios de salud e hizo senalamientos sobre la ausencia
de metodologia para identificar a la poblacion objetivo y deficiencia en la MIR.

En 2017 se realizd una Evaluacion Especifica del Desempeno del Régimen Estatal de
Proteccién Social en Salud, en la que se formularon recomendaciones para mejorar la
construcciéon de la MIR.

En 2018 se llevd a cabo una evaluacion de procesos a la Cuota Social y Aportacion
Solidaria Federal. Se senala que los procesos se cumplen de forma eficiente, sin
embargo, se senalaron posibles mejoras en los sistemas de vigilancia y sancién, asicomo
de establecimiento de metas.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda evaluar con mayor profundidad las
herramientas y procesos de planeacion que ejecutaba el REPSS y el programa de
CSyASF, de modo que los ejercicios de planeaciéon estratégica y operativa de esta
instancia publica sean mas sélidos. Asimismo, se le recomienda generar los mecanismos
y la informacién necesaria para hacer una evaluacion de resultados, de efectos o, en
su caso, de impacto (previo andlisis de factibilidad) en dicha poblacién tlaxcalteca. Esto
considerando que los temas recurrentes sobre los que se formularon recomendaciones
al programa de CSyASF se relacionan con su planeacion. Ademds, considerando la
coyuntura de transicién (Seguro Popular - INSABI) en la que se encuentra el REPSS y la
poblacion que atendid durante 2019, es importante evaluar el diseno del programa o
programas que atiendan a la citada poblacién para valorar qué tanto estd orientado a
resultados vy si se basa en la MML.
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21. El Programa recolecta informacion acerca de:
a) La contribucion del programa a los objetivos del programa sectorial, especial,
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 socioecondémicas de las personas que no son beneficiarias,
con fines de comparacién con la poblacion beneficiaria.

Si. Nivel 2. El programa recolecta informacion acerca de dos de los aspectos
establecidos (b y c).

Se tiene documentado que el programa cuenta con informacién de los tipos y montos
de apoyo otorgados a las personas beneficiarias en el padrén de beneficiarios, asi como
de algunas de las caracteristicas socioecondmicas de estas personas en la Pdliza de
Afiliacion. Sin embargo, no se cuenta con evidencia de la sistematizacion de esta
informacion ni de su uso. Tampoco se identificd que el programa recolecte informacion
de su conftribucion especifica a los objetivos del PED, aunque sus objetivos e indicadores
si estén alineados y sean consistentes. Asimismo, tampoco se identificd que el programa
recolecte informacion socioecondmica de las personas que no son beneficiarias.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda sistematizar y estructurar en una base de
datos la informacion recolectada mediante sus pdlizas de afiliacion o equivalentes y que
en caso de que no todas las personas que hayan llenado dicha pdliza se hayan afiliado
al programa se registren estas personas para poder hacer comparaciones entre ambas
poblaciones (afiliadas y no afiliadas) en evaluaciones y estudios posteriores.
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22. El programa recolecta informacion para monitorear su desempeio 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 actualizada y disponible para dar seguimiento de manera permanente.

Si. Nivel 3. La informacion que recolecta el programa cuenta con cuatro de las
caracteristicas establecidas (a, ¢, d y e).

El programa recolecta informacion para monitorear su desempeno a fravés de los
indicadores de la MIR del REPSS y de los Indicadores de Seguimiento de la Operacién. Se
considera que esta informacién es oportuna, pues la frecuencia de medicidon de estos
indicadores es igual 0 menor a semestral; se considera que estd sistematizada, pues la
MIR vy sus indicadores se alojan en un sistema informdatico; es pertinente, pues permite
medir las actividades y los componentes del programa, y se considera que estd
actualizada y disponible para dar seguimiento de manera permanente. Tomando en
cuenta que no se identifica un mecanismo de validacién de esta informacién, no se
considera que esta sea confiable, de acuerdo con lo establecido en los Términos de
Referencia para la evaluacion.

Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algun esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda establecer o documentar un mecanismo
de validaciéon de la informacion reportada en los indicadores del programa o programas
que atiendan a esta poblacidn en materia de salud, asi como, en la medida de lo
posible, definir como frecuencia de medicién mdxima de estos indicadores trimestral,
para el caso de los indicadores con frecuencia semestral.
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IV.3. COBERTURA Y FOCALIZACION

23. El programa cuenta con una estrategia de cobertura documentada para atender a su
poblacién objetivo con las siguientes caracteristicas:
a) Incluye la definicidon de la poblacién objetivo.
b) Especifica metas de cobertura anual.
c) Abarca un horizonte de mediano y largo plazo.
d) Es congruente con el diseno y el diagnéstico del programa.

No. El programa no cuenta con una estrategia de cobertura documentada para
atender a su poblacién objetivo o la estrategia no cuenta con al menos una de las
caracteristicas establecidas en la pregunta.

No se identifica una estrategia de cobertura documentada para atender a la poblacién
objetivo ni para alcanzar las metas de cobertura ni a nivel federal ni a nivel estatal. Los
indicadores de la MIR del REPSS establecen metas de cobertura, pero no hay elementos
que consideren un horizonte de mediano o largo plazo nihay un documento que indique
coémo se pretende alcanzar esta meta, qué actores e instancias intervendrdn, qué
sinergias se requiere hacer, entre ofros aspectos.

Recomendacidn: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda establecer una estrategia de cobertura
que considere como minimo las caracteristicas establecidas en la pregunta y que
especifigue cémo pretende alcanzar sus metas de cobertura, quiénes o qué actores
intervendrian, cudles serian sus funciones, qué supuestos se requeririan (fanto en términos
de Marco Légico como de Teoria de Cambio), cudl seria el punto de partida, cudles
serian los riesgos y obstdculos a enfrentar, coémo se superarian y cudles serian las
oportunidades a aprovechar, entre ofros elementos.
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24. ;El programa cuenta con mecanismos para identificar su poblacién objetivo? En caso
de contar con estos, especifique cudles y qué informacién utiliza para hacerlo.

El REPSS senala que su poblacién objetivo es la poblacién sin acceso a servicios de salud;
sin embargo, dicho universo de poblacion solo ha sido identificado y cuantificado en
documentos de trabajo, mas no en documentos oficiales. El programa y el REPSS toman
como base de su poblacion objetivo el total de poblacién del estado (asi se indica en
el documento «POBLACION AREA ENFOQUE 2019»), pero no presentan elementos para
identificar cudl de esta poblacion estd en la situacidon para considerarse como
poblacion potencial y objetivo del programa.

Asimismo, representantes del REPSS indican que la poblacion objetivo del programa se
definid como «aquellos grupos de la poblacién abierta que estan afiliados en el Padron
del Seguro Populam y que tiene una meta de afiliados de 786,202 personas; informacion
que estd asentada en documentos de trabajo no oficiales.

Esta situacién deriva en gran parte de la coyuntura de transicion (Seguro Popular -
INSABI) en la que se encuentra el REPSS y la poblaciéon que atendié durante 2019;
coyuntura en la que se realizd la presente evaluacion; pues, derivado de esta transicion,
las personas responsables del programa evaluado se vieron imposibilitadas de
proporcionar toda la informaciéon necesaria para responder a todas las preguntas,
particularmente las que tratan sobre la poblacion objetivo y atendida del programa. Por
ello, enla presente evaluacion lasrecomendaciones que deriven de lo anterior se dirigen
a las personas, programas e instancias publicas que vayan a atender a la poblaciéon que
atendia el programa de CSyASF, de modo que estos programas se implementen de
manera mads sélida y con mayor orientacion a resultados; conservando las fortalezas del
REPSS y del programa de CSyASF y atendiendo o resolviendo sus dreas de mejora.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda definir oficialmente, en el diagndstico que
se elabore del programa o programas que atiendan a esta poblacidn en materia de
salud, a la poblacién potencial y objetivo como «Habitantes del estado de Tlaxcala que
no cuentan con dfiliacion a esquemas de seguridad social formales (como IMSS, ISSSTE,
Pemex o los correspondientes alas fuerzas armadas) y que sufren enfermedades, lesiones
u otros padecimientos en su salud, o que corren el riesgo de sufrirlosy.
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25. A partir de las definiciones de la poblacion potencial, la poblaciéon objetivo y la
poblacién atendida, ;cudl ha sido la cobertura del programa?

Con lainformacion proporcionada para la presente evaluacidon no es posible determinar
el nivel de cobertura del programa. Ademds, la unidad de andlisis bdsica del padrén de
beneficiarios proporcionado para la evaluacion no estd a nivel de persona, sino a nivel
de hospital, clinica o centro de salud. Al respecto, representantes del REPSS sefalaron lo
siguiente:

«La poblaciéon objetivo se definié como “aquellos grupos de la poblacion abierta que
estdn afiliados en el Padrén del Seguro Popular”, son aquellas personas que cubren los
criterios de dfiliacién, que en términos del articulo 77 Bis 7 de la Ley General de Salud,
gozardn de los beneficios del Sistema, las personas o familias cuyos miembros en o
individual sean residentes en el territorio nacional, cuenten con la CURP, y no sean
derechohabientes de la seguridad social; sin embargo, para llevar a cabo la afiliaciéon
en los casos mencionados en este numeral, el personal operatfivo de los Regimenes
Estatales deberd observar las particularidades senaladasy. Asimismo, se manifestdé que
debido a la coyuntura de transicion del Seguro Popular al INSABI «ya no es posible
accesar al [padréon de personas] debido a que son datos personalesy (sic).

Como se indicd en la respuesta previa, con la evaluacion se identificd que esta situacion
derivdé en gran parte de la coyuntura de transicion (Seguro Popular - INSABI) en la que
se encuentra el REPSS; pues, derivado de esta transicion, las personas responsables del
programa evaluado estuvieron imposibilitadas de proporcionar y de mostrar toda la
informacion necesaria, particularmente la relativa a la poblacién objetivo y atendida
del programa. Por ello, en la presente evaluacion las recomendaciones que deriven de
lo anterior se dirigen a las personas, programas e instancias publicas que vayan a
atender a la poblacién que atendia el programa de CSyASF, de modo que estos
programas nuevos se implementen de manera mads sélida y con mayor orientacion a
resultados; conservando las fortalezas del REPSS y del programa de CSyASF y atendiendo
o resolviendo sus dreas de mejora.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda establecer una estrategia de cobertura
que considere como minimo las caracteristicas establecidas en la pregunta 23 y que
especifigue cémo pretende alcanzar sus metas de cobertura, quiénes o qué actores
intervendrian, cudles serian sus funciones, qué supuestos se requeririan (fanto en términos
de Marco Logico como de Teoria de Cambio), cudl seria el punto de partida, cudles
serian los riesgos y obstdculos a enfrentar, cdbmo se superarian y cudles serian las
oportunidades a aprovechar, entre otros elementos.
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IV.4. OPERACION DEL PROGRAMA

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.

Considerando que los componentes del REPSS y, por tanto, del programa son los
siguientes: «Poblacion sin seguridad social en salud se incorpora al Sistema de Proteccion
Social en Saludy; «Tutelar los derechos de los beneficiarios del Sistema de Proteccion
Social en Salud, para facilitar el acceso a los servicios médicos que se brindan a través
de la red de prestadores de servicios» y «Financiamiento de los servicios de salud de la
poblacion sin seguridad socialy; no se identifican procesos generales documentados del
programa para cumplir con sus bienes y servicios. Sin embargo, se fiene el «kManual de
Procedimientos de Pago del Departamento de Contabilidad y Tesorerian, asi como el
«Manual de Procedimientos Especifico para la Recepcion, Revisidon y Visto Bueno de la
Solicitud para Suficiencia Presupuestarion que podrian corresponder al tercer
componente del REPSS. El primero consta de siete pasos e inicia con la recepcion de
documentacion revisada y validada para su trdmite de pago por parte del
Departamento de Control Presupuestal y Comprobacion del Gasto; pasa por la
realizacion de la transferencia del recurso por medio de plataformas electréonicas de la
Tesoreria de la Federacién y concluye con la digitalizacion del expediente que
corresponda. El segundo consta de 10 pasos e inicia con la entrega del formato de
solicifud para la suficiencia presupuestaria; pasa por la autorizacion del formato de
solicitud de esta suficiencia y termina con la recepcién de la solicitud con la suficiencia
presupuestaria en el Deparfamento de Recursos Materiales y Servicios Generales del
OPD. En el Anexo 12 se detallan estos procesos.

Asimismo, se cuenta con el Manual de Afiliacion y Operacion del Seguro Popular vy la
Guia de Afiliacién y Operacion. En ambos documentos se describe —entre otras cosas—
el procedimiento de dafiliacion al Seguro Popular; en dicho procedimiento se puede
observar lo siguiente: procedimiento para recibir, registrar y dar trdmite a las solicitudes
de apoyo; procedimiento para la seleccidon de beneficiarios; y procedimiento para
otorgar apoyos alos beneficiarios (solo la pdliza de afiliacion). En el segundo documento,
ademds de esto, se detallan los aspectos generales para la revision del procedimiento
de dfiliaciéon y todos los procedimientos que se detallan en este.
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27. ;El programa cuenta con informacion sistematizada que permite conocer la demanda
total de apoyos y las caracteristicas de los solicitantes? (socioeconémicas en el caso
de personas fisicas y especificas en el caso de personas morales)

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

El programa no tiene sistematizada la informacién correspondiente a la Pdéliza de
Afiliacion ni informacion que permita conocer la demanda total de apoyos ni las
caracteristicas de los solicitantes.

Sin embargo, representantes del REPSS manifestaron lo siguiente: «Si se cuenta con el
“Sistema de Administracion del Padréon™ (SAP), el cual pertenece ala Comision Nacional
de Proteccion Social en Salud, operado por los REPSS, para la afiliacion de ciudadanos
sin seguridad social, y mediante la aplicacion de la “Cedula de caracteristicas
socioecondmicas del hogar CECASOEH, se permite conocer las caracteristicas del
afiliado, sin embargo, mediante oficio circular CNPSS-DGAO-2517-2019. Cierre y borrado
de base del Padréon Nacional de Beneficiarios Estatal a mds tardar el 24 de diciembre de
2019 y desactivacion de perfiles de acceso, debido al cierre del programa. Por lo que
[para la evaluaciéon] fue enviado el padrén como es emitido en el sistema y debido a
que son datos personales fue requerido su borradoy (sic).

Recomendacion: que la instancia puUblica que resulte responsable de procurary atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, sistematicen y estructuren en una base de datos la
informacion recolectada mediante sus pdlizas de dfiliacion y que en caso de que no
todas las personas que hayan llenado dicha pdliza se hayan afiliado al programa aun
asi se registren para poder hacer comparaciones entre ambas poblaciones (afiliadas y
no afiliadas) en evaluaciones y estudios posteriores. Asimismo, se recomienda que bajo
ninguna circunstancia se borre la informacién sistematizada de las personas que
demandan los apoyos del programa y de quienes los reciben, pues aunque haya
cambios sustanciales en el mismo o aunque sea reemplazado por otro programa, esta
informacion es valiosa y puede servir para estudios y evaluaciones posteriores que
contribuyan a afinar y fortalecer el programa que lo reemplace.
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28. Los procedimientos para recibir, registrar y dar tramite 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) Estdn apegados al documento normativo del programa.

Si. Nivel 3. El programa cuenta con procedimientos para recibir, registrar y dar frdmite a
las solicitudes de apoyo vy los procedimientos cuentan con tres de las caracteristicas
descritas (a, by c).

El programa cuenta con procedimiento para recibir, registrar y dar trdmite a las
solicitudes de apoyo, mismo que se detalla en el numeral “2.1Promocidn y Afiliacion” del
Manual de Afiliacion y Operacion del Seguro Popular y en la “Seccién I. Incorporacion
al Sistema de Protecciéon Social en Salud” de la Guia de Afiliacidon y Operacion. En ambos
documentos, el procedimiento corresponde a las caracteristicas de la poblacion
objetivo, la cual se entiende como las personas o familias que no sean derechohabientes
de la seguridad social. En este procedimiento existen formatos definidos que se tienen
que llenar para incorporar a la o las personas que deseen ingresar al programa. La pdliza
de dfiliacion se encuentra publicada en Internet, por lo que se considera disponible para
consulta de la poblacion objetivo. De acuerdo con la Evaluaciéon en materia de Diseho
del Seguro Popular 2016 a nivel federal, el Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Proteccién Social en Salud es el documento normativo principal de este
programa, pero no menciona en lo particular al mismo, por lo que no se considera que
el procedimiento en comento esté apegado a este.

Recomendacidn: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda elaborar reglas o lineamientos de
operacion especificos del programa o programas operados a nivel estatal para
proporcionar servicios de salud a esta poblacién.
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29. El programa cuenta con mecanismos documentados para verificar el procedimiento
para recibir, registrar y dar tramite a las solicitudes de apoyo con las siguientes
caracteristicas:

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

b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias ejecutoras
c) Estan sistematizados.

d) Estan difundidos pUblicamente.

Si. Nivel 3. Los mecanismos para verificar el procedimiento para recibir, registrar y dar
trdmite a las solicitudes de apoyo tienen tres de las caracteristicas establecidas (a, by
d).

En la “Seccion VIII. De la Revision” de la Guia de Afiliacion y Operacion, se describe el
proceso de revision que lleva a cabo la Direccidon General de Afiliacion y Operacién
(DGAQ) en los Regimenes Estatales, para verificar, entre ofros, el procedimiento para
recibir, registrar y dar trdmite a las solicitudes de apoyo. Este procedimiento tiene el
objetivo de «revisar que el Régimen Estatal cumpla con la normatividad vigente en
materia de Afiliacion y Operacion a través de la revision de expedientes, la verificacion
de la existencia de las familias mediante visitas a los beneficiarios, la operatividad de los
Modulos a través de la supervision directa y revision técnica, la validez de la informacién
existente en la base de datos, asi como el cumplimiento del Gasto de Operaciéon
registrado en el Programa Operativo Anualy. Con base en ello, y con la descripcion
detallada del mismo, incluida en dicha guia, se considera que es consistente con las
caracteristicas de la poblacién objetivo del programa; que es utilizado por los actores
involucrados en la operacién del programa y por sus instancias ejecutoras, por lo que se
considera estandarizado. Asimismo, la Guia de Afiliacion y Operacion, estd publicada
en Internet, por lo que se considera de cardcter publico. Sin embargo, no se identifica
que este procedimiento se encuentre sistematizado.

Recomendacidn: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda sistematizar el mecanismo de verificacion
del procedimiento para recibir, registrar y dar tradmite a las solicitudes de apoyo
mediante la implementacién de un sistema informdatico, el cual permita el fécil acceso,
ubicacién y control de la informacion generada.
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30. Los procedimientos del programa para la seleccion de beneficiarios y/o proyectos
tienen las siguientes caracteristicas:
a) Incluyen criterios de elegibilidad claramente especificados, es decir, no existe
ambigiedad en su redaccion.
b) Estan estandarizados, es decir, son utilizados por todas las instancias ejecutoras.
c) Estan sistematizados.
d) Estan difundidos pUblicamente.

Si. Nivel 4. Los procedimientos para la seleccién de beneficiarios y/o proyectos tienen
todas las caracteristicas establecidas.

El procedimiento para la seleccion de beneficiarios, que se detalla en la “Seccion |.
Incorporacién al Sistema de Proteccion Social en Salud” de la Guia de Afiliacion y
Operacién, incluye los criterios de elegibilidad claramente especificados, uno de los
cuales (el principal) e que el solicitante no sea derechohabiente de alguna institucion
de seguridad social o que cuente con algun mecanismo de proteccion social en salud.
Este procedimiento estd estandarizado, ya que, de acuerdo con lo establecido en la
misma guia, debe ufilizarse por todos los Modulos de Afiliacion y Orientacion ubicados
en las Unidades Médicas, asi como por las brigadas que se realizan en Tlaxcala. La
informacion recabada durante la afiliacion se encuentra sistematizada debido a que
esta se encuentra en un sistema informdatico denominado Sistema de Administracién del
Padrén (SAP). La Guia de Afiliacion y Operacién se encuentra publicada en Internet, por
lo que es de cardcter puUblico.
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31. El programa cuenta con mecanismos documentados para verificar el procedimiento
de seleccion de beneficiarios y/o proyectos 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 proyectos y/o beneficiarios.

Si. Nivel 2. Los mecanismos para verificar la seleccion de beneficiarios y/o proyectos
tienen dos de las caracteristicas establecidas (b yd).

En la “Seccidén VIII. De la Revision” de la Guia de Afiliacion y Operacién se describe el
proceso de revision que lleva a cabo la DGAO en los Regimenes Estatales, para verificar,
entre ofros, el procedimiento de seleccidn de beneficiarios. Este proceso tiene el objetivo
de «revisar que el Régimen Estatal cumpla con la normatividad vigente en materia de
Afiliacion y Operacion a través de la revision de expedientes, la verificacion de la
existencia de las familias mediante visitas a los beneficiarios, la operatividad de los
Modulos a través de la supervision directa y revision técnica, la validez de la informacién
existente en la base de datos, asi como el cumplimiento del Gasto de Operacion
registrado en el Programa Operativo Anualy. Con base en ello, y con la descripcion
detallada del mismo, incluida en dicha guia, se considera que dicho procedimiento es
aplicable a todos los actores e instancias involucradas en la operacidon del programa,
por lo que se considera estandarizado. Asimismo, es conocido por los operadores del
programa responsables del proceso de seleccién de beneficiarios, debido a que estos
participan en este proceso. Sin embargo, de acuerdo con la Evaluacion en materia de
Diseno del Seguro Popular 2016 a nivel federal, el Reglamento de la Ley General de Salud
en Materia de Proteccion Social en Salud es el documento normativo principal de este
programa, pero no menciona en lo particular al mismo, por lo que no es posible
identificar si la seleccién se realiza con base en los criterios de elegibilidad y requisitos
establecidos en este Reglamento. Tampoco se observa que este procedimiento se
encuentre sistematizado.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda sistematizar el mecanismo de verificacion
del procedimiento de seleccion de beneficiarios y/o proyectos mediante la
implementaciéon de un sistema informdtico, el cual permita el facil acceso, ubicacion y
control de la informacién generada.
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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.

Si. Nivel 3. Los procedimientos para otorgar los apoyos a los beneficiarios tienen fres de
las caracteristicas establecidas (a, by c).

El procedimiento para entregar la pdliza de afiliacién al Seguro Popular se detalla en la
“Seccioén I. Incorporacién al Sistema de Proteccidn Social en Salud” de la Guia de
Afiliacion y Operacién. Este se considera estandarizado al ser usado por todos los
Modulos de Afiliaciéon y Orientacion ubicados en las Unidades Médicas, asi como por las
Brigadas que se realizan en Tlaxcala. La informacién de las pdlizas emitidas, asi como los
documentos solicitados para la emision de estas se encuentran en el SAP, por lo que se
considera que el procedimiento estd sistematizado. La Guia de Afiliacion y Operacion
se encuentra publicada en Internet, por lo que es de cardcter publico. De acuerdo con
la Evaluacion en materia de Diseno del Seguro Popular 2016 a nivel federal, el
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud es el
documento normativo principal de este programa, pero no menciona en lo particular al
mismo, por lo que no se considera que el procedimiento en comento esté apegado a
este. Sin embargo, al ser la pdliza de dfiliacidon solo un medio para recibir los
componentes sustantivos del programa en materia de atencién a la salud, se considera
importante que en el futuro tanto la MIR del programa o programas que atiendan la
salud de la poblacidn tlaxcalteca, no afiliada a esquemas formales de seguridad social,
como los procedimientos institucionales de su operacidn, institucionalicen en el marco
de este programa o programas no solo el procedimiento de dfiliacion, sino los
procedimientos que se siguen para atender la salud de estas personas.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda elaborar reglas o lineamientos de
operacion especificos del programa o programas que atiendan la salud de esta
poblacion a nivel estatal, asi como institucionalizar y estandarizar los procedimientos
para la entrega de sus componentes sustantivos en materia de atencion médica.
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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.

Si. Nivel 2. Los mecanismos para verificar el procedimiento de entrega de apoyos a
beneficiarios tienen dos de las caracteristicas establecidas (b y d)

En la “Seccidén VIII. De la Revision” de la Guia de Afiliacidn y Operacién se describe el
proceso de revision que lleva a cabo la DGAO en los Regimenes Estatales para verificar,
entre otros, el procedimiento de entrega de la pdliza de dfiliacion, mediante la
rectificacion con titulares de que efectivamente cuenten con su pdliza renovada. Este
proceso tiene el objetivo de «revisar que el REgimen Estatal cumpla con la normatividad
vigente en materia de Afiliacion y Operacidon a través de la revision de expedientes, la
verificacion de la existencia de las familias mediante visitas a los beneficiarios, la
operatividad de los Mddulos a través de la supervision directa y revision técnica, la
validez de la informacion existente en la base de datos, asi como el cumplimiento del
Gasto de Operacion registrado en el Programa Operativo Anualy. Con base en ello, y
con la descripcién detallada del mismo, incluida en dicha guia, se considera que dicho
procedimiento es aplicable a todos los actores e instancias involucradas en la operacion
del programa, por lo que se considera estandarizado. Asimismo, es conocido por los
operadores del programa responsables del proceso de seleccidon de beneficiarios,
debido a que estos partficipan en este proceso. Sin embargo, de acuerdo con la
Evaluacion en materia de Diseno del Seguro Popular 2016 a nivel federal, el Reglamento
de la Ley General de Salud en Materia de Protecciéon Social en Salud es el documento
normativo principal de este programa, pero no menciona en lo particular al mismo, por
lo que no es posible identificar si los apoyos a entregar son acordes a lo establecido en
los documentos normativos del programa. Tampoco se identifica que este
procedimiento se encuentre sistematizado.

Sin embargo, en el sentido de la respuesta a la pregunta anterior, al ser la pdliza de
afiliacion solo un medio para recibir los componentes sustantivos del programa en
materia de atencion ala salud, se considera importante que en el futuro tanto la MIR del
programa o programas que atiendan la salud de la poblacién tlaxcalteca, no afiliada a
esquemas formales de seguridad social, como los procedimientos institucionales de su
operacion y de su revision o supervision, institucionalicen en el marco de este programa
o programas no solo el procedimiento de dfiliaciéon, sino los procedimientos que se siguen
para atender la salud de estas personas y para verificarlos o supervisarlos.
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Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda institucionalizar y sistematizar, en el marco
del programa o programas que atiendan la salud de esta poblacién, el mecanismo de
verificacion de enfrega de sus componentes sustantivos en materia de atencion a la
salud, asi como sistematizar estos y todos sus procedimientos de operacion.

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) Estan apegados al documento normativo del programa.

Si. Nivel 1. Los procedimientos de ejecucién de obras y/o acciones tienen tres de las
caracteristicas establecidas (c).

Tomando como «accidény al otorgamiento de la pdliza de dfiliacion, se considera que el
procedimiento para su entrega a los beneficiarios, que se detalla en la “Secciéon |.
Incorporacién al Sistemma de Proteccion Social en Salud” de la Guia de Afiliacion y
Operacién, estd estandarizado al ser usado por todos los Mddulos de Afiliacién vy
Orientacion ubicados en las Unidades Médicas, asi como por las brigadas que se realizan
en Tlaxcala. La informacion generada se encuentra en un sistema informatico, porlo que
se considera que el procedimiento estd sistematizado. La Guia de Afiliacion y Operacion
se encuentra publicada en Internet, por lo que es de cardcter publico. De acuerdo con
la Evaluacion en materia de Diseno del Seguro Popular 2016 a nivel federal, el
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccioén Social en Salud es el
documento normativo principal de este programa, pero no menciona en lo particular al
mismo, por lo que no se considera que el procedimiento en comento esté apegado a
este. Asimismo, con respecto al componente (o «accidny) de «Financiamiento de los
servicios de salud de la poblacién sin seguridad socialy se identifican dos procedimientos
institucionalizados: «Manual de Procedimientos de Pago del Departamento de
Contabilidad y Tesorerian, asi como el «Manual de Procedimientos Especifico para la
Recepcidn, Revision y Visto Bueno de la Solicitud para Suficiencia Presupuestariay,
mismos que pueden corresponder a acciones que ejecuta el programa. No se tiene
evidencia de que estos procedimientos estén estandarizados ni sistematizados; ademds,
al no haber un documento normativo del programa, tampoco se identifica un apego o
correspondencia entre dichos procedimientos y este documento normativo. Solo el
segundo de los procedimientos referidos estd publicado en Internet, por lo que estd
difundido pUblicamente.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
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de seguridad social formal, se le recomienda elaborar reglas o lineamientos de
operacion especificos del programa o programas a nivel estatal que atiendan a esta
poblacién en materia de salud; asi como establecer e institucionalizar procedimientos
de ejecucién de las acciones relevantes de cada uno de los tfres componentes del
programa y gque cuenten como minimo con las caracteristicas establecidas en la
pregunta, ademds de hacer lo correspondiente con los componentes relativos a la
atencién a la salud.

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.

Si. Nivel 3. Los mecanismos para dar seguimiento a la ejecucion de obras y/o acciones
tienen tres de las caracteristicas establecidas (a, by d).

El REPSS cuenta con el Modelo de Supervisidon y Seguimiento Estatal de los Servicios de
Salud (MOSSESS) que ademds de aplicar encuestas de satisfaccion es un «mecanismo a
través del cual los REPSS [de las diferentes entidades federativas] verifican el desempeno
de la red de prestadores de servicios de salud que brindan atencidn a los beneficiarios
del Sistema de Proteccion Social en Salud (SPSS), evaluando asi, la aplicaciéon de la
normatividad vigenten. EI MOSSESS «es una herramienta de evaluacion que permite
verificar en los establecimientos de atencidn médica, la prestacion de servicios a los
afiliados, mediante la recopilacion de informacidén, cotejo, revision, andlisis vy
observaciones de los diferentes elementos o rubros que integran este modeloy. Asi, el
MQOSSESS permite identificar si las acciones del programa se realizan acorde a lo
establecido en los documentos normativos del programa; estd estandarizado, pues en
principio es ejecutado por los REPSS de cada entidad federativa, y como los reportes
emitidos en el marco del MOSSESS estdn firmados por personas que fungen como
autoridades del REPSS de Tlaxcala, se considera que son conocidos por los operadores
del programa. Sin embargo, no se cuenta con evidencia de que la informacion del
MQOSSESS esté sistematizada.

Recomendacidn: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblaciéon tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda sistematizar el MOSSESS (o sistema
equivalente) y generar evidencia de ello.
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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?

Al no contar con reglas o lineamientos operativos especificos del programa, no se
cuenta con registro de cambios sustantivos en los mismos.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda elaborar reglas o lineamientos de
operacion especificos del programa o programas que atiendan la salud de esta
poblacion, y que preferentemente consideren lo que establece el articulo 75 de la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, asi como la estructura de las
Reglas de Operacion de los programas federales modalidad ‘'S’ correspondientes a los
anos 2012y 2013.
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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?

Considerando la coyuntura en la que se encuentra el programa, transicion del Seguro
Popular al INSABI, esta etapa de cambio ha representado problemas que enfrenta el
REPSS, pues aunque la unidad o entidad responsable cambia, asi como diferentes

procesos sustantivos, la légica y esencia de politica publica del programa seguiria siendo
la misma.
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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 poblacion atendida, considere los
capitulos 2000 y/o 3000 y gastos en personal para la realizaciéon 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 poblacion objetivo
(unidades moviles, 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 duracion
en el programa es superior a un ano. 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.

Si. Nivel 2. El programa identifica y cuantifica los gastos en operaciéon y desglosa dos de
los conceptos establecidos (ay b).

El programa identifica adecuadamente los gastos de operacidon y mantenimiento mdas
no los gastos de capital y gasto unitario. Para obtener esta informacién se utilizé la
informacion contable, la cual divide las partidas del gasto asi: Remuneracién al personal,
acciones de promocion y prevencion a la salud, (que incluye mantenimiento),
medicamentos, material de curacién y otros insumos para la salud, fortalecimiento a la
atencion médica, gasto operativo del REPSS, apoyo administrativo, pagos a terceros por
servicios de salud y gasto operativo de unidades médicas. En el Anexo 13 se detalla el
presupuesto del programa.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda identificar y cuantificar los gastos de capital
y gastos unitarios del programa o programas que atiendan la salud de esta poblacién.
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39. ;Cudles son las fuentes de financiamiento para la operacion del programa y qué
proporcion del presupuesto total del programa representa cada una de las fuentes?

El total de los recursos para la Cuota Social y Aportacion Solidaria Federal son recursos
federales asignados por convenio conforme al Anexo IV del Acuerdo de Coordinacion
para la ejecucion del Sistema de Proteccidn Social en Salud.
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40. Las aplicaciones informaticas o sistemas institucionales con que cuenta el programa
tienen las siguientes caracteristicas:

a) Cuentan con fuentes de informacion confiables y permiten verificar o validar
la informacién capturada.

b) Tienen establecida la periodicidad y las fechas limites para la actualizacién
de los valores de las variables.

c) Proporcionan informacién al personal involucrado en el proceso
correspondiente.

d) Estan integradas, es decir, no existe discrepancia entre la informacién de las
aplicaciones o sistemas.

Si. Nivel 1. Los sistemas o aplicaciones informdticas del programa tienen una de las
caracteristicas establecidas (c).

El REPSS, por medio de la Secretaria de Salud federal, cuenta con el Sistema de Gestion
Financiera (SIGEFI) que segun el portal de esta secretaria es una «herramienta
innovadora para rendir cuentas en el seguro populan; «este mecanismo ha demostrado
ser una herramienta eficiente para comprobar los recursos transferidos a los estadosy;
«permite supervisar las contrataciones de todo tipo de insumos y de personal, acorde a
la demanda y necesidades reales de la poblacion afiliada al SPSS». Sin embargo, en la
informacion proporcionada para la realizaciéon de la evaluacion solo se logrd identificar
que este sistema proporciona informacién al personal involucrado para diferentes
procesos (caracteristica ‘c’ de la pregunta).

Por su parte, representantes del REPSS indicaron lo siguiente: «la informacién cargada en
el SIGEFI es la establecida en el Anexo IV del acuerdo de Coordinacion para la ejecucion
del Sistema de Proteccién Social en Salud. [Las] fuentes de informacidén capturadas son
confiables, ya que la informacién que se carga en la plataforma son XML emitido por el
SAT (comprobantes fiscales digitales), y mediante los certificados del gasto mismos que
son publicados en la pdgina del REPSS y se puede cotejar mediante los avances del
ejercicio de los recursos transferidos publicados en la pdgina electronica oficial del
REPSS, en el apartado de transparencia “Comprobaciones del Gasto™y. Sin embargo, no
se contd con evidencia de ello para la realizacion de la evaluacion.

Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda fortalecer la documentacion de los
procedimientos relativos al SIGEFI (o sistema equivalente que se ejecute en el futuro), de
modo que al menos se identifiquen las caracteristicas establecidas en la pregunta.
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41. ;Cudl es el avance de los indicadores de servicios y de gestion (Actividades y
Componentes) y de resultados (Fin y Proposito) de la MIR del programa respecto de sus
metas?

En el cuarto trimestre de 2019 el avance de indicadores del REPSS muestra lo siguiente:

e Indicadores de actividad: 6 de los 7 tuvieron un cumplimiento del 100%. Existe un
indicador del que no se reportd nivel de avance (Porcentaje de jornadas
realizadas para la incorporaciéon de la poblacion IMSS-PROSPERA).

¢ Indicadores de componente: 100% de avance

e Indicador de propdsito: 85.75% del cumplimiento

e Indicador de Fin: 100% de avance.
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42. El programa cuenta con mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas con las
siguientes caracteristicas:

a) Las ROP o documento normativo estan actuadlizados y son puUblicos, esto es,
disponibles en la pagina electrénica.

b) Losresultados principales del programa, asi como la informacion para monitorear
su desempeiio, estdn actualizados y son publicos, son difundidos en la pagina.

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

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

Si. Nivel 2. Los mecanismos de transparencia y rendicidn de cuentas tienen dos de las
caracteristicas establecidas (b y c).

Los documentos que regulan la operacién del programa estdn actualizados y se
publican a través de la pdgina electronica del REPSS, aunque los documentos
principales no hacen referencia explicita al programa por lo que no se puede asegurar
su correspondencia. De igual modo, la informacién de monitoreo se presenta en las
obligaciones de transparencia del programa y la misma hace posible canalizar
solicitudes de acceso a la informacién. No se encontrd evidencia de que el Programa
propicie la participacién ciudadana en la toma de decisiones.

Recomendacién: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda elaborar reglas o lineamientos de
operacion especificos del programa o programas que atiendan la salud de esta
poblacion, y que preferentemente consideren lo que establece el articulo 75 de la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, asi como la estructura de las
Reglas de Operacion de los programas federales modalidad ‘'S’ correspondientes a los
anos 2012 y 2013, ademds de los aspectos establecidos en esta pregunta.
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IV.5. 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 aplicacion se realiza de manera que no se induzcan las respuestas.
b) Corresponden a las caracteristicas de sus beneficiarios.
c) Losresultados que arrojan son representativos.

Si. Nivel 4. Los instrumentos para medir el grado de satisfaccion de la poblacién atendida
tienen todas las caracteristicas establecidas.

El REPSS llevd a cabo en 2019 la encuesta de satisfaccion MOSSESS. El formato de dicha
encuesta es imparcial y no induce las respuestas en caso de que se apliguen
objetivamente; corresponde a las caracteristicas de sus beneficiados y, de acuerdo con
los andlisis de resultados de la misma, que se llevaron a cabo de forma semestral, tales
resultados son representativos. En el Anexo 15 se detalla esta informacion.
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IV.6. MEDICION DE RESULTADOS

44. ;Como documenta el programa sus resultados a nivel de Fin y de Proposito?
a) Conindicadores 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.

El Programa documenta sus resultados a nivel de fin y de propdsito a través de los
indicadores de la MIR del REPSS y con evaluaciones que no son de impacto. De 2016 a
2018 se llevaron a cabo dos evaluaciones del desempeno y una de procesos que
aportaron a la medicidon de resultados del programa. Ademds, en 2008 se efectud la
«Evaluacion de efectos del Sistema de Proteccidn Social en Saludy que es similar al
programa
(https://www.transparenciapresupuestaria.gob.mx/work/models/PTP/programas/sed/e
valuaciones/2008/12u005pcim08.pdf); misma que puede considerarse como unad
evaluacion de impacto de un programa similar.
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45. En caso de que el programa cuente con indicadores para medir su Fin y Proposito,
inciso a) de la pregunta anterior, jcudles han sido sus resultados?

Si. Nivel 3. Hay resultados positivos del programa a nivel de Fin y de Propésito.

El nivel de cumplimiento para los indicadores de fin y propdsito fue de 100% tanto en
2018 como 2019. El indicador de nivel fin es «Porcentaje de poblacién con carencia por
acceso a los servicios de saludy, cuya meta en 2019 fue del 12.5%, es decir, se espera un
nivel de cobertura del 87.5%. El indicador de nivel propdsito es «Porcentaje de personas
afiliadas para mantener el padrén de beneficiarios del sistema de proteccion social en
salud en Tlaxcala», cuya meta en ese mismo ano fue del 90%, es decir, el sistema
mantuvo al menos al 90% de sus afiliados. Sin embargo, por dreas de mejora que tiene
el programa y el REPSS en su MIR no es posible afirmar que los resultados son suficientes
para senalar que el programa cumple con el Propdsito y contribuye al Fin.

Recomendacion: a la instancia publica que resulte responsable de procurar y atender
la salud de la poblacion tlaxcalteca, no derechohabiente de algin esquema o sistema
de seguridad social formal, se le recomienda fortalecer la MIR del programa o programas
que atiendan la salud de esta poblacién, considerando lo establecido en la Guia para
el Diseno de la Matriz de Indicadores para Resultados elaborada por el CONEVAL y por
la SHCP.
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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 Propodsito 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 relaciéon entre la
situacion actual de los beneficiarios y la intervencion del Programa.

c) Dados los objetivos del Programa, la eleccion de los indicadores utilizados para
medir los resultados se refieren al Fin y Propodsito 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.

Si. Nivel 3. El programa cuenta con evaluacién(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) fres de las caracteristicas establecidas (b, c y d).

La evaluacion del desempeno de 2016 contempla la relaciéon entre la situacion de los
beneficiarios y la intervencidén del programa; senala indicadores relativos al fin y
propdsito del programa y utiliza una muestra representativa de beneficiarios. La
evaluaciéon del desempeno de 2017 refiere a indicadores de fin y propdsito y la
evaluacién de procesos de 2018 no considera ninguno de los puntos senalados.
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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 Propésito del programa, ;cudles son los resultados reportados en esas
evaluaciones?

La evaluaciéon del desempeno de 2016 senald la necesidad de modificar los indicadores
para que estos pudieran reflejar los logros e impactos del programa. La evaluaciéon del
desempeno de 2017 indicd que el programa contaba con indicadores adecuados para
medir sus resultados, sin embargo, se detecté una deficiencia en la definicién de la
poblacién objetivo, asi como la reduccidon en el crecimiento de los niveles de dfiliacion,
lo que podia afectar el adecuado desempeno del programa.
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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:

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

II. Las metodologias aplicadas son acordes a las caracteristicas del programa y la
informacion disponible, es decir, permite generar una estimaciéon lo mas libre
posible de sesgos en la comparacion del grupo de beneficiarios y no
beneficiarios.

lll.  Se utiliza informacion de al menos dos momentos en el tiempo.

IV. La seleccion de la muestra utilizada garantiza la representatividad de los
resultados.

Si. Nivel 4. La evaluaciéon de impacto tiene todas las caracteristicas establecidas.

En 2008 se efectud la «Evaluacion de efectos del Sistema de Proteccidon Social en Saludy
(https://www.transparenciapresupuestaria.gob.mx/work/models/PTP/programas/sed/e
valuaciones/2008/12u005pcim08.pdf) que de acuerdo con su Ficha de Monitoreo y
Evaluacion 2017-2018 el programa «mostrd que la dfiliacion a éste evita que miles de
familias pongan en riesgo su estabilidad financiera por cuestiones de saludy. Esta
evaluacién cuenta con todas caracteristicas establecidas en la pregunta.

61


https://www.transparenciapresupuestaria.gob.mx/work/models/PTP/programas/sed/evaluaciones/2008/12u005pcim08.pdf
https://www.transparenciapresupuestaria.gob.mx/work/models/PTP/programas/sed/evaluaciones/2008/12u005pcim08.pdf

I TLAXCALA

GCONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

TLX repss

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS PROTECCION SOCIAL EN SALU

GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

CONSULTORES S.C.

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?

Se mostrd la evolucidn de los porcentajes de familias afiliadas en las dos cohortes en
cada fipo de conglomerado. Durante la medicion basal, por ejemplo, habial12.8% de
familias afiliadas dentro de los conglomerados tfratamiento de la primera cohorte contra
solo 3.2% en los conglomerados control. Estas diferencias se maximizaron en la primera
medicién de seguimiento, en la cual se identificaron cifras de dfiliacion de 51 y 10%,
respectivamente para conglomerados tratamiento y control. No obstante, estas
diferencias practicamente se diluyeron en la tercera medicion, enla cual se identificaron
porcentajes de dfiliacion de 63% y 59%. De estos datos se pueden derivar dos
conclusiones. Primero, que el modelo de evaluacion se agotd, al menos para los
conglomerados de la primera cohorte ya que, bajo las circunstancias actuales, no es
posible atribuir efectos al SPSS cuando la intervencion estd en la realidad aplicdndose
en las dos ramas del estudio. Segundo, que es posible que el SPSS se esté acercando a
los porcentajes mdximos de afiliacion a los que puede aspirar en estos conglomerados
considerando que en dos anos el porcentaje de dfiliacion sélo se incrementd diez puntos
en los conglomerados tratamiento. En la segunda cohorte, por ofro lado, las diferencias
en los porcentajes de dfiliacion no fueron tan marcadas desde un inicio quizd como
resultado del hecho de que los conglomerados de esta cohorte tienen un perfil mds
urbano, en el cual es mas dificil restringir el acceso de los sujetos a los beneficios del
sistema. A pesar de esto, el porcentaje de dfiliados en las comunidades tratamiento en
2008 seguia siendo mds del doble que en los conglomerados confrol, por lo que el
modelo original de evaluacion resulta aplicable para esta cohorte. El SPSS redujo la
prevalencia de gasto positivo de 44 a 37% en los conglomerados tratamiento sin que se
observaran cambios en los conglomerados control. Estas cifras corresponden a la
primera cohorte. En la segunda cohorte la prevalencia de gasto en salud de redujo de
48 a 39% en conglomerados fratamiento, pero hubo una reduccién similar (de 50 a 38%)
en los conglomerados control. Estas reducciones son notables porque resumen el efecto
agregado de la implantacion de este sistema de proteccioén social. Es decir, a pesar de
que soélo una fraccién de la poblacion se afilia al SPSS, éste produce efectos detectables
sobre las principales variables de interés. El andlisis por condicion de aseguramiento
sugiere que el SPSS no reduce la prevalencia de gasto de bolsillo, pero si reduce
significativamente la magnitud de dicho gasto. El indicador «porcentaje de hogares con
gasto catastréficon tuvo una reduccidn notable en las dos cohortes estudiadas, pero no
se detectd, a nivel de conglomerados, un efecto significativo de la intervenciéon ya que
las reducciones fueron importantes en las dos ramas del diseno experimental. En la
primera cohorte, por ejemplo, lareduccién fue de 55% (de 7.4 a 3.3%) en conglomerados
tratamiento y de 49% (de 7.8 a 4.0%) en los conglomerados control. No obstante, en 2006
si fue posible identificar un efecto positivo a nivel de conglomerados que se diluyd en el
Ultimo levantamiento como consecuencia de la alta afiliacion al SPSS en las dreas de
control.
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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 informacioén disponible, es decir, permite generar una estimacion lo mas libre
posible de sesgos en la comparacion del grupo de beneficiarios y no
beneficiarios.

c) Se utiliza informacion de al menos dos momentos en el tiempo.

d) La seleccion de la muestra utilizada garantiza la representatividad de los
resultados.

No aplica.

El programa no cuenta con evaluaciones de impacto a nivel estatal.
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51. En caso de que se hayan realizado evaluaciones de impacto que cumplan con al
menos las caracteristicas sefaladas en los incisos a) y b) de la pregunta anterior,
¢cudles son los resultados reportados en esas evaluaciones?

No aplica.

El programa no cuenta con evaluaciones de impacto a nivel estatal.

64



I TLAXCALA

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021 gomzn“on

.

CONSULTORES S.C.

V. ANALISIS DE FORTALEZAS, OPORTUNIDADES, DEBILIDADES,
AMENAZAS Y RECOMENDACIONES

TLX

UIR Y CRECER JUNTOS
EL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

REGIMEN ESTATAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALU

Principales Fortalezas, Oportunidades, Debilidades, Amenazas y Recomendaciones

Fortaleza y Referencia

oportunidad/debilidad o Recomendacién
(pregunta)
amenaza

Apartado de

la evaluacion

Fortalezas (No se identificaron oportunidades)

El problema estd
Diseno identificado v|1,2
documentado.
Disenar una MIR especifica para el
programa que atfienda la salud de
o El programa cuenta con la poblacién tlaxcalteca sin
Diseno - 12 . .
metas definidas. seguridad social, de acuerdo con
la guia emitida por la SHCP y por
el CONEVAL.

Fortalecer el padréon de
beneficiarios a nivel de personay
con informacién socioeconémica
mds completa.

El programa cuenta con
Diseno informacion de suUs | 8,9
beneficiarios.

Planeacion y Definir un procedimiento para la

Cuenta con planes de

orientacién a . 15 elaboracién de los planes
frabajo anuales. ;
resultados operativos.
Planeaciony |[Los Aspectos Suscepfibles Mejorar la generacion de
orientfacién a |de  Mejora  han  sido | 17,19 evidencia en la atencion a
resultados atendidos. recomendaciones.
» Recolecta informacion )
Planeacién y Mejorar la estructura de las bases
. . sobre los apoyos otorgados i
orientacién a ~ 21,22 de datos, asi como los
y sobre el desempeno del - o B
resultados mecanismos de verificacion.
programa.

Definir oficialmente la poblacion
24 objetivo del programa de acuerdo
con la MML.

Coberturay |La poblacion objetivo estd
focalizacién identificada.
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Fortaleza y .
Apartado de oportunidad/debilidad o Reierencia Recomendacion
la evaluacion (pregunta)
amenaza
Debido ala
implementacion de la Mejorar la sistematizacién de la
Operacién encuesta MOSSESS se 35 informacidén obtenida con la
cuenta con evidencia de encuesta de satisfaccion.
seguimiento.
Las fuentes de
financiamiento y los gastos Mejorar la identificacion de los
Operacién del programa estan 38,39 gastos en funcién de gastos
identificadas y unitarios y de capital.
documentadas.
Percepcion Cuenta con instrumentos
de la para medir el grado de
., . ., 43
poblacion satisfaccion de la
atendida. poblacién atendida.
Los resultados obtenidos
Medicidén de | por medio de los M

resultados

indicadores estdn
documentados.

Medicién de
resultados

Se ha cumplido con las
metas establecidas en los 45
indicadores.

Disenar una MIR especifica para el
programa que atfienda la salud de
la poblacién tlaxcalteca sin
seguridad social, de acuerdo con
la guia emitida por la SHCP y por
el CONEVAL.

Debilidades

Diseno

El programa no tiene un
diagndstico especifico del
problema que busca
resolver.

Integrar un diagndstico especifico
de la problemdtica en materia de
salud de la poblacion tlaxcalteca
sin seguridad social, de acuerdo
con lo recomendado por la SHCP
y por el CONEVAL, que incluya
evidencia de los beneficios de
programas que atiendan
problemdticas similares; o bien, en
el que se distinga la relevancia y el
papel del programa que la
atienda.
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Fortaleza y
Apartado de Referencia p
P i oportunidad/debilidad o Recomendacion
la evaluacion (pregunta)
amenaza
Elaborar Reglas de Operacion o
El programa carece de un - - -
. lineamientos especificos para el
L documento normativo -
Diseno - . 10 programa que atienda la salud de
especifico que ademads ", )
. la poblacién tlaxcalteca sin
infegre su MIR. ) )
seguridad social.
Crear documento de planeacion
estratégica que defina objetivos a
Planeaciény |No se ha desarrollado un mediano y largo plcljz.o, ademas
. - L de los elementos bdsicos de un
orientacién a | plan estratégico de 14 = ‘
. plan estratégico (no operativo)
resultados mediano y largo plazo. )
del programa que atienda la
salud de la poblacion tlaxcalteca
sin seguridad social.
Generar y/o documentar
Planeacién y | Falta sistematizacion de evidencia de atencién a los ASM
orientacién a |informacion de 17 del programa que atienda la
resultados beneficiarios. salud de la poblacion tlaxcalteca
sin seguridad social.
Establecer y documentar una
Coberturay El programa carece de una estrategia de cot?erturo del
. . 23 programa que atienda la salud de
focalizacién | estrategia de cobertura. D ;
la poblacién tlaxcalteca sin
seguridad social.
Producir una estrategia de
No existen mecanismos cobertura que especifique cémo
Coberturay | paraidentificar ala o5 se pretende alcanzar las metas del
focalizacién | poblacién objetivo nilos programa que atienda la salud de
niveles de cobertura. la poblacién tlaxcalteca sin
seguridad social.
Establecer reglas o lineamientos
del programa que atfienda la
- Carece de procedimientos salud de la poblacion tlaxcalteca
Operacion o - - 29,3133 . . . .
de verificacion de tramites. sin seguridad social y, a partir, de
ellos sistematizar procedimientos
para su verificacion.
Medicién de . . Considerar la realizacién de
No hay estudios nacionales | 48 49 . .
resultados o internacionales que ’ evaluaciones de impacto al
Sistema de Salud del Estado y al
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Recomendacion

muestren el impacto de
programas similares.

programa que atienda la salud de
la poblacién tlaxcalteca sin
seguridad social.

Amenazas

Con la contingencia
sanitaria relativa al COVID-
19 se podria comprometer

Tomar la situacién de
contingencia como una
oportunidad para disenar e

tenia consolidadas; algunas | -

de las cuales se
reconocieron en esta
evaluacion.

Diseno el diseno incipiente del ) instrumentar de manera mads
INSABI, asi como su puesta sélida el INSABI y su mecanismo de
en marcha intervencion.

Con el cambio de Seguro Considerar esta coyuntura como
Popular al INSABI se corre el una oportunidad para retomar o
riesgo de diluir las fortalezas replicar las fortalezas del Seguro

Disefio del Seguro Popular que ya Popular en el INSABI y para

corregir las debilidades que tiene
el Seguro Popular (algunas de las
cuales se identificaron en esta
evaluacién).

VI. COMPARACION CON LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE
CONSISTENCIA Y RESULTADOS

No aplica. No hay evaluacién de consistencia y resultados previa.
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CONCLUSIONES

El programa Cuota Social y Aportacién Solidaria Federal representa el componente del
REPSS que administra los recursos otorgados por la federacion al SNPSS en el estado de
Tlaxcala, conforme a los instrumentos suscritos por el estado y la federaciéon, cuyo
propdsito es la atencidn de la salud de las personas no afiliadas a esquemas formales de
seguridad social. De acuerdo con la evidencia proporcionada para la evaluacion, se
identificd que el programa operado en Tlaxcala reproduce las fortalezas y debilidades
del Seguro Popular operado en el orden federal, pues no cuenta con documentos
operativos, de planeaciéon, de seguimiento y de diseno especificos del programa
operado en el orden estatal; lo que si bien no es una obligacidon normativa, si es deseable
para mejorar su diseno y orientacion a resultados.

Para la presente evaluacion se han utilizado como insumos los documentos relativos al
REPSS, los cuales agrupan el conjunto de actividades y programas para toda su
operacion. En consecuencia, la mayoria de los documentos utilizados hacen referencia
a todo el REPSS y se carece de documentacion especifica para la CSyASF. Aunque
pueda resultar conveniente, para efectos de programacion y presupuesto, mantener un
sistema de planeacidén unificado para el sistema de proteccidn en salud del estado, es
deseable que para cada uno de los programas que componen el sistema puedan
identificarse sus propias metas, indicadores, poblacién objetivo, presupuesto y en
general, todos los componentes de planeacién estratégica y desempeno. No se sefala
aqui que deban crearse instrumentos de diseno especificos para cada programa o
componente del sistema de salud (aunque si seria algo deseable), sino que de los
instrumentos generales pueda distinguirse con facilidad los relativos a cada programa.

En materia de diseno, el programa cumple en general con los elementos deseables de
acuerdo con la Metodologia de Marco Logico. Sin embargo, se identificaron carencias
como la falta de un diagndstico e identificacion de problema que sean especificos de
la problemdtica que atiende el programa o en el que pueda identificarse claramente
su aportacion o contribucidén. La planeacidén y orientacidon aresultados también presenta
una valoracién relativamente favorable ya que anualmente se elaboran planes de
trabajo; se han procurado evaluaciones externas constantes al programa y se han
atendido los ASM definidos a partir de las mismas. Ademds de ello, el programa cuenta
con instrumentos para recolectar informaciéon de desempeno. Sin embargo, es
necesario que toda la informacién que se genera a través del programa se aproveche
para su mejora, asi como que se valide de forma apropiada. Es requerido el desarrollo
de un documento normativo especial para el programa (como lineamientos o reglas de
operacion), o en el que claramente se regule la operacion del mismo, a fin de integrar
de manera coherente todos sus aspectos de diseno y planeacidn.
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La documentacioén presentada permite acreditar que mediante el programa se otorga
una pdliza de dfiliacion a las personas sin acceso a sistemas de seguridad social que, en
principio, les permite atender o prevenir temas de salud en caso de que lo requieran; sin
embargo, respecto del tema de su operacion no se identificaron procedimientos
documentados para la atencidn de algunos trdmites y para determinar la seleccion de
beneficiarios; aunque si se identificaron procedimientos para verificar cada uno de sus
procedimientos. En este sentido es igualmente necesario un documento integrado vy
especifico para el programa que senale la forma en que deben llevarse a cabo la
ejecucion y verificacion de sus procedimientos.

Se destaca que el Modelo de Supervision y Seguimiento Estatal de los Servicios de Salud
(MOSSESS) ha permitido dar seguimiento a la satisfaccion de los usuarios del REPSS a
través de la encuesta que lleva a cabo cada semestre. De igual manera se integrd
evidencia de que los resulfados de dicha encuesta son analizados vy sistematizados para
la mejora continua del programa.

Asi, el programa obtuvo una valoraciéon cuantitativa global de 2.31 (promedio general)
y 2.35 (promedio de temas) en una escala de 0 a 4. Esto significa que en términos
generales el programa presentd importantes dreas de mejora en cuanto a su
consistencia interna vy, por tanto, su diseno no tiene los elementos suficientes para
considerar que estd debidamente orientado a resultados de acuerdo con la MML y las
mejores prdcticas en la materia. Para que tenga una mejor orientacién a resultados es
necesario que todos los instrumentos de planeacion, operacién y medicidn de resultados
se acoten a la esfera especifica de accién del programa. Un factor determinante para
esta situacion fue la coyuntura de transicidn (Seguro Popular = INSABI) en la que se
encuentra el REPSS; pues, derivado de esta transicion, las personas responsables del
programa evaluado se vieron imposibilitadas de proporcionar toda la informacién
necesaria para responder a todas las preguntas de la evaluacion. Por ello, en la presente
evaluacion las recomendaciones se dirigen principalmente a las personas, programas e
instancias publicas que vayan a atender la salud de la poblaciéon que atendia el
programa de CSyASF, de modo que estos programas se implementen de manera mads
sélida y con mayor orientacién a resultados; conservando las fortalezas del REPSS y del
programa de CSyASF y atendiendo o resolviendo las dreas de mejora detectadas en
esta evaluacion.

No se omite mencionar que, para futuras evaluaciones relacionadas con el programa o
programas que se encarguen de procurar y atender la salud de las personas no afiliadas
a esquemas formales de seguridad social, se recomienda usar como unidad de andlisis
de la evaluaciéon a la instancia publica responsable de estos programas a nivel estatal,
no solo a alguno de sus programas, pues asi como hubo cierta imposibilidad de “aislar”
los recursos de CSYASF en la operacién del REPSS de cara a sus beneficiarios, también
seria imposible aislar cualquier evaluacién que se haga al programa que atienda a
dicha poblacién objetivo en el futuro.
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Valoracion final del programa

Nombre del Programa:

Cuota Social y Aportacién Solidaria Federal.

Modalidad:

uU"

Dependencia/Entidad:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud (REPSS)

Unidad Responsable:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud (REPSS)

Tipo de Evaluacién:

Consistencia y Resultados

Ano de la Evaluacion:

2019

Tema ‘ Nivel ‘ Justificacién
Existe justificacion tedrica o empirica documentada que sustenta la intervencion del programa; el
- problema que atiende estd identificado en un documento; el programa estd alineado a la planeacién
Disefio 2.1 estatal. No obstante, el disefio conceptual del programa evidencié importantes dreas de mejora, como
la ausencia de documentos conceptuales que sustentan su disefo particular, como un diagnéstico, o la
definicién imprecisa de algunos de sus conceptos clave, como poblacidon potencial y objetivo.
Se identificaron algunos documentos de planeacién implementados relacionados con el programa, pero
Planeacién y fienen la importante debilidad de que en los mismos no queda claro el papel del programa, pues estos
Orientacién a 25 corresponden al REPSS o al Seguro Popular y no es posible identificar el papel o la parte correspondiente
Resultados al programa. Asimismo, se identificé que ni el gobierno del estado de Tlaxcala ni el gobierno federal
cuentan con un programa sectorial pUblico, oficial y vigente en materia de salud al cual pueda alinearse
el programa.
Cobe.rturt.:,y 0 Ni el programa ni el REPSS cuentan con una estrategia de cobertura ni con mecanismos o criterios de
Focalizacion focalizacion; lo que se considera una importante debilidad.
El programa, el REPSS y el Seguro Popular cuentan con diversos procedimientos institucionalizados para
i afiliar a su poblacién objetivo, para algunos procesos administrativos y para revisar o verificar estos
Operacion 2.17 procedimientos. Sin embargo, no es posible identificar con claridad el papel o la parte que le
corresponde al programa, de manera similar a como ocurre con los documentos que sustentan su diseno
y SU operacion.
Percepcién de El programa cuenta con un mecanismo para conocer y medir la percepcion de su poblacién atendida
la Poblacién 4 através de una encuesta de satisfaccion; lo que constituye una de sus principales fortalezas. Sin embargo,
Atendida como sucede en los temas anteriores, no es posible diferenciar la percepcién sobre el programa respecto
del REPSS y del Seguro Popular.
El programa cuenta con diferentes evaluaciones que le permiten conocer aspectos bdsicos de los
resultados que han generado en su poblacién atendida, asi como indicadores a nivel de fin y de
Resultados 3.33 propdsito que permiten conocer una parte del avance de estos resultados. No obstante esto, el programa
no cuenta con evaluaciones de impacto hechas en Tlaxcala cuando se considera que, a priori si seria
factible hacerlas como se hizo a nivel federal en 2008.
Promedio 531 | El programa operado en el estado de Tlaxcala no tiene elementos suficientes para poder valorar su
general* consistencia como robusta y, por tanto, no tiene los elementos suficientes para considerar que estd
P dio d debidamente orientado a resultados de acuerdo con lo establecido en la MML y en las mejores prdcticas
| romle 1o de 5 en la materia. Esto debido principalmente a que en los documentos institucionales que sustentan su
osl vu'ores O = disefo, planeaciéon, operacién, seguimiento y evaluacién (tanto a nivel estatal como federal) no es
0s femas posible diferenciar al programa del resto de programas o componentes del REPSS y del Seguro Popular.

Nivel= Nivel promedio por tema

*El promedio general se considera un valor mds acertado del nivel de cumplimiento del programa en
materia de consistencia y orientacién a resultados que el promedio de los valores de los distintos temas,
pues, por una parte, otorga el mismo valor a todas las preguntas que son valoradas cuantitativamente vy,
por la otfra, da mds peso a los tremas mds relevantes para medir dichos atributos; esto es el diseno del
programa, la planeacion y orientacién a resultados, la operacion y la medicion de resultados.

71




TLX

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS
GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

| TLAXCALA

GCONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

REGIMEN ESTATAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALU

CONSULTORES S.C.

BIBLIOGRAFIA

Secretaria de Planeacion y Finanzas de Tlaxcala (2016) Evaluacion Integral del
Desempeno Cuota Social y Aportacién Solidaria Federal, Seguro Médico Siglo XXI
2016

Secretaria de Planeacién y Finanzas de Tlaxcala (2017) Evaluaciéon Especifica del
Desempeno. Régimen Estatal de Proteccidon Social en Salud (REPSS). Estado de
Tlaxcala. Ejercicio fiscal 2017

Secretaria de Planeacion y Finanzas de Tlaxcala (2018) Anteproyecto de Presupuesto de
Egresos 2019: REPSS.

Secretaria de Planeacion y Finanzas de Tlaxcala (2018) Evaluacion de Procesos. Cuota
Social y Aportacién Solidaria Federal. Ejercicio Fiscal 2018

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2017) Oficio REPSS/DG/000926/2017

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2018) Acta de atencion de los ASM derivados del PAE
2018 para la mejora del desempeno y resultados gubernamentales del Programa
presupuestario.

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Acta de atencion de los ASM derivados del PAE
2019 para la mejora del desempeno y resultados gubernamentales del Programa
presupuestario.

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Fichas de Avance de Indicadores REPSS 2019.
Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Fichas de Indicadores REPSS 2019.

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Manual de procedimientos de pago del
Departamento de Contabilidad y Tesoreria.

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Manual de procedimiento especifico para la
recepcion, revision y visto bueno de la solicitud para suficiencia presupuestaria.

Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Matriz de Indicadores para Resultados REPSS 2019.
Secretaria de Salud de Tlaxcala (2019) Programa Anual de Trabajo REPSS 2019

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

Secretaria de Salud (2019) Catdlogo Universal de Servicios de Salud (CAUSES) 2019.

72



.

CONSULTORES S.C.

F]TLAXCALA

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

ITLX

RUIR Y CRECER JUNTOS
DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

FICHA TECNICA CON LOS DATOS GENERALES DE LA INSTANCIA
EVALUADORA Y EL COSTO DE LA EVALUACION

Ficha Técnica de la Evaluacion de Consistencia y Resultados del (poner nombre de

programa o fondo)

Ejercicio fiscal 2019

Nombre de la instancia
evaluadora

Empresarial Consultores, S. C.

Nombre del coordinador de la
evaluacion

Marco Polo Rodriguez SGnchez

Nombre de los principales
colaboradores

Humberto Javier Rodriguez Mdrquez
Everardo Chiapa Aguillén

Yadira Aydee Diaz Herndndez

Nombre de la unidad
administrativa responsable de
dar seguimiento a la evaluacién

Direccion Técnica de Evaluaciéon del Desempeno,
Secretaria de Planeacion y Finanzas del Gobierno
del Estado de Tlaxcala

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

Martha Aguilar Torrentera

Forma de contratacion de la
instancia evaluadora

Adjudicacién Directa

Costo total de la evaluacion

$255,200.00 con el Impuesto al Valor Agregado

Fuente de financiamiento

Recursos presupuestarios estatales
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ANEXOS

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

De acuerdo con el documento diagndstico del REPSS la poblacién potencial del
programa son las personas que no cuentan con acceso efectivo a los servicios de salud,
esto es, las que no tienen acceso a servicios gratuitos de salud a través de instituciones
publicas tales como el IMSS o el ISSSTE. Para determinar esta poblacion se utilizan las
estimaciones del Consejo Nacional de Poblaciéon (Conapo) de "Poblacién sin
derechohabiencia”. Para 2019 en el estado de Tlaxcala dicha estimacion senalaba a
944,451 personas sin derechohabiencia.

Conforme a la légica de operacion del programa, la poblacién objetivo serd la
poblacién potencial que pueda ser atendida por el REPSS. Las metas de cobertura del
REPSS son establecidas a través de tres indicadores de la MIR:

e Porcentaje de poblacidn con carencia por acceso a los servicios de
salud.(Indicador de nivel fin). Representa el total de poblacién del estado que no
tiene acceso a los servicios de salud. Para 2019 la meta era que solo un 12.30%
de la poblacion tlaxcalteca careciera de acceso a los servicios de salud, lo que
representaba a un total de 786,202 personas afiliadas al REPSS. Cabe senalar que
la estimacion se realiza para determinar a las personas que deberian estdn
atendidas por el REPSS, no se presentan datos para saber si se estdn considerando
a derechohabientes de ofras instituciones.

e Porcentaje de personas nuevas afiliadas durante el ano (Indicador de nivel
actividad). Se frata de personas que recién se afilian al REPSS. Para 2019 se
proyecto afiliar a 2535 personas.

e Porcentaje de personas conrenovacion de vigencia de derechos durante el ano:
se refiere alas personas cuya pdliza de aseguramiento vence en ese ano y deben
renovarla para mantenerse aseguradas (Indicador de nivel actividad). En 2019 la
meta de redfiliacion fue de 20,934 personas.

Conforme la informacion proporcionada por estos documentos, se puede establecer
que la poblacién potencial no requiere de mayor procedimiento para su estimacion
que la consulta de los datos de la Conapo. Sin embargo no se conocen los
procedimientos que llevan a estimar las metas de afiliacion anuales.
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ANEXO 2. PROCEDIMIENTO PARA LA ACTUALIZACION DE LA BASE
DE DATOS DE LOS BENEFICIARIOS

No se contd con informacion para elaborar este anexo.
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ANEXO 3. MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

9L

[o1:X]31\/e] NOMBRE DEL INDICADOR RO V?;SQU-EBZ?:NSION : METODO DE CALCULO MEDIOS DE VERIFICACION SUPUSESTO
(MIR) (MIR) (MIR) (MIR) (MIR)
Porcentaje de poblacién con carencialEstratégico-Eficiencia - Porcentaje de poblacién con carencia por
FIN . e www.coneval.gob.mx
por acceso a los servicios de salud. anual acceso alos servicios de salud
. . . http://platrans.tiaxcala.gob.mx/sistemas/trans2016
, . Estratégico-Eficiencio- - . .
PROPOSITO [Padrén de afiliados Anual Total de personas afiliadas /view_cambios.php?_sess=cetral5052436155201&r
ecno=35821
Departmeto de atencién al beneficiario y calidad
COMPONENTE Porcentaje de beneficiarios tutelados por |De gestion-Eficacia- (Beneficiarios tutelados/beneficiarios en la atencién médica / Subsistera CAUSES/
el gestor del seguro popular Trimestral hospitalizados)*100 reporte diario de actividades del gestor de Seguro
Popular 2019.
COMPONENTE Porcentaje de financiamiento de los De Gestion-Eficacia- (Ministraciones realizadas/Total de recurso Departamento de Presupuesto/Reporte de estado
servicios de salud Semestral programado)*100 del ejercicio del presupuesto
. i e ) , . http://platrans.tiaxcala.gob.mx/sistemas/trans2016
Porcentaje de personas conrenovacion |De Gestion-Eficacia- (NUmero de personas reafiliadas/Total de . .
ACTIVIDAD . . ~ - R /view_cambios.php?_sess=central5052436155201
de vigencia de derechos durante el ano  [Mensual personas con pdliza vencida)*100
&recno=35821
. ) . . - http://plat A la.gob. ist i 2016
Porcentaje de personas nuev as dfiliadas  |De Gestion-Eficacia- (NUmero de personas dfiliadas/Total de .p //pla rcn"]s oxcala.gob.mx/sistemas/trans
ACTIVIDAD ~ . . . /view_cambios.php?_sess=central5052436155201
durante el aho Mensual personas sin seguridad social en salud)*100
&recno=35821
P taje de j d lizad , } . . . . . . .
X oreen Oje, 'e jornadas reo?o s para De Gestidon-Eficacia- (NUmero de jornadas realizadas/Numero de Portal de fransparencia del Gobierno del Estado,
ACTIVIDAD |incorporacion de la poblacién IMSS- . B . N
Mensual jornadas programadas)*100 apartado "Padrén de beneficiarios".
PROSPERA
Porcentaie de supervision a Unidades De Gestion-Eficacia (NUmero de Unidades Médicas supervisadas Departamento de atencion al beneficiario y
ACTIVIDAD MédicosJ P Mensual con aplicacion de cédulas MOSSESS/Unidades  |calidad en la atencién médica / Cédulas del
programadas para supervision:135)*100 modelo de supervisidon y seguimiento estatal 2019
De Gesfion-Eficacia- (Total de beneficiarios del Sistema de Departamento de atencién al beneficiario y
ACTIVIDAD |Porcentaje de entrevistas de safisfaccion Proteccion Social en Salud entrevistados/ Total |calidad en la atencidén médica / Base de datos de
Mensual . N L .
de entrevistas programadas: 2310)*100 encuestas de satisfaccion del usuario 2019
(NUmero de unidades hospitalarias supervisadas|Departamento de carteras/Formato de
ACTIVIDAD Porcentaje de supervision a hospitales De Gestién-Eficacia- acreditadas para atencidon de casos de SMSXXI [supervision para unidades hospitalarias
acreditados Mensual y FPGC/Unidades programadas para supervisadas con acreditadas para le
supervision:72)*100 financiamiento de SMSXXI y FPCGC 2019.
, , Recursos Transferidos a los servicios de
Porcentaje de cumplimiento en las De Gestién-Economia- ( Y I . vl . Departamento de presupuesto / Reporte de
ACTIVIDAD R . . salud/recursos calendarizados para transferir a L
fransferencias de recurso calendarizado  [Trimestral . estado del ejercicio del presupuesto
los servicios de salud)*100
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Unidad
Definicion de
Medida

Comportamiento
del indicador

Frec. de Linea
Medicion Base

Nombre del
indicador

Nivel de

Método de cdlculo Metas

objetivo

Relevante
Econdmico
Monitoreable
Adecuado

LL

Porcentaje de
poblacién con | Porcentaje de
Fin carencia por pobloc!on con Si | Si | Si|Si|Si Si Si Si Si Si Descendente
acceso alos | carencia por acceso
servicios de a los servicios de salud
salud.
Propésito quron de To.t.OI de personas Si | Si INo| Si| Si Si Si Si No Si Ascendente
afiliados afiliadas
Porcentaje de
beneficiarios .
tutelados bor (Beneficiarios
Componente P tutelados/beneficiarios | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si No Si Regular
el gestor del o *
hospitalizados)*100
seguro
popular
Porcentaje de | (Ministraciones
EemeeneEn (nonciomiento | realizadas/Total de Si | si|si|si|osi si 5i 5i No | i Regular
de los servicios | recurso
de salud programado)*100
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Unidad
Definicion de
Medida

Frec. de Linea
Medicion Base

Comportamiento
del indicador

Nombre del
indicador

Nivel de

Método de calculo Metas

objetivo

Relevante
Econdémico
Monitoreable
Adecuado

8L

Porcentaje de
personas con | (NUmero de personas
Actividad | 'SnOvacion de jredfiliadas/Total de si | si|Nofsi|si si i si No | i Regular
vigencia de personas con pdliza
derechos vencida)*100
durante el ano
Porcentaje de ,
(NUmero de personas
personas aflliodas/Total de
Actividad |nuevas . . Si | Si [No| Si| Si Si Si Si No Si Regular
- personas sin seguridad
afiliadas ; 4
~ | social en salud)*100
durante el ano
Porcentaje de
jornadas
realizadas (NUmero de jornadas
para realizadas/NUumero de
Actividad |incorporacion |. Si | Si |[No| Si| Si Si Si Si No Si Regular
de Ia jornadas
*
poblacion programadas)*100
IMSS-
PROSPERA
. (NUmero de Unidades
Porcentaje de s .
SUDEIVision a Médicas supervisadas
Actividad P con aplicacién de Si | S| Si| Si|Si Si Si Si No Si Regular
Unidades ,
Médicas cédulas .
MOSSESS/Unidades
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(]
e § 3 8
. c = U 5 Unidad , .
Nivel de Nombre del , , c £ o S Frec. de Linea Comportamiento
e . Metodo de calculo > 0 ¢ 0o Definicion de Ny Metas ™
objetivo indicador L € = ¢ . Medicion Base del indicador
o 9 © o Medida
[ Iﬁ ] <
=
programadas para
supervision:135)*100
(Total de beneficiarios
del Sistema de
Porcentaje de | Proteccion Social en
Actividad | enfrevistas de |Salud entrevistados/ St | S| S| Si|si Si Si Si No Si Regular
satisfaccion Total de entrevistas
programadas:
2310)*100
(NUmero de unidades
hospitalarias
Porcentagje de super\{lsodos
SUDEIViSION G acreditadas para
Actividad et atenciéon de casosde | Si | Si | Si | Si | Si Si Si Si No Si Regular
hospitales
acreditados SMSXXI'y
FPGC/Unidades
programadas para
supervision:72)*100
Porcentaje de | (Recursos Transferidos
Actividad | CUMPlimiento | a los servicios de S| si|si|si|osi 5 5i 5 No | i Regular
en las salud/recursos
fransferencias | calendarizados para
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Definicion

I TLAXCALA

CONSTRUIR Y GRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

Unidad
de
Medida

Frec. de
Medicion

TLX repss

CONSTRUIR Y GRECER JUNTQS | PROTECCION SOCIALEN SALU
GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

Linea Metas Comportamiento
Base del indicador




18

CONSULTORES S.C.

TLAXCALA

CONSTRUIR Y GRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

ANEXO 5. METAS DEL PROGRAMA

TLX

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS
GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

REPSS

REGIMEN ESTATAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALU

. Orientada a Propuesta
. . . Nombre del Unidad de aee z X ace oz . ace oz .
Nivel de Objetivo . . Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
Indicador medida p
desempeno de la meta
Porcemfclnje de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
poblacion con cumplimiento ara el ejercicio fiscal 2019
FIN carencia por 12.30% | Porcentaje Si P Si P ! . Y
superior al los avances previos son
acceso alos . - -
. anterior. similares a la meta definida.
servicios de salud.
Busca un nivel de Generary
2 . - . . cumplimiento No se identificd un documentar
PROPOSITO Padron de afiliados Porcentaje Si . No reportes de
superior al documento con su avance
. avances
anterior. .
previos.
Porcemgjg de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
beneficiarios cumplimiento ara el ejercicio fiscal 2019
COMPONENTE 1 | tutelados por el 100% | Porcentaje Si P Si P ! ! Y
superior al los avances previos son
gestor del seguro . . -
anterior. similares a la meta definida.
popular
Porcentaje de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
COMPONENTE 2 fmoncpmento de 67.52% | Porcentaje No cumphmenfo Si para el ejercicio flscol 2019y
los servicios de superior al los avances previos son
salud anterior. similares a la meta definida.
Porcentaje de
personas con Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
ACTIVIDAD 1.1 renovacion de 13.55% | Porcentaje Si cump_hmlenfo Si para el ejercicio flscol 2019y
vigencia de superior al los avances previos son
derechos durante anterior. similares a la meta definida.
el ano
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q Orientada a Propuesta
. " Nombre del Unidad de i sz . A .z . - .z ;
Nivel de Objetivo Indicador medida Justificacion impulsar el Justificacion Factible Justificacion de mejora
desempeno de la meta
Porcentaje de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
ACTIVIDAD 2.1 | Personas nuevas 12.64% | Porcentaie si cumplimiento Si para el ejercicio fiscal 2019 y
: afiliadas durante el o I superior al los avances previos son
ano anterior. similares a la meta definida.
Porcentaje de BUsca un nivel de Generary
jornadas realizadas cumplimiento No se identificd un documentar
ACTIVIDAD 3.1 | para incorporacion 100% | Porcentaje Si P No reportes de
LS superior al documento con su avance
de la poblacién anterior avances
IMSS-PROSPERA ’ previos.
Porcentdje de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
ACTIVIDAD 4.1 | supervisién a 100% | Porcentaje Si cumphmen’ro Si para el ejercicio T'SCOI 2019y
Unidades Médicas superior al los avances previos son
anterior. similares a la meta definida.
Porcentaje de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
ACTIVIDAD 5.1 enfrevistas de 100% | Porcentaje Si cumphmlenfo Si para el sjercicio TISCGI 2019y
satisfaccion superior al Iqs avances previos son
anterior. similares a la meta definida.
Porcentaje de Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
supervision a . . cumplimiento . para el ejercicio fiscal 2019 y
G ol hospitales 100% | Porcentaje St superior al S los avances previos son
acreditados anterior. similares a la meta definida.
E(Sﬁg?ﬁfn?oeen Busca un nivel de Cuenta con meta registrada
ACTIVIDAD 7.1 | las transferencias 100% | Porcentaje Si cumphmlenfo Si para el ejercicio f|sco| 2019y
de recurso superior al Igs avances previos son
calendarizado anterior. similares a la meta definida.
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ANEXO 6. COMPLEMENTARIEDAD Y COINCIDENCIAS ENTRE PROGRAMAS FEDERALES Y/O ACCIONES DE
DESARROLLO SOCIAL EN OTROS NIVELES DE GOBIERNO

iSe
complementa
con el Justificacién
programa
evaluado?

¢Coincide
Cobertura Fuentes de con el
geogrdfica informacion programa

evaluado?

Nombre del Modalidad | Dependencia/
Programa y clave Entidad

Propésito Poblacion objetivo Tipo de apoyo

Contribuir a
fCOJ:T?le”fneireﬁ!fo Los hogares con un
P ingreso per cdpita
efectivo de los .
. estimado menor a
derechos sociales .
ue potencien las la Linea de
Qo go acidades de las Bienestar Minimo Se
P P ajustada (LBMal), . identificaron
personas en . Servicios o
ROSPERA . . s cuyas condiciones : . similitudes en
Secretaria de | situacion de . . alimentarios, de . Reglas de . . o
Programa de 12-S072 . socioecondmicas y Nacional = Si Si propositos,
Inclusion Social Salud Federal | pobreza, a través de de ingreso impiden salud y d'e Operacion poblaciones
acciones que educacion. -
amolien sus desarrollar las objetivo y/o
ca pocidodes en capacidades de componentes.
P > sus infegrantes en
alimentacion, salud y :
educacién materia de
- Y alimentacién, salud
mejoren su acceso a -
. . y educacion.
otras dimensiones
del bienestar.
Los establecimientos
Requlacion Direccién del Sistema Nacional Se
vi giicmcia d;/ General de de Salud reducen la Los Evaluaciones de identificaron
esgroblecimientos Calidad y morbilidad y establecimientos establecimientos Portal de similifudes en
servicios de 12-G005 Educacién en | mortalidad del Sistema ara la atencion Nacional Transparencia Si Si propositos,
éfencién Salud asociadas conla Nacional de Salud IF')nédico Presupuestaria poblaciones
médica (Secretaria de | prestacion de ) objetivo y/o
Salud Federal) | servicios de atencién componentes.
médica
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AeEhele S com éii?nenta
Nombre del Modalidad | Dependencia/ g oz . . Cobertura Fuentes de con el P - "z
N Proposito Poblacion objetivo Tipo de apoyo o . by con el Justificacion
Programa y clave Entidad geogrdfica informacion programa
evaluado? programa
evaluado?
La poblacién sin
seguridad social
Atencion ala Direccién tiene acceso Se
Saludy General de efectivo, pleno y identificaron
- = o Infraestructura s
Medicamentos Planeaciéony | equitativo ala — P - Portal de similitudes en
; - La poblacién sin médica,servicios . . . . o
Gratuitos para la | 12-U013 Desarrollo en | atencién a la salud y - . Nacional Transparencia Si Si propdsitos,
RO . seguridad social de salud y . .
Poblacién sin Salud a los medicamentos ) Presupuestaria poblaciones
- . . - medicamentos. L
Seguridad Social (Secretaria de | gratuitos, lo que objetivo y/o
Laboral Salud Federal) | disminuye las tasas componentes.
de morbilidad y
0 mortalidad.
NN
Los Establecimientos
del Sector Salud que
Direccién reciben subsidio Se
General de contribuyen ala identificaron
Calidad en la Calidad y disminucion de la Los Incentivos Portal de similifudes en
Atencidon 12-S202 Educacion en | heterogeneidad de | Establecimientos econdMIcos Nacional Transparencia Si Si propositos,
Médica Salud la calidad enla del Sector Salud Presupuestaria poblaciones
(Secretaria de | atencién de la salud, objetivo y/o
Salud Federal) | en los temas componentes.
prioritarios de salud
publica.
Las enfidades se
. federativas : -
Unidad de . . S identificaron
., incrementan su Financiamiento s
Politicay . . Portal de similitudes en
. infraestructura Las entidades de programas y . . . o
Fondo Regional | 23-U019 Control P - Nacional Transparencia Si propdsitos,
. | (carreterqg, hidraulica | federativas proyectos de - .
Presupuestario ‘o : s Presupuestaria poblaciones
y eléctrica) y sus inversion o
(SHCP) niveles de objetivo y/o
educacioén y salud. componentes.
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Nombre del
Programa

Fortalecimiento
de los Servicios
Estatales de

Modalidad | Dependencia/

y clave

Entidad

Propédsito

Poblacion objetivo

Tipo de apoyo

No se encontré informacién publica disponible

TLAXCALA
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Cobertura
geogrdfica
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iSe
complementa
con el
programa
evaluado?

¢Coincide
con el

programa

evaluado?

Fuentes de

. g Justificacién
informacion

Se
identificaron
similitudes en
Si propositos,
poblaciones

cQ

usuarios.

Salud objetivo y/o
componentes.
La poblacién dofiliada
menor de cinco
Comision anos de edad, Se
Nacional de cuenta con un La poblacién identificaron
'(')Beguro Médico Proteccién esquema de afiliada al Seguro Aseguramiento Portal de ) ) similifydes en
Siglo XX 12-S201 Social en aseguramiento en Popular menor de en salud Nacional Transparencia Si Si propdsitos,
Salud salud con cobertura | cinco anos de Presupuestaria poblaciones
(Secretaria de | amplia, sin edad objetivo y/o
Salud Federal) | desembolso en el componentes.
momento de la
atencién
Los establecimientos L Se
. . . Insumos medicos, ; .
Comisién del Sistema Nacional Los asesorias identificaron
Asistencia social Nacional de de Salud ofrecen establecimientos especializadas Portal de similitudes en
y proteccién del | 12-P013 Bioética servicios de salud del Sisterna registros de ’ Nacional Transparencia Si propositos,
paciente (Secretaria de | conrespeto alos Nacional de Salud | comités de Presupuestaria poblaciones
Salud Federal) | derechos de los bioética objetivo y/o

componentes.
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AeEhele S com éii?nenta
Nombre del Modalidad | Dependencia/ g oz . . Cobertura Fuentes de con el P - "z
N Proposito Poblacion objetivo Tipo de apoyo o . by con el Justificacion
Programa y clave Entidad geogrdfica informacion programa
evaluado? programa
: evaluado?
Comisién
Coordinadora | Profesionales de la se
- de Institutos salud desarrollan s ; .
Formaciony . . Especializaciones, identificaron
A Nacionales de | competencias s
capacitacion P P . cursos de Portal de similifudes en
Saludy técnico-meédicas y Profesionales de la N . . . o
de recursos 12-E010 . - capacitacion, Nacional Transparencia Si propositos,
Hospitales de | de gestion acordes salud . .
humanos para . cursos de Presupuestaria poblaciones
Alta con las necesidades -, -
la salud - formacion. objetivo y/o
Especialidad | de la salud de la
} - componentes.
(Secretaria de | poblacidn
g Salud Federal)
Direccién Las localidades con Se
General de menos de 2,500 identificaron
Fortalecimiento Planeaciény | habitantes mejoran | Las localidades Servicios de Portal de similitudes en
ala atencion 12-5200 Desarrollo en | sus condiciones de con menos de promocion ala Nacional Transparencia Si Si propositos,
médica Salud salud con servicios 2,500 habitantes salud Presupuestaria poblaciones
(Secretaria de | de atencidn primaria objetivo y/o
Salud Federal) | ala salud. componentes.
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iSe
complementa
con el
programa
evaluado?

¢Coincide
con el

programa

evaluado?

Cobertura
geogrdfica

Fuentes de
informacién

Modalidad
y clave

Nombre del
Programa

Dependencia/

Entidad Justificacion

Poblacion objetivo Tipo de apoyo

Propédsito

Comisién
Coordinadora
de Institutos
Nacionales de

La poblacién con
padecimientos de
alta complejidad
que recibe atencién
médica

La poblacién con
padecimientos de
alta complejidad
que recibe
atencion médica

Se
identificaron

Integral

Atencién ala salud especializada con especializada con Atencién Portal de similitudes en
12-E023 Y calidad en los N hospitalaria y Nacional Transparencia Si Si propdsitos,
Salud Hospitales de . : calidad en los - . .
Institutos Nacionales . ambulatoria Presupuestaria poblaciones
Alta - Institutos .
- de Salud y Hospitales . objetivo y/o
Especialidad L Nacionales de
. de Alta Especialidad ] componentes.
(Secretaria de meiora sus Salud y Hospitales
0 Salud Federal) | T % o e de Alta
Especialidad
salud
La poblacién sin se
. ., seguridad social ; -
Direccidn identificaron
cuenta con acceso .
General de g o o . . Portal de similifudes en
L a afencion médica La poblacién sin Asignaciones . . . . o
FASSA 33-1002 Programacion ; . . Nacional Transparencia Si Si propositos,
de profesionales de | seguridad social presupuestales. . .
y Presupuesto Presupuestaria poblaciones
A (SHCP) lasalud en los obijetivo y/o
Servicios Estatales de J 4
componentes.
Salud.
Se
Programal(s) identificaron
operados por el similitudes en
Centro de No se encontré informacién publica disponible Si Si propdsitos,
Rehabilitacién poblaciones

objetivo y/o
componentes.
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Programa y clave Entidad
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iSe
complementa
con el Justificacién
programa
evaluado?

¢Coincide
Fuentes de con el
informacion programa

evaluado?

Programa(s) de
la
Administracion
del Patrimonio

Se
identificaron
similitudes en

de la No se encontré informacién publica disponible Si Si propositos,
Beneficencia poblaciones
PUblica del objetivo y/o
Estado de componentes.
Tloxcala
Se
Pro_gromo(s) del identificaron
ggTT;TcUotﬁeco de similitudes en
Asistencia No se encontré informacién publica disponible Si Si propositos,
L poblaciones
Especializada a obietivo y/o
la Salud ISTIVO ¥

componentes.
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ANEXO 7. AVANCE DE LAS ACCIONES PARA ATENDER LOS ASPECTOS SUSCEPTIBLES DE MEJORA
AVANCE DEL DOCUMENTO DE TRABAJO

Fecha compromiso del _ _
Avance (%) en los tres Ultimos ainos

ASM Identifica
¢ cién del
Aspectos susceptibles de Area documen
N° P i Actividades responsabl Resultados esperados Productos y/o evidencia Observaciones
Bt e e e #H#H# B S SR #EEE fo
icio término probatori
o
Campanas permanentes de promocion y Capacitacién para autoridades y por
difusién en medios masiv os de comunicacion, medio de esto difusion a la poblacién sobre |http://seguropopular.saludtiax.go
prensa escrita y publicacion en la pdgina web las bondades del Sistema de Proteccion b.mx/index.php/metas
del Régimen Estatal, poniendo a disposicion de Social en Salud.
- , la poblacién la informacién referente a los http://seguropopular.saludtlax.go
Estadisticas del Padron, o - " i i
. L, . L, tramites y en servicios que les permitan acceder| Se espera lograr gradualmente el b.mx/images/archiv os_pdf/FICHA_
clasificacion de informacion . " . . o .
1 . L, al Sistema de Proteccion Social en Salud. empoderamiento del beneficiario mediante | AFILIACION_CIERRE_DICIEMBRE_20 | 100
para una mejor planeacion L o
L la difusién de sus derechos y obligaciones.  [16.pdf
[00] de servicios. ) » ; -
(Vo) Vinculacién con las autoridades municipales
para la promocién y difusion de los beneficios Al establecer la vinculacion en http://seguropopular.saludtlax.go
delsistema por medio de la participacién del participaciéon de los cabildos para dar a b.mx/images/archiv os_pdf/FICHAS
personal del Departamento de Afiliacion y conocer el Sistema de Proteccién Social en [_REAFILIACION/FICHAS_MAYO_201
Operacion Salud 7.pdf
2.Implementar una medicién . .,
. . o L, R Minuta de depuracién de
para la poblacién atendida Disminuciéon gradualmente del nUmero de
. - ” . ] - . . padrones celebradas entre la
y no atendida. Identificar a la poblacién que cuente con mas registros colisionados, para asi permitir a la ., . L,
. . . . : Comisién Nacional de Proteccion
2 de un tipo de acceso a la seguridad social en entidad contar con datos precisos y por . L 100
" . . . Social en Salud y el Régimen
Poblacién potencial, salud. ende una medicién efectiva de la ., .
. . ) . estatal de Proteccion Social en
objetivo y mecanismos de poblacién usuaria.
- Salud en Tlaxcala.
eleccion.
Actualizacion de la MIR, con un enfoque de
transv ersalidad, de manera conjunta con las
dreas operativ as del Organismo, con la
finalidad de alinear los macro procesos en . " .
. . Contar con una MIR simplificada, que mida
congruencia con el programa presupuestario .
. de manera eficaz losimpactos de los macro
MIR y Programa Operativo  |U00S. o
3 Anual procesos, en el cumplimiento de las metas y 100
ua
. objetiv os institucionales, corectamente
Tomando como referencia la propuesta porla .
Lo . i . alineada al PND
Comision Nacional de Proteccién Social en
Salud, ademads de los anexos VI y VIl del
Acuerdo de Coordinacion para la Ejecucion
del Sistema de Proteccion Social en Salud.
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Depurar y actualizar actividades, simplificando
procesos para la obtencion de resultados, con
base en los anexos ILIV,V, VIl y VIII; y la MIR del

Establecer un programa de frabajo,
orientado a seguir el mismo eje que se

poblacién en general.

beneficios a los afiliados, ubicacion de los
mddulos, estructura organizacional,
ev aluaciones, transparencia.

finalidad del Seguro Popular.

Plan Anual de Trabajo. Pp U005,considerando aspectos operativ os establecerd en la MIR, que funcione para 100
mds trascendentales que estén directamente la retroalimentacién y detecciéon de ASM
relacionados con las metas y objetiv os del organismo.
institucionales.
El Seguro Popular Tlaxcala cuenta con su
pdagina web, en donde se avisa de todas . . L,

» Lo ) . ) . Orientar, informar a la poblacién del Estado
Informacién publica aquellas modificaciones de la informacion . .
. . s ., de Tlaxcala de los servicios y beneficios de  |http://www.seguropopular.saludtlax.go
debidamente a la relacionada con la temdtica, también de los N .. L. 100
los afiiados asi mismo el propdsito y b.mx

No se identificé una
alineacién explicita con el
Plan Estatal de Desarrolio
2017-2021 y con el Programa
Sectorial de Salud.

100

En los documentos
entregados al equipo
evaluador se identificaron
tres MIR distintas.

100

En los documentos
entregados al equipo
evaluador se identificaron, al
menos, tres grupos distintos
de metas, sin especificar
cudles son clav e para
entender, orientary dar
seguimiento a los resultados y
a la gestion del REPSS.

100
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El presupuesto del REPSS
disminuye con base en el
nUmero total de personas
afiiadas, el cual desciende
por causas ajenas al control
del Régimen Estatal y las
poblaciones (potencial,
objetivo y atendida) no
estan claramente definidas
ni cuantificadas.

100

Algunos de los ASM hechos al
REPSS siguen vigentes.

100

Implementar mecanismos de
vigilancia, control,
ev aluacién y sancién.

Se emitié el manual de procedimientos
especificos para el control intemo institucional.

100

Contar con un sistema
unificado de
derechohabiencia a nivel
nacional.

Se actualizé el Padrén Nacional de
Beneficiarios del Sistema de Proteccién Social
en Salud.

100

Solicitar anticibadamente a
la CNPSS la proyeccién de
metas de afiiacion.

Se solicité la proyeccién de metas 2020.

100

Realizar oportunamente las
modificaciones a las metas
registradas ante la Secretaria
de Planeacion y Finanzas.

Solicitudes y autorizaciones de modificacion de
metas.

100
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Aspecios suscepiibles de mejora

Estadisticas del Padrén, clasificacion

Area Coordinadora

Campafias permanentes de promocion y difusion en
medios masiv 0s de comunicacion, prensa escrita y
publicacion en la pagina web del Régimen Estatal,
poniendo a disposicion de la poblacién la informacion
referente a los tramites y en servicios que les permitan

TLAXCALA

CONSTRUIR Y GRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

Fecha compromiso del ASM

Ciclo de inicio Fecha de término

Capacitacion para autoridades y por medio
de esto difusion a la poblacion sobre las
bondades del Sistema de Profeccion Social
en Salud.

Se espera lograr graduaimente el

AVANCE DEL DOCUMENTO INSTITUCIONAL

Resulfados esperados

hitp://seguropopular.saludtiax.gob.mx/ind
ex.php/metas

http://seguropopular.saludtiax.gob.mx/ima

Productos y/o
evidencia

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS
GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021

Avance (%) en los fres Glfimos afios

sep-17

mor-18  sep-18 mar-19  sep-19  mar-20

REPSS

REGIMEN ESTATAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALU

Identificacién del
documento Observaciones

probatorio

1 [deinformacién para una mejor acceder al Sistema de Proteccion Social en Salud. - § ges/archiv os_pdif/FICHA_AFILIACION_CIERR 100
. N empoderamiento del beneficiario mediante
planeacion de servicios. - iy E_DICIEMBRE_2016.pdf
X o difusion de sus derechos y obligaciones.
Vinculacion con las autoridades municipales para la
promocién y difusién de los beneficios del sistema por X . |nttp/seguropopular.saludtiax.gob.mx/ima
X o Al establecerla vinculacién en participacion
medio de la participacion del personal del ges/archiv os_pdf/FICHAS_REAFILIACION/FI
L " de los cabildos para dar a conocer el
Departamento de Afiiacion y Operacion ! S |CHAS_MAYO_2017.pdf
sistema de Proteccion Social en Salud
2Implementar una medicién para la Disminucion gradualmente del nimero de  [Minuta de depuracion de padrones
poblacion atendida y no atendida X . registros coliionados, para asipemitirala  |celebradas entre la Comision Nacional de
Identificar a la poblacion que cuente con mds de un tipo " ) . .
2 entidad contar con datos precisos y por Proteccion Social en Salud y el Régimen 100
X - de acceso a la seguridad social en salud. - . . S
Poblacién potencial, objetivo y ende una medicion efectiva de la poblacion [estatal de Proteccion Social en Salud en
mecanismos de eleccion. usuaria. Tlaxcala.
Actualizacién de la MIR, con un enfoque de
transv ersalidad, de manera conjunta con las Greas
operativ as del Organismo, con la finalidad de alinear los ) )
§ Contar con una MIR smpiiicada, que mida
macro procesos en congruencia con el programa .
. de manera eficaz losimpactos de los macro
presupuestario U00S.
3 |MIRy Programa Operativ o Anual procesos, en el cumplimiento de las metasy 100
§ » objetiv os institucionales, corectamente
Tomando como referencia la propuesta por la Comision
e X aineada al PND
Nacional de Proteccion Social en Salud, ademas de los
anexos Vil y VIl del Acuerdo de Coordinacion para la
Ejecucion del Sistema de Proteccion Social en Salud.
Depurary actualzar actividades, smpliicando procesos
- Establecer un programa de frabajo,
para la obtencién de resultados, con base en los anexos
N orientado a seguir el mismo eje que se
§ ILIV.V. VIl y VIll; y la MIR del Pp U005, considerando ) y
4 |Plan Anual de Trabajo. . . establecerd en la MIR, que funcione para la 100
aspectos operativ os mas frascendentales que estén . .
y > = refroalimentacion y deteccion de ASM del
directamente relacionados con las metas y objetivos
organismo.
institucionales.
£l Seguro Popular Tlaxcala cuenta con su pagina web, .
N S Orientar, informar a la poblacion del Estado
A § en donde se avisa de todas aquellas modificaciones de .
Informacién publica debidamente a M ) . : de Tiaxcala de los serv icios y beneficios de los
5 o informacion relacionada con la temética, también de http://www seguropopular.saludtlax.gob.mx 100

o poblacién en general.

los beneficios a los afiiados, ubicacién de los médulos,
estructura organizacional, ev aluaciones, fransparencia.

afilados as mismo el propsito y finalidad del
Seguro Popular.
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No se identificé una alineacién
explicita con el Plan Estatal de
Desarolio 2017-2021 y con el Programa
Sectorial de Salud.

100

En los documentos enfregados al
equipo ev aluador se identificaron tres
IMIR distintas.

100

€n los documentos entregados al
equipo ev aluador se identificaron, al
menos, fres grupos distintos de metas,
sin especificar cudles son clave para
entender, orientary dar seguimiento a
los resultados y  la gestion del REPSS.

100

El presupuesfo del REPSS disminuye
con base en el nimero total de
personas afiiadas, el cual desciende
por causas ajenas al control del
Régimen Estatal y las poblaciones
(potencial, objetivo y atendida) no
estan claramente definidas ni
cuantificadas.

[Agunos de los ASM hechos al REPSS
siguen vigentes.

100

Implementar mecanismos de
Vigiancia, control, ev aluacién y
sancion.

Se emitio el manual de procedimientos especificos para el
control infemo institucional.

100

(Contar con un sistema unificado de
[derechohabiencia a niv el nacional.

Se actualizé el Padrén Nacional de Beneficiarios del
Sistema de Proteccion Social en Salud.

100

Solicitar anticibadamente a la CNPSS
la proyeccion de metas de afiiacion.

Se solicité la proyeccion de metas 2020.

100

Realizar oportunamente las
modificaciones a las metas registradas
ante la Secretaria de Planeacion y
Finanzas.

Solicitudes y autorizaciones de modificacién de metas.

100
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ANEXO 8. RESULTADO DE LAS ACCIONES PARA ATENDER LOS
ASPECTOS SUSCEPTIBLES DE MEJORA

El programa reporta haber atendido el 100% de los ASM que surgieron con las
evaluaciones del desempeno de 2016, 2017 y la de procesos de 2018. La informacion
proporcionada permite identificar las actividades que se llevaron a cabo para dar
atencion a tales ASM para las evaluaciones de 2016 y 2018, no asila de 2017.

La evaluacion del desempeno de 2016 senald la necesidad de mejorar la clasificacion
de informacion generada por el programa, generar un plan de trabajo y generar
informacion de cardcter publico para consulta general. Como resultado de las
acciones para atender los ASM el REPSS realizd una depuracion del patron de
beneficiarios, actualizd su MIR y se publicd informacién relevante de la operacién del
programa en su pdagina web.

La evaluacion de procesos de 2018 indicacion que debian implementarse mecanismos
de vigilancia, control, evaluacion y sancién, unificar la informacion de
derechohabiencia y contar con informacion oportuna para la planeacion financiera
del programa. En respuesta a estos senalamientos el REPSS emitid el manual de
procedimientos para el confrol institucional, actualizé el padron de beneficiarios y
solicitd la informacidn necesaria para su operacion oportuna.

94



S6

CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS C;)VJ\l‘STRUIRY CRECER JUNTOS

GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA 2017-2021
GOBIERNO DEL ESTADO 2017-2021

REGIMEN ESTATAL DE
ROTECCION SOCIAL EN SALUD

CONSULTORES S.C.

ANEXO 9. ANALISIS DE RECOMENDACIONES NO ATENDIDAS
DERIVADAS DE EVALUACIONES EXTERNAS

Entre las principales recomendaciones no atendidas derivadas de la “Evaluacion
Especifica del Desempeno al Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud 2017”,
elaborada por Ortega & Trujillo Consultoria, S. C., se encuentran las siguientes:

e Se sugiere elaborar un Andlisis de Factibilidad para llevar a cabo una Evaluacion
de Impacto, con base en el Guion de Coneval.

e Reestructurar las fichas técnicas de indicadores, incluyendo todos los valores
anteriores, de metas y grdficas.

e Se sugiere modificar los medios de verificacion de todos los indicadores para que
cumplan los criterios establecidos por la Secretaria de Hacienda y Crédito PUblico
(SHCP): nombre completo del documento o base de datos, drea responsable de
su elaboracion y publicacion, periodicidad con que se actualiza la informacion y
direccion electronica donde se puede consultar el documento, en caso de ser
publico.
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ANEXO 10. EVOLUCION DE LA COBERTURA

No fue posible elaborar este anexo con la informacidn proporcionada.

L Acciones a
Tipo de Poblacion de i i n no ... Aiho 2019
emprender

Medida
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ANEXO 11 INFORMACION DE LA POBLACION ATENDIDA

No fue posible elaborar este anexo con la informacién proporcionada.
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ANEXO 12. DIAGRAMAS DE FLUJO DE LOS COMPONENTES Y
PROCESOS CLAVES

PROCEDIMIENTO DE PAGO DEL DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD Y TESORERIA

!

Recibe
documentacion
revisada y validada.

Departamento de
Contabilidad y
Tesoreria

A4

Sella de recibido y
revisa
correspondencia del
pago.

y

Revisa debida
integracioén del
documento.

v

Realiza la
transferencia del
recurso.

vV

Se lleva a cabo el
registo contable en
SAACG.NET

v

Se coloca el sello
"Operado” en toda
la documentacién

del expediente.

v

El expediente se
digitaliza y archiva.

|
., @
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PROCEDIMIENTO ESPECIFICO PARA LA RECEPCION, REVISION Y VISTO BUENO DE
LA SOLICITUD DE SUFICIENCIA PRESUPUESTARIA

Departamento de
Recursos Materiales
y Servicios
Generales del OPD
Salud de Tlaxcala.

Recibe la solicitud

autorizada.
A
Area
correspondiente
responsable del
OPD Salud de
Tlaxcala del fradmite. Entrega formato de
| soicitud
\_l/—
Recibe formato
Auxiliar del
Departamento de v
Control ot ; .
Presupuestario y RPewso dormo 0. Registra
Comprobacion del rocece o no documentoy
Gasto. elabora oficio para

framitar solicitud.

NO Y
S
Jefe de Oficina del Revisa formato.
Departamento de Procede o no
Control procede.
Presupuestario y
Comprobacién del \/
Gasto. ° NO
Departamento de S| Se turna formato
Control ] para ;qntrol y
Presupuestario y Rubrica formato seguimiento.
Comprobacién del
Gasto.
\ 4

Subdireccion de
Administracién y Otorga Vo. Bo.
Financiamiento

A 4

Otorga

Direccién Generall autorizacion.
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ANEXO 13. GASTOS DESGLOSADOS DEL PROGRAMA Y CRITERIOS
DE CLASIFICACION

Remuneraciones al personal

1100 .
cardcter permanente
1200 Remuneraciones al personal de
cardcter transitorio 28,544,972.99
1300 Remuneraciones  adicionales vy | 3809 86.85
especiales

1400 | Seguridad social

Otras prestaciones sociales vy

1 -
500 | conémicas 1,929,192.50

1600 Previsiones

Pago de estimulos a servidores

1700 publicos

Materiales de administracion,

2100 | emisidn de documentos y articulos| 11.949,067.62
oficiales
2200 | Alimentos y utensilios 15,582,006.85

Materias primas y materiales de y

2300 S
comercializacion

2400 Mofenolei y OFT‘I?U|OS de
construccion y reparaciéon

2500 Productos quimicos, farmacéuticos

y de laboratorio 158,817,385.86

2600 | Combustibles, lubricantes y aditivos 497.013.16

9700 Vestuario, blancos, prendas de

proteccién y articulos deportivos 425,483.26
2800 Mo’rermles y  suministros  para

seguridad
2900 Herramientas, refacciones y

accesorios menores 88,387.52

Servicios bdsicos 63,382.40
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Servicios de arrendamiento 790,000.00
3300 Servicios profesionales, cientificos, | 22 808,511.84
técnicos y otros servicios
3400 Servmo§ financieros, bancarios vy
comerciales
3500 Servicios de instalacién, reparacién,
mantenimiento y conservacion 13,481,952.94
Servicios de comunicacion social Y| 4774 933.94
3600 . ,774,933.
publicidad
3700 Servicios de traslados y vidticos
3800 | Servicios oficiales
3900 Oftros servicios generales
Transferencias internas y
4100 . . i
asignaciones al sector publico
Transferencias al resto del sector| 450 534 349 .00
4200 - POOTIRT
publico
4300 | Subsidios y subvenciones
4400 | Ayudas sociales
4500 | Pensiones vy jubilaciones
Transferencias a fideicomisos,
4600 .
mandatos y ofros andlogos
4700 | Transferencias a la seguridad social
4800 Donativos
4900 | Transferencias al exterior
5100 Mob!l|gr|o 5 y equipo de
administracidon
5000 Mob|l|or|o y equipo educacional y
recreativo
5300 Equipo e'|ns’rrumen’rol meédico y de
laboratorio
5400 | Vehiculosy equipo de transporte
5500 Equipo de defensa y seguridad
5600 Moqupono, ofros  equipos vy
herramientas
5700 | Activos bioldgicos
5800 Bienes inmuebles
5900 | Activos intangibles
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Obra puUblica en bienes de dominio
publico
6200 Obra publica en bienes propios

Proyectos productivos y acciones de
fomento

6100

6300

Con la informacién disponible no fue posible hacer la segunda parte del anexo.
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Frecuencia de Meta (Ahode  Valor alcanzado

o iy - Avance % Justificacion
Medicion evaluacion) (Ano evaluado) °

Nivel de Objetivo Nombre del Indicador

Porcentaje de poblacién con

Fin carencia por acceso a los servicios de | Anual 12.30% 12.30% 100%
salud.
Propésito Padrén de ofiliados Anual 786,202 674,133 85.75%

Porcentaje de beneficiarios tutelados

Trimestral 100% 100% 100%
por el gestor del seguro popular

Componente 1

0]

Porcentaje de financiamiento de los

o Semestral 67.52% 97.77% 145%
servicios de salud

Componente 2

Porcentaje de personas con
Actividad 1.1 renovacién de vigencia de derechos | Mensual 13.55% 13.55% 100%
durante el ano

Porcentaje de personas nuevas

Actividad 2.1 afiiadas durante el afio

Mensual 12.64% 12.64% 100%

Porcentaje de jornadas realizadas
Actividad 3.1 para incorporacion de la poblacién Mensual 100%
IMSS-PROSPERA
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Nivel de Objetivo

Nombre del Indicador

Porcentaje de supervisidon a Unidades

Frecuencia de
Medicion
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I TLAXCALA

Meta (Ano de
evaluacion)

Valor alcanzado
(Ano evaluado)
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CONSTRUIR Y CRECER JUNTOS
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REPSS

Avance % Justificacion

Actividad 4.1 , Mensual 100% 100% 100%
Médicas

Actividad 5.1 Porcentaje de enfrevistas de Mensual 100% 100% 100%
satisfaccion

Actividad 6.1 Porcentaje de supervision ahospitales |, ¢\ 100% 100% 100%
acreditados
Porcentaje de cumplimiento en las

Actividad 7.1 tfransferencias de recurso Trimestral 100%

calendarizado
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INSTRUMENTOS DE MEDICION DEL GRADO DE

SATISFACCION DE LA POBLACION ATENDIDA

ESTABLECIMIENTO

NIVEL DE ATENCION

REGIMEN ESTATAL DE PROTECCION
SOCIAL

EN SALUD EN TLAXCALA ENCUESTA DE

SATISFACCION MOSSESS

/TLAXCALA

o) CONSTRUIR ¥ CRECER [lJ\lTO‘.

GOBIERAKGD DEL ESTADD 20472024

1°(

) 2°(

)3°(

)

[CARTERA

FECHA

Instrucciones: El personal asignado para aplicar la cédula deberd presentare ante el beneficiario con respeto y explicarle el objetivo de la Encuesta de Satisfaccion, asegurandole que los
asentados seran tratados con confidencialidad. Aplicar la encuesta posterior a la entrega de medicamento.

Entrevistado 1. Nombre del afiliado:
POLIZA: SEXO F( )M( ) EDAD
Entrevistado 2. Nombre del afiliado:
POLIZA: SEXO F(CamM( ) EDAD
Entrevistado 3. Nombre del afiliado:
POLIZA: SEXO F( )M( ) EDAD
Entrevistado 4. Nombre del afiliado:
POLIZA: SEXO F( )M( ) EDAD
Entrevistado 5. Nombre del afiliado:
POLIZA: SEXO F(amM( ) EDAD
NUMERO DE ENTREVISTADOS 1 2 3 4

1.¢Cual es el ultimo afio o grado completo de estudios que aprobo en la escuela?(1 NINGUNO ,2 KINDER, 3 PRIMARIA, 4
SECUNDARIA,PREPARATORIA, 6 NORMAL,7 CARRERA TECNICA, 8 PROFESIONAL, 9 MAESTRIA O DOCTORADO, 10 NO RECUERDA )

2. Al afiliarse, ¢le entregaron su carta de derechos y

obligaciones? 15l 2NO 3 NO RECUERDA

3. éLe explicaron el contenido de la Carta de Derechos y

Obligaciones?1 5! 2 NO 3 NO RECUERDA

4. ¢Cual es el motivo por el que acudio a este
establecimiento?(1 CONSULTA EXTERNA 2 URGENCIAS 4 HOSPITALIZACION, 5
LABORATORIO, 6 RX, 7 MEDICINA. PREVENTIVA, 8 FARMACIA, 8 OTROS)
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5. éLe dieron informacion clara sobre su enfermedad o el
motivo por el que acude a este establecimiento? 15/-2NO

6. ¢Entendio la informacion que le dio el medico? 15I-2NO POR
QUE

6.b éPor qué?

7. ¢Se atenderia nuevamente con el mismo medico? 15! 2NO

8. ¢Recomendaria al medico que lo atendié con otra persona?
151 2NO 3 NO RECUERDA

9. De una escala del 1 at 5, siendo 1 Muy insatisfecho y 5 muy

satisfecho ¢Como califica la atencion del medico? 5. Muy satisfecho
4. Satisfecho 3. Ni satisfecho ni insatisfecho 2. Insatisfecho 1. Muy Insatisfecho, No
aplica

9. a) De una escala del 1 al 5, siendo 1 Muy insatisfecho y 5 muy

satisfecho ¢ Cdmo califica la atencion de la Enfermera? 5. Muy
satisfecho 4. Satisfecho 3. Ni satisfecho ni insatisfecho 2. Insatisfecho 1. Muy
Insatisfecho, No aplica

9. b) De una escala del 1 al 5, siendo 1 Muy insatisfecho y 5 muy

satisfecho ¢ Como califica la atencion del Médico Especialista? 5.
Muy satisfecho 4. Satisfecho 3. Ni satisfecho ni insatisfecho 2. Insatisfecho 1. Muy
Insatisfecho, No aplica

10. De una escala de del 1 al 5, siendo 1 Muy Insatisfecho y 5
Muy Satisfecho ¢ Qué tan satisfecho esta con la atencion
médica recibida? 5. Muy satisfecho 4. Satisfecho 3. Ni satisfecho ni
insatisfecho 2. Insatisfecho 1. Muy Insatisfecho, No aplica

11. Si pudiera elegir, ¢Se atenderia en el mismo
establecimiento? 15! 2NO 3 NO RECUERDA

12. Una vez que estuvo dentro del establecimiento de salud
éCuanto tiempo tuvo que esperar desde que recibio su ficha o

su hora de consulta programada hasta que recibio la atencién?
HORAS Y MINUTOS

13. En una escala de del 1 al 5, siendo 1 Muy Insatisfecho y 5
Muy Satisfecho ¢ QuE tan satisfecho esta con el tiempo que
tuvo que esperar desde que solicito atencion hasta que la

recibio? 5. Muy satisfecho 4. Satisfecho 3. Ni satisfecho ni insatisfecho 2.
Insatisfecho 1. Muy Insatisfecho, No aplica
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14. ¢Le surtieron todos los medicamentos que le recetaron? 1
SURTIMIENTO COMPLETO, 2 SURTIMIENTO PARCIAL, 3 NO SURTIERON 4 SIN
SURTIMIENTO

15. ¢Cuantos mediacamentos le fuerdn recetados por su
medico tratante? (Coloque el nimero que le solicitarén de
medicamientos)

16. ¢ Cuantos medicamentos de los recetados le fueron
surtidos? (Coloque el nimero de medicamientos que le fuerén
surtidos)

17. Especifique los medicamentos faltantes

18.En una escala del 1 al 5, siendo 1 Muy Insatisfecho y 5 Muy
Satisfecho ¢ Qué tan satisfecho esta con el Surtimieto de
medicamentos?5. Muy satisfecho 4. Satisfecho 3. Ni satisfecho ni insatisfecho

2. Insatisfecho 1. Muy Insatisfecho, No aplica

19. Durante su proceso de atencion en los ultimos 3 meses,
éHa tenido que realizar alguna compra de algun
medicamento? 151 2NO 3 NO RECUERDA

20. Durante su proceso de atencion ¢Le han solicitado pagar
algun servicio? 15I-2NO

21. ¢{Qué servicio pago? (1 CONSULTA, 2 ATENCION DE URGENCIAS, 3
HOSPITALIZACION,4 ESTUDIOS DE LABORATORIOS, 5 INSTRUMENTAL O EQUIPO, 6
FARMACIA, 7 MANTENIMIENTO)

22. ¢{Conoce el procedimiento para solicitar la devolucion del
pago por cobro indebido? 15I-2NO
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ANEXO 16. COMPARACION CON LOS RESULTADOS DE LA
EVALUACION DE CONSISTENCIA Y RESULTADOS ANTERIOR

No aplica. No hay evaluacién de consistencia y resultados previa.
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