Gireccion General de Programacion v Bt
' Direccidis da Informaalon St e
W BT LR DE SALUD '

“2019, Afo del Caudillo del Sur, Emiliano Zapata”
Ciudad de México, 21 de enero de 2019.
ATENTA NOTA-DGPyP-41-2019

PARA: DR. PEDRO FLORES JIMENEZ
TITULAR DE LA UNIDAD DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

DE: C.P. MARIO M. RUIZ DE LEON
DIRECTOR GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO

Me refiero a lo dispuesto en los articulos 28 (Anexo 26), del Decreto de Presupuesto de
Egresos de la Federacién 2018 y 181 del Reglamento de Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria, que establece que las dependencias a través de la
coordinadora de sector, deberan enviar trimestralmente a la H. Cdmara de Diputados, por
‘conducto de las Comisiones coffespondientés, turnando copia a _las Secretarias de
Hacienda y Crédito Publico y de la Funcién Publica, los informes. trimestrales sobre el
presupuesto ejercido entregado a los beneficiarios a nivel capitulo y por concepto de
gasto, asi como informes sobre el cumplimiento de las metas y objetivos con base en

indicadores de desempefio previstos en las reglas de operacion.

Al respecto, con fundamento en el articulo 27 del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud y el Articulo 7 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria: le envio en forma impresa y en CD., los informes Presupuestales y
Programiaticos (estos con cifras preliminares) correspondientes al cuarto, trimestre del-afio
2018, de los siguientes Programas Sujetos a Reglas de Operacién: para la Atencion a
Personas con Discapacidad, Programa Desarrollo Comunitario “Comunidad Diferente”,
Apoyos para la Proteccién de las Personas en Estado de Necesidad, Seguro Médico Siglo
XX|, Calidad en la-Atencién Médica y Fortalecimiento a la Atencion Médica.

Del programa de Estancias infantiles para apbyar a madres trabajadoras solo se reporta la

-

parte presupuestal; le corresponde a la Secretari}d&@gs%@llo Social (SEDESQL).enviar el
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Se envian adicionalmente, informes programaticos definitivos sobre el cumplimiento de
las metas y objetivos de los siguientes programas: PROSPERA “Programa de Inclusién
Social” bimestre julio-agosto y septiembre-octubre, asi como los correspondientes al
tercer trimestre 2018 Fortalecimiento a la Atencién Médica y Seguro Médico Siglo XX1

Es importante mencionar que la fecha limite para entregar dicha informacién es el 22 de
enero de 2019, y debe enviarse una copia del oficio que se remita a la H. Camara de
Diputados, a las Secretarfas de Hacienda y Crédito Pdblico al (Director General de
Programacion y Presupuesto “A” de la SHCP) y de la Funcién Publica al (Titular de la
Unidad de ControlyEvaluacién de la Gestién Publica de la SFP.)

Sin dtro particdlar, r iba un cordial saludo.

Atenta

Elaboré Revisé y Validé
Benjamin Séanchez Alva Arturo Ordoiiez Martinez
Jefe del Departamento de Procesamiento de Director de Informacién Financiera
Informacidn

e 60, piso 10, Colonia

L0 Lansd ae Mogico, (55) 6




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articuto 181 del RLFPyYRH)

TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018

UNIDAD RESPONSABLE Slstema Nacional para el Desarrolio lntegral de la Familia

SP-4

POP-IPP-PO-006-04

PROGRAMA WETA
. . o " A, Bariado -.
S R T ‘INDIGADORES - ° F’ﬁ;‘-‘l‘&de" L SUMNEE LUNERRFIERS
| BenomiNAGIoN, CoBETVO - ' ' O] anuAL »
. M L o S 2o prag.. |
6| 8 |S039 Prégrama de Contribuir a qﬁe las . . i i
Atencion a Personas con Discapacidad | 1 Porcentaje de p:je.r sonas con dnscapagfdadﬁ bene:imad.as Ipm"'el Proﬂgl;ama. que Anual 2.85 2.65 1.99 | 75.09 2.65 199 | 75.09
Personas con cusnten con medios que cuentan con medios que promueven directamente su inclusion socia
Discapacidad promuevan su inclusion R i . .
social a través de la Porcentaje de personas con discapacidad beneficiadas por el programa que
nstrumentacion de 2 cuentan con medios para su inclusion social Anual 0.54 0.54 2.00 | 37037 | 054 2.00 | 370.37
Proyectos. ,
Porcentaje de obras y/o acciones realizadas a favor de que las personas con
3 discapacidad cuenten con medios para su inclusion social Anual 87.08 87.06 | 91.18 | 10473 | 87.06 | 91.18 | 10473
Porcentaje de proyectos instrumentados dirigidos a que las personas con
4 discapacidad cuenten con medios para su inclusion social Semesiral 84.38 7500 | 87.39 | 116.52 | 84.38 | 96.77 | 114.68
Porcentaje de personas con discapacidad encuestadas que considera que
5 mejord su calidad de vida con las acciones realizadas por el Programa Arual 80.00 80.00 | 88.89 | 111.17 | 80.00 | 88.89 | 111.11
6 |Porcentaje de acciones realizadas para la aprobacion de proyectos Semestral 80.47 30.47 | 25.00 | 82.05 | 80.47 | 193.75 | 240.77
6 | 8 |S251|Programa de Contribuir a que las Variacion del ntaie de | blacio tuacion d b
Desarrollo personas integren ; |Variacion del porcentaje de la poblacién en situacion de pobreza Bianual 0.00 0.00 0.00
Comunitario Poblaciones Articuladas multidimensional ) )
"Comunidad para mejorar sus
DiFerente” Condiciones Soclales de Porcentaje de personas que forman Poblaciones Articuladas donde se han )
Vida. 8 limplementado proyectos para mejorar las Condiciones Sociales de Vida Semestra 88.82 17.76 . 27.66 | 155.74 | §6.82 | 76.95 | 86.64
9 |Porcentaje de capacitacionss otorgadas a Grupos de Desarrollo Anual 95.05 95.05 | 85.089 | 89.52 | 95.05 | 85.09 | 89.52
- - " -
10 §?§§ZQ§§fciemfrﬁZﬁife Desarrollo apoyados con insumos para consolidar| ) 100.00 | 100.00 | 102.63 | 102.63 | 100.00 | 102.63 | 102.63
Porcentaje de espacios alimentarios apoyados con Insumos para su ) .
11 construccion, rehabilitacion yio equipamiento Anual 100.00 100.00 | 94.55 | 94.55 | 100.00 | 94.55 | 94.55
Porcentaje de acciones realizadas en el Programa Anual de Trabajo para el .
12 otorgamiento y seguimiento de los subsidios para capacitaciones Trimestral 100.00 10.66 | 10.66 | 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00
Porcentaje de acciones realizadas en el Programa Anual de Trabajo para e
13 |otorgamiento y seguimiento de los subsidios destinados a Insumos paraj Semestral 100.00 30.14 | 2877 | 95.45 | 100.00 | 97.26 | 97.26
consolidar Proyectos Comunitarios
Porcentaje de acciones realizadas en el Programa Anual de Trabajo para el
14 |otorgamiento y seguimiento de los subsidios destinados a la construccién,| Trimestral 100.00 49.6 49.60 | 100.00 | 100.00 | 100.0 | 100.00
rehabilitacion y/o equipamiento de espacios alimentarios .




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 28 de! DPEF-2018)
AVANCE FISICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPYRH)

TRIMESTRE: OGTUBRE - DICIEMBRE 2018 §P-4
UNIDAD RESPONSABLE: Sistema.Nacional para el Desarrolio Integrai de {a Familia . ' POP-IPP-PO-006-04
’ PROGRAMA 1. ) WETA
| selee | : _ , INDICADORES P e de . il T 7 F'.Br'l‘aé:ci —
DENOMIRAGION | . OBIETIVO 1 & ANUAL . ' 7 ;/; :,-
Prog; Als. | Cumglitnd Prqg, Ae. |, .
) . A ETRE A SR . anfo. ‘_ R ento
6| 8 |S272|Apoyos parala |Facilitar alternativas de R s o P
il Porcentaje de Personas en Situacion de Vuinerabilidad en el pais, sin acceso
de las |acceso a recursos o '
g:,t:o?a':nene medioz a Iacs personas 15 a recursos o medios para mitigar su situacidn de vulnerabilidad Anual 99.96 99.96 | 99.91 | 99.95 | 99.96 | 99.91 | 99.95
estado de que se encuentren por , . L. .
necesidad debaio de [a linea de Porcentaje de Personas en Situacién de Vulnerabilidad que acceden a
bienejstaryfalta iy 16 recursos o medios del Programa Anual ) 100.00 900.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00 | 306.83 { 306.83
disfrute de derechos b de P . iag diant | Sub p
sociales, con el fin de orcentaje de Proyectos financiados mediante el Subprograma de
contribuir a mitigar u 17 Financiamiento de Proyectos Anual 100.00 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00 { 100.00 | 100.00
situacién de
vulnerabilidad. Porcentaje de Apoyos otorgados a personas cuyo ingreso es inferior al valor|
18 |de la Linea de Bienestar y cuenta con una o mas carencias en e! espacio de| Semestral 100.00 54.6 35.02 | 64.14 | 100.00 | 84.29 | 84.29
los derechos sociales
19 Porcentaje de Acciones realizadas para verificar Jos compromisos| Trimestral 100.00 2273 | 22.73 | 100.00 | 100.00
establecidos en los Convenios de Proyectos financiados ’ ’ ~ ’ 00 | 100.00 | 100.00
20 |Porcentaje de las Acciones efectuadas para el otorgamiento de Apoyos Trimestral 96.77 19.35 | 91.35 | 472.09 | 96.77 | 152.19 | 157.27

Descripcion cualitativa de las acciones desarrolladas:

PP $-039 Programa de Atencion a Personas con Discapacidad

Indicador 1 "Porcentaje de personas con discapacidad beneficiadas por el Programa, que cuentan con medios que promueven directamente su inclusién social”, al cierre del periodo que se reporta, el resultado
del indicador registro un incumplimiento de la meta en términos relativos con relacién a lo programado, no obstante lo anterior, se destaca que ello se debe a que se beneficiaron un mayor nimero de personas con
discapacidad, mediante la ejecucion de mas proyectos de los programados. El Programa triplicé el nimero de beneficiarios incluidos socialmente, en razén de que beneficié directamente a 908 personas con discapacidad
respecto a 327 programadas.

Es importante mencionar que las cifras son preliminares

Indicador 2 "Porcentaje de personas con discapacidad beneficiadas por el programa que cuentan con medios para su inclusién social”, al cierre del periodo que se reporta, se superd la meta anual establecida,
en virtud de las gestiones realizadas por autoridades del Sistema Nacional DIF, mediante las cuales se logro obtener recursos extraordinarios, para apoyar mas proyectos de Sistemas Estatales DIF y de Organizaciones
de la Sociedad Civil y beneficiar asi a un mayor nimero de personas con discapacidad. Al cierre del gjercicio 2018, se logré beneficiar a 45,531 personas con discapacidad a través de los proyectos, teniendo programado
beneficiar a sélo 12,318, con estas acciones se fortalecieron los servicios de atencion a las personas con discapacidad, emanados del equipamiento y reequipamiento en centros y unidades de rehabilitacion.

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 3 "Porcentaje de obras y/o acciones realizadas a favor de que las personas con discapacidad cuenten con medios para su inclusién social”, al cierre del periodo que se reporta, se sobrecumplis la
meta programada, en razon de que la gran mayoria de los proyectos apoyados, realizaron las obras y/o acciones comprometidas. Se fortalecieron los servicios de atencion a las personas con discapacidad.
Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 4 "Porcentaje de proyectos instrumentados dirigidos a que las personas con discapacidad cuenten con medios para su inclusion social”, al cierre del segundo semestre que se reporta, la meta fue
superada en razén de que se instrumentaron 60 proyectos de 62 que fueron autorizados, al respecto, se habia programado instrumentar 27 proyectos de las Instancias Ejecutoras. Esto debido a las gestiones para la
disposicion de més recursos para proyectos del Programa: Fortalecimiento en los servicios de atencion a las personas con discapacidad emanados del Equipamiento y Reequipamiento en Centros y Unidades de
Rehabilitacion. - /
Es importante mencionar que las cifras son preliminares.




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION {Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 de! RLFPYRH)

TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 SP-4
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Indicador 5 "Porcentaje de personas con discapacidad encuestadas que considera que mejoré su calidad de vida con las acciones realizadas por el Programa”, al cierre del periodo que se reporta, se superd la
meta anual establecida, en virtud de las gestiones realizadas por autoridades del Sistema Nacional DIF, mediante las cuales se logré obtener recursos extraordinarios para apoyar més proyectos de Sistemas Estatales
DIF y de Organizaciones de la Sociedad Civil. Un mayor nimero de personas con discapacidad percibieron una mejora en la calidad de vida con las acciones del programa.

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 6 "Porcentaje de acciones realizadas para la aprobacién de proyectos”, al cierre del segundo semestre que se reporta, se sobrecumplié la meta programada, en virtud de las gestiones realizadas por
autoridades det Sistema Nacional DIF y acorde a ia relacion causal entre el Componente y las Actividades, dado que se logré obtener recursos extraordinarios para apoyar mas proyectos de Sistemas Estatales DIF y de
Organizaciones de la Sociedad Civil, beneficiando a un mayor nimero de personas con discapacidad. Al cierre del ejercicio 2018, se realizaron 248 acciones para la aprobacion de proyectos, teniendo programado realizar
103 acciones. En este sentido, el mayor niimero de acciones implica un mayor nimero de personas con discapacidad, que se beneficiaron con las obras y/o acciones ejecutadas a traves de los proyectos del programa.
Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

PP $-251 Programa de Desarrollo Comunitario "Comunidad DIFerente”
Indicador 7 "Variacién del porcentaje de la poblacién en situacion de pobreza multidimensional”, no se registra avance en el cierre del presente ejercicio 2018, debido a que el indicador cuenta con una frecuencia
de medicion bianual, por lo que se reportara en el cierre de 2019. ’

indicador 8 "Porcentaje de personas que forman Poblaciones Articuladas donde se han implementado proyectos para mejorar las Condiciones Sociales de Vida", al cierre del segundo semestre que se reporta,
no se cumplid con la meta, debido a que la programacién se estimé con base en el comportamiento del afio 2017, aunado a que la focalizacién para implementar proyectos, depende de la capacidad operativa de los
Sistemas Estatales DIF (SEDIF), quienes se vieron afectados dado los incrementos en los costos de operacion y la veda electoral. En el ejercicio fiscal 2018 hubo una disminucion del monto asignado al Programa para la
implementacion de proyectos en comparacion con el afio 2017. Se beneficié a un menor nimero de persohas que forman las poblaciones articuladas.

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 9 "Porcentaje de capacitaciones otorgadas a Grupos de Desarrollo”, al cierre del periodo que se reporta la meta no se cumplié, debido a que la programacion se estima con base en el comportamiento del
afio anterior 2017, aunado a que en 2018 la veda electoral y el incremento en los costos de operacién, impactaron en el nimero de capacitaciones programadas y realizadas. En comparacion con el 2017 se opero en un
14% menos de Grupos de Desarrollo que, por motivos de inseguridad y migracién principalmente, tuvieron que darse de baja.

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 10 "Porcentaje de Grupos de Desarrollo apoyados con insumos para consolidar Proyectos Comunitarios”, al cierre del periodo que se reporta se sobrecumplio ligeramente la meta, debido a que los
SEDIF obtuvieron economias después de su proceso de licitacion y posteriormente solicitaron beneficiar un mayor nimero de Grupos de Desarrollo. Se fortalecieron seis proyectos comunitarios mas respecto a lo
programado (sociales, agricolas, ganaderos, culturales y de infraestructura), financiados con recursos del Ramo 12,234 Grupos de Desarrollo fueron apoyados con paquetes de insumos para fortalecer los proyectos
comunitarios que tienen activos y con los cuéles contribuyen a la solucion de las diferentes problematicas que enfrentan en la comunidad, como falta de empleo, poca produccion de alimento y la falta de alternativas para
mejorar la salud comunitaria. .

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 11 "Porcentaje de espacios alimentarios apoyados con Insumos para su construccion, rehabilitacién yfo equipamiento”, al cierre del periodo que se reporta, la meta no se cumplid, debido a que la
. programacién de la cobertura se estima con base en el comportamiento histérico de cada SEDIF, aunado a una reduccion en el presupuesto otorgado para el subprograma; también se incrementaron los costos £
/' operacién y un SEDIF que estaba programado para operar no lo hizo. No se alcanzo a beneficiar todos los espacios alimentarios estimados. /E
++ Es importante mencicnar que las cifras son preliminares.




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 det DPEF-2018}
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articula 181 dei RLFPYRH;

‘ TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 sPd
UNIDAD RESPONSABLE: Sisterna Nacional para el Desarrcilo Integral de {a Familia POP-IPP-PO-006-04
' PROGRAMA - : ‘ - META
. . £n 5l Trimestre. - Al Periodo
FR{ SF | PP ) : . INDICADORES ) ":::;"’; e | - SO s
DENOMINACION OBJETIVO o d ANUAL B w0 o %

. . : Prog. Al Cm-g:ﬁmi Prog. | Al |, de
M D | ete

indicador 12 "Porcentaje de acciones realizadas en el Programa Anual de Trabajo para el otorgamiento y seguimiento de los subsidios para capacitaciones”, a! cierre del cuarto trimesire que se reporta, se
alcanzo el 100% de cumplimiento de la meta programada; toda vez que se lievaron a cabo las acciones programadas como se describe:

- Se realizo el Programa Anual de Trabajo (PAT 2018) de la Direccion de Desarrollo Comunitario, estableciéndose las acciones y compromisos para el gjercicio fiscal 2018.

-Se revisaron Proyectos Anuales de Trabajo (PAT) del Subprograma Comunidad DiFerente (SCD)

-Se llevaron a cabo los tramites administrativos para la elaboracion y firma de convenios de coordinacién, entre el SNDIF y los SEDIF, para la operacion del SCD.

-Se realizaron visitas de seguimiento a comunidades de alta y muy alta marginacién, para observar la implementacién det SCD, el proceso de organizacién y participacién de ios Grupos de Desarrollo y el trabajo operativo
del SEDIF. .

-Se llevd a cabo el XVIIl Encuentro Nacional de Alimentacion y Desarrollo Comunitario.

-Fueron aprobados 30 Proyectos Anuales de Trabajo (PAT) del Subprograma Comunidad DIFerente.

-Se elaboraron y firmaron 30 convenios de coordinacion con los SEDIF para operar el SCD. Los PAT del SCD contienen acciones en materia de capacitacion y/o apoye con insumos para Proyectos Comunitarios.

-A partir de 30 visitas de seguimiento, los Sistemas Estatales DIF recibieron asesoria y retroalimentacién, por parte del Sistema Nacional DIF, con el fin de fortalecer el proceso de organizacion y formativo-educativo, de
los Grupos de Desarrollo durante el gjercicio 2018. )

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 13 "Porcentaje de acciones realizadas en el Programa Anual de Trabajo para el otorgamiento y seguimiento de los subsidios destinados a Insumos para consolidar Proyectos Comunitarios”, al
cierre del segundo semestre quie se reporta, la meta programada no se logré debido, a que sélo 21 de 22 SEDIF solicitaron utilizar un porcentaje de su techo presupuestal; por esta razon Gnicamente se recibieron 21 de
22 reportes y detalles de insumos que se habian programado:

- Se revisaron 30 Proyectos Anuales de Trabajo (PAT) del Subprograma Comunidad DIFerente enviados por los Sistemas Estatales DIF.

-Se autoriz6 a 21 Sistemas Estatales DIF que solicitaron hacer uso de un porcentaje del recurso para apoyar a 228 Grupos de Desarrollo con insumos para proyectos comunitarios.

-Se ilevo a cabo el XVIll Encuentro Nacional de Alimentacion y Desarrollo Comunitario, donde se obtuvo la minuta de trabajo respectiva.

-Se recibieron 21 Reportes Financieros del recurso

Es importante mencionar que las cifras son preliminares.

Indicador 14 "Porcentaje de acciones realizadas en el Programa Anual de Trabajo para el otorgamiento y seguimiento de los subsidios destinados a la construccidn, rehabilitacion y/o equipamiento de
espacios alimentariosl", al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzd el 100% de cumplimiento de la meta programada, toda vez que se llevaron a cabo las acciones programadas como se describe

enseguida:

-Se revisaron 31 Proyectos de Infraestructura, Rehabilitacion y/o Equipamiento de Espacios Alimentarios de los SEDIF.

-Se llevaron a cabo los tramites administrativos para la elaboracion y firma de convenios de coordinacion entre el SNDIF y los SEDIF, para la operacion del Subprograma de infraestructura, Rehabilitacion y/o
Equipamiento de Espacios Alimentarios.

- Se llevé a cabo el XVIIl Encuentro Nacional de Alimentacion y Desarrollo Comunitario.

- Se revisaron 31 Informes Finales del Subprograma de infraestructura, Rehabilitacion y/o Equipamiento de Espacios Alimentarios.

- Fueron aprobados 31 Proyectos de Infraestructura, Rehabilitacion y/o Equlpamlento de Espacios Alimentarios de los SEDIF, cumpliendo con los criterios de fas Reglas de Operacion del Programa de Desarrollo

Comunitario "Comunidad DiFerente". ’,

- Se firmaron 31 convenios de coordinacion con los SEDIF para operar &l Subprograma Comunidad DiFerente. ;
Es importante mencionar que las cifras son preliminares. i




UNIDAD:
PROGRAMA:
PERIODO:

SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO

PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

_ (miles de pesos)

SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA "DIF”
PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

| PRESUPUESTO ANUAL ,
_APROBADO ~ MODIFICADO PROGRAMADO

I
i

- 'CONGEPTO

 ENERO-DICIEMBRE

4040 4.0340 D44
2200 0.0 3,540.8 3,540.8 3,540.8
2600 0.0 65.9 65.9 65.9
2700 0.0 433.6 433.6 433.6

3300 0.0 3,226.0 3,226.0

3,226.0

3500 0.0 458.0

457.9

169,472.6

43,759.1 169,472.6

Total, 43,7591




SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

{miles de pesos)

DAD: SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA "DIF”
JGRAMA: PROGRAMA DESARROLLO COMUNITARIO "COMUNIDAD DIFERENTE"
JODO: CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

wYe, > A A 0.0 3 1
I () O P10
FROBAD QDI AL PROGRAWKADQ R
p) 0
[)
2100 - - 0.0] 97.0 97.0 97.0
2200 0.0 668.7 668.7 - Ge8.7
2400 0.0 74.0 74.0 74.0
2600 i 0.0 423 42.3 42.3
2700 . 0.0 13.3 13.3 13.3
. 2900 0.0 65.8 : 65.8 65.8
) O
0.0 9.0 S 9.0 & Y
31 OO . T ) B ) ) ' S T N 0;0“ T ) = T 6‘0'-5 SRR B - i 60'5 50‘6
3200 : 0.0 0.0 0.0 0.0
3300 0.0 5,261.9 5,261.9 5,261.9
3400 . 0.0 469.7 469.7 430.4
3500 ) 0.0} - 2,895.8 2,895.8 2.871.2
3700 0.0 898.8 . 898.8 R
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SECRETARIA DE SALUD

e ~ DIRECCION GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
T ST L E PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

(miles de pesos)

IDAD: SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA "DIF”
OGRAMA: PROGRAMA DE APOYOS PARA LA PROTECCION DE LAS PERSONAS EN ESTADO DE NECESIDAD
RIODO: CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

CONCEPTO

- APROBADO

'PRESUPUESTO ANUAL
MODIFICADO

" ENERO-DICIEMBR
_PROGRAMADO |

" 86.8

210 0.0 86.8 86.8
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:FkOGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERAGION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPyRH)
. TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 ; - 'sp4
UNIDAD RESPONSABLE: Comision Nacional de Pr ion Social en Salud ) : . POPPP-PO-006-04
PROGRAMA o _ : ' ‘ META

e e s Erectierivia de | .Ea él»Trimesfge o s AI ‘Perfode
FN R ‘ "+ INDICADORES "’:A":gi“""’: ® SRR L S AP SN -
M B OBJETIVO . AR i .y . o B ‘v‘ . de
TR Akl : Prug.’: . Algl }'Gxir_npii'mvfé
Seguro Médico Financiar, mediante un "
N ek j i jeti X . 3.29 .20 | 100.00| 83.29 | 83.29
Siglo XXI esquema piblico de 1 |Porcentaje de avance dg aseguramiento de la poblacion objetivo Anual 100.00 | 100.00| 8 83
aseguramiento médico . L - . . . ‘.
universal, la atencion de las | 2 Po.rc‘entaje de nifias y nifios con acceso a las intervenciones financiadas por la Cépita Semestral 100.00 | 67.43 | 92.94 | 137.83 | 100.00] 107.4 107.4
ninas y nifos menores de adicional
cinco afos de edad .
incorporados al Sistema, que 3 |Nifias y nifios afiliados al Seguro Médico Siglo XX Trimestral 100.00 | 100.00( 106.91] 106.91 | 100.00| 106.91| 106.91 |
no sean derechohabientss
de alguna institucion de 4 Nifas y nifios afiliados con acceso a los servicios de salud Trimestral 100.00 | 100.00| 100.8 | 100.8 { 100.00| 100.8 | 100.8
seguridad social 0 no -
cuenten con algun otro 5 |Financiamiento de equipamiento para la realizacion del tamiz auditivo Anual 100.00 | 100.00 | 100.00| 100.00 | 100.00 | 100.00| 100.00
mecanismo de prevision
social en salud, a efecto de | 6 |Financiamiento de equipamiento de bancos de leche humana Anual 100.00 | 100.00 | 0.00 0.00 | 100.00| 0.00 0.00
contribuir a la disminucion
del empobrecimiento de las | 7 |Financiamiento de insumos para la realizacién del tamiz metabdlico semiamptiado Anual 100.00 | 100.00 | 100.00| 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00
famifias por motivos de -
salud. & |Financiamiento de evaluacién de Desarrollo Infantil Anual 100.00 | 100.00 | 100.00{ 100.00 | 100.00 | 100.00| 100.00

Descripcidn cualitativa de las acciones desarrolladas:

Indicador 1 "Porcentaje de avance de aseguramiento de la poblacion objetivo”, al cierre del cuarto frimestre que se reporta, se alcanzo el 83.29%, es decir, 16.71% por debajo de la meta programada; la
meta no se alcanzo, debido al ajuste que se realizo en el calculo de la poblacion objetivo, llevado a cabo por parte de la Direccion General de Informacion en Salud ademas, se debit al impacto en la baja de la
tasa de natalidad y a la incorporacién de familias a la Seguridad Social que impact en la formulacion de la meta. En este sentido, se cubrié la demanda real con la atencion de los menores afiliados al Sistema
de Proteccién Social en Salud, con la cobertura en los tres niveles.

indicador 2 "Porcentaje de nifias y nifios con acceso a las intervenciones financiadas por la Capita adicional”, al cierre del segundo semestre que se reporta, se alcanzd et 107.4%, es decir, 7.4% por
arriba de la meta programada; la meta se sobrecumplio, por la intensificacion de la busqueda en las entidades federativas para la afiliacion de menores de cinco afos de edad en familias nuevas, se brind6
cobertura financiera a las Entidades Federativas para apoyar en las acciones de primer nivel que benefician a la poblacién objetivo def programa Seguro Médico Siglo XXI.

Indicador 3 "Nifias y nifios afiliados al Seguro Médico Siglo XXI", al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzo e 106.91%, es decir, 6.91% por arriba de la meta programada; la meta programada
se superd; debido a un mayor nimero de nifios captados en los operativos de afiliacion én los médulos fijos y méviles, el incremento significd que un mayor nimero de menores de cinco afios fueran cubiertos
por lo beneficios del SMSXI| y por la cartera de servicios médicos del Seguro Popular.

indicador 4 "Nifias y nifos afiliados con acceso a los servicios de salud”, al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzo el 100.8%, es decir, 0.8% por arriba de la meta programada; el incremento
en el cumplimiento de la meta, obedece al pago de intervenciones atendidas en el 2017 y que de acuerdo a las Reglas de Operacion del ejercicio fiscal 2018, en su numeral 5.3.2 dice: "Adicionalmente, se .
podran cubrir las intervencionss realizadas a los beneficiarios del Programa durante el ejercicio fiscal 2017, no incluidas en el Catélogo Universal de Servicios de Salud (CAUSES) o en el Fondo de Proteccion
contra Gastos Catastréficos (FPGC), que sean registradas por el prestador de servicios y validadas por los Regimenes Estatales de Proteccién Social en Salud (REPSS) u Organismo Publico Descentralizado -
(OPD), seglin sea el caso antes de! 31 de enero de 2018. De acuerdo a la disponibilidad presupuestaria existente, se pondran cubrir con cargo a los recursos del ejercicio fiscal 2018, los casos validados durante
el ejercicio fiscal 2016 y 2017, cuya informacién se haya entregado compléta, hayan sido validados y no fueron cubiertas durante el mismo. -

Indicador 5."Financiamiento de equipamiento para la realizacién del tamiz auditivo”, al cietre del ejercicio fiscal la meta programadano no se cumplio; debido a la estimacion de este indicgdor no aplif':’c’n.
derivado de que el Centro Nacional de Equidad de Género.y Salud Reproductiva con oficio CNEGSR-DG-186-2018 no solicit6 recurso para la adquisicién de equipos de emisiones otoacusticas, esta situagion

qundiclona falta de equipos de medicién de emisiones otoacisticas para realizar el tamiz metabélico en las unidades médicas, por fo que no se brindé dicho seivicio a‘la poblacion afiliada. //,.
s ;

———




ARLT e T e PROGRANMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACICN (Anexo 26 del DPEF-2018)
B : P SR o Lo - < :AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADGS (Articulo 181 de! RLFPyRH}

. e . ., TRIMESTRE' OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 . SP4
9.@ 5 on Naoional n‘e Protecclon Soclal en-Saiud - | :

e — . . e el POP-IPP-PO-066-04
| PROGRAMA L : _ . , - _— - META

Enel Trimestre A Periods

N 1 . o INDICADORES L . . Frecuencia de
1

. o | Medicis ‘ T o
EROMINACION | GBJETIVO. Y IR e - . | MedieiSn AL % *
e -. . S . . : . i de ; -de
‘ ‘ _ | pres | e pimie] Prog | Ae o e

+ =~ Indidador §."Financi@imiento de évaluacién de Desarrollo Infantii”, al cierre det ejercicio fiscal la meta programada se cumplio; debido a que la Direccién ‘General del Programa Prospera solicitd el recurso
.- péra la adgtisicion de Pruebas de Evaluacion de Desatrolio: Infantil (ED!) 'y Batelie, Cuadermnillos y material-de estimulacion.

-“Indicader 7."Financidmiento. de equipamiento de bancos de leche humana®, al cierre del ejercicio fiscal, la meta programada se cumpllo por que se transfirid recurso econémico al Centro Nacional de
- Equidad-de Género.y-Salud Reproductiva de- acuerdo a su-solicitud para el equipamiento de Bancos de Leche Humana.

r Indicador 8."Financiamiento de insumos para la realizacion del tamiz metabdlico semiampliado”, al cierre del ejercicio fiscal, la meta programada se cumplio; por que se transfirid recurso econémico al

Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reprodisctiva de acuerdo a su solicitud para el tamizaje de 1,200,000 nifios y las pruebas confirmatorias de hiperplasia congénita de glandulas suprarrenales #
/, galactosemia y fenilcetonuria. : /




SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION GENERAL. DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

{miles de pesos)

‘AD: COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
3RAMA: SEGURO MEDICO SXXi

obO- CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

PRESUPUESTO ANUAL | " ENERO:DICIEMBR
APROBADO MODIFICADO . PROGRAMADO . . 1

150,000.0
2100 0.0 150,000.0 150,000.0 49,.975.0
2500 . — 55,933.0] 0.0 0.0 ~0.0
3300 ] 1 ot489]  © 369.3 3693 369.3

1,736,420.1

" 2,049,563.8 1,886,789.4

2,049,563.8 - 1,886,789.4 ~




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPyRH)

TRIMESTRE: OGTUBRE - DIGIEMBRE 2018

SP-4

UNIDAD RESPONSABLE Dlreccwn General de Caludad y Educacion en Salud

POP-IPP-PO-006-04

FRDGRAMA
FN . e I " INDICADORES RIS R
A . | DENOMINACION ©OBJETVO ' CANUSL | IR :
: ‘ [ ‘ : CProg. | Al
3| 2 |S202|Calidadenla Contribuir a asegurar él
Atencion Médica  |acceso efectivo a servicios Porcentaje de usuarios satisfechos con la calidad de la atencion médica recibida en las ;
de salud con calidad, unidades ganadoras de Proyectos de Mejora de la Calidad del Primer Nivel de Atencion. Anual 86.43 86.43 | 100.00 | 115.70 | 86.43 | 100.00 11570
mediante la consolidacion de
una cultura de la calidad en
los Establecimientos de Porcentaje de usuarios satisfechos con la calidad de la atencién médica recibida en las .
Atencion Médica y Areas unidades ganadoras de Proyectos de Mejora de la Calidad del Segundo y Tercer Nivel Anual 86.57 86.57 | 96.49 | 111.46 | 86.57 | 96.49 | 111.46
Administrativas y Centrales de Atencion
de Calidad de las
instituciones publicas del
E;S:Z;"?a';‘s:g:fle?:i:t’adma Porcentaje de establecimientos que mejoran la calidad al incrementar su puntaje en al
ci P " y
N . menos uno de los criterios del Modelo de Gestion de Calidad en Salud, con respecto a
para fa implantacisn de su evaluacién del afio anterior en el Premio Nacional de Calidad en Salud y ef Anual 50.00 50.00 v50.00 100.00 | 50.00.| 50.00 | 100.00
iniciativas de mejora continua Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua.
de los servicios de salud
focalizadas en los problemas
prioritarios de salud. Porcentaje de proyectos de mejora de la calidad financiados el afio anterior que
demusstran una mejora en la calidad de la atencion al término de su implementacion, Anual 71.43 7143 {°85.71 | 119.99 | 71.43 | 85.71 | 119.99
de acuerdo con su Evaluacién Externa.
Porcentaje de Entidades Federativas e Instituciones Publicas del Sistema Nacional de
Salud que cuentan con Establecimientos de Atencion Médica, Servicios Auxiliares de
Diagndéstico y Tratamiento, asi como Areas Administrativas y Centrales de Calidad que Anual 72.00 72.00 | 100.00 | 138.89 | 72.00 | 100.00 ; 138.89
parhmpan en las convocatorias anuales del Programa.
Porcentaje de establecimientos que reciben capacitacién para implementar el Modelo ]
de Gestion de Calidad en Salud por las unidades ganadoras del Premio Nacional de Anual 85.00 . 85.00 85.00 | 100.00 | 85.00 | 85.00 | 100.00
Calidad en Salud.
Porcentaje de apoyos econdmicos comprometidos y/o entregados a las Entidades
Federativas e Instituciones Publicas del Sistema Nacional de Salud para la Semestral 72.00 69.14 69.14 | 100.00 | 72.00 72.00 | 100.00
implementacion de Proyectos de Mejora de la Calidad.
Porcentaje de supervision a Entidades federativas e Instituciones que recibieron .
financiamiento &l afio anterior. Trimestral 81.82 36.37 36.37 | 100.00 | 81.82 81.82 100.00
Porcentaje de transferencias realizadas a las Entidades Federativas e Instituciones que-
realizan acciones para mejorar la calidad en la atencidn médica a través del Semestral 81.82 72.73 | 100.00 { 13749 | 81.82 | 100.00 | 122.22 ;
financiamiento i
‘I
/]
. 14
b
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PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2048)
AVANCE FISICO DE LAS METAS € iNDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 151 del RLFPyRH})

TRIMESTRE: OCTUSRE - DICIEMBRE 2018 ' SP-4

UNIDAD RESPONSABLE: Direccion General de Calidad y Educacién en Salud . . POP-IPP-PO-006-04
PROGRAMA _ s . META
N i . ) EnelTrimestre ' A -Periods
FH| SF | PP ' INDICADORES ] Fr;e dic’iéﬁée . . S E R ia - — —
. ’ - DENOMMACION | SHETVO B ANUAL . - . ;4 -
B . Prog. Ale. Prog.. 3. Ao | 0%
8 S i “  Cumplimie]
nte .

Descripcion cualitativa de las acciones desarrolladas: .
Indicador 1 "Porcentaje de usuarios satisfechos con la calidad de la atencién médica recibida en fas unidades ganadoras de Proyectos de Mejora de ia Calidad del Primer Nivel de Atencion”, al cierre del
cuarto trimestre que se reporta, se superd la meta en un 13.57% mas de lo programado, alcanzando un 115.7% de cumplimiento, debido a Ia difusién que se ha realizado en el uso del nuevo Sistema de la Encuesta de
Satisfaccién, Trato adecuado y digno, que se empez0 a utilizar a principios de 2018; lo que se refleja que las unidades ganadoras de Proyectos de Mejora de la Calidad, hayan reportado datos muy positivos con respecto
a la satisfaccion de los usuarios, con la atencion médica recibida, debido a gue se tiene una comunicacién estrecha con las Entidades Federativas, para fomentar la mejora del Trato Digno y Satisfaccion a los Usuarios, a
través de la participacion de los Avales Ciudadanos. Ademés, se promueve a nivel de Entidad Federativa e Instituciones, la instalacion del mecanismo del Aval Ciudadano, en ef 100% de las unidades de atencion médica
y el cumplimiente de las CGartas Compromiso.

indicador 2 "Porcentaje de usuarios satisfechos con la calidad de la atencién médica recibida en las unidades ganadceras de Proyectos de Mejora de la Calidad del Segundo y Tercer Nivel de Atencion”, al
cierre del cuarto trimesire que se reporta, se alcanzo el 96.49%, superando la meta en un 9.82%, alcanzando un porcentaje de cumplimiento de 111.46%, debido a la difusion que se ha realizado en el uso del nuevo
Sistema de la Encuesta de Satisafaccion, Trato Adecuado y Digno el cual es un sistema muy amigable en el que la infarmaci6n capturada, tiene que ver con los concentrados de las Encuestas realizadas en las unidades
y esto permite tener datos actualizados que se envian via web; En las unidades ganadoras de Proyectos de mejora de ia Calidad, se reportaron datos muy positivos con respecto a la satisfaccion de los usuarios, con la
atencion médica recibida, debido a que se tiene una comunicacién estrecha con las Entidades Federativas, para fomeniar la mejora del Trato Digno y Satisfaccion a los Usuarios, a través de ia participacién de los Avales
Ciudadanos. Ademas, se promueve a nivel de Entidad Federativa e Instituciones, la instalacion del mecanismo del Aval Ciudadano, en el 100% de las unidades de atencién médica y el cumplimiento de las Cartas
Compromiso. ’

Indicador 3 "Porcentaje de establecimientos que mejoran la calidad al incrementar su puntaje en al menos uno de los criterios del Modelo de Gestion de Calidad en Salud, con respecto a su evaluacion del
afio anterior en el Premio Nacional de Calidad en Salud y el Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua”, Al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzo el 100% de la meta programada, debido a
que los establecimientos inscritos en la Convocatoria 2017 y participan en la Convocatoria 2018 del Premio Nacional de Calidad en Salud y el Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua, esto hace que renueven la
oportunidad de mejorar la calidad e incrementar el puntaje en los criterios de! Modelo de Gestion de Calidad en Salud.

Indicador 4 "Porcentaje de proyectos de mejora de la calidad financiados el afio anterior que demuestran una mejora en la calidad de la atenci6n al término de su implementacién, de acuerdo con su
Evaluacion Externa”, af cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzé el 85.71%, superando la meta en un 14.28%, alcanzando un 119.99% de porcentaje de cumplimiento, ya que en el histérico de afios
anteriores hubieron retrasos en la culminacién de las metas programadas, de los proyectos subsidiados por parte de los Estados, lo que se tomé como base para la programacion 2018; sin embargo, este afio se contd
con un cambo positivo, resultando en un mayor nimero de proysctos con mejora en la calidad de la atencion; alcanzando un 85.71%, lo que aumenta el fortalecimiento de las acciones de mejora de la calidad, de la
atencidn a los usuarios en los establecimientos de salud.

Indicador 5 "Porcentaje de Entidades Federativas e Instituciones Publicas del Sistema Nacional de Salud que cuentan con Establecimientos de Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagnéstico y
Tratamiento, asi como Areas Administrativas y Centrales de Calidad que participan en las convocatorias anuales del Programa®, al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se supero la meta en un 28%,
alcanzando un 138.89% de porcentaje de cumplimiento, debido a la alta participacién de los establecimientos de las institucions publicas del Sistema Nacional de Salud, con el objetivo de implementar acciones de
mejora de la calidad de la atencién y en la implementacion de un Modelo de Gestion de Calidad en Salud; lo que se refleja en que se cuente con mas establecimientos de salud, comprometidos a otogar servicios de
salud con calidad, lo que contribuye al acceso efectivo y la calidad de la atencion en éstos.

Indicador 6 "Porcentaje de establecimientos que reciben capacitacion para implementar el Modelo de Gestién de Calidad en Salud por las unidades ganadoras del Premio Nacional de Calidad en Salud”, al
cierre del cuarto frimestre que se reporta, se alcanzo el 100% de la meta programada, debido a que en los establecimientos ganadores del Premio Nacional de Calidad en Salud, [a experiencia en Ia implementacion de)
: /{{Modelo de Gestion de Calidad en Salud con otros establecimientos, y por consecuencia, los establecimientos capacitados adquieren conocimiento para implementar el Modelo de Gestién de Calidad en Salud. 7




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPyRH} -

TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 8P4
UNIDAD RESPONSABLE: Direccion General de Calidad y Educacion en Salud X POP-IPP-PO-006-04 .
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Indicador 7 "Porcentaje de apoyos econdmicos comprometidos y/o entregados a las Entidades Federativas e Instituciones Pablicas del Sistema Nacional de Salud para la implementacion de Proyectos de
Mejora de 1a Calidad”, al cierre del segundo semesire que se reporta, se alcanzd el 100.00% de cumplimiento de la meta programada; en |s transferencia derecursos debido a que las entidades federativas e
instituciones del sistema nacional de salud beneficiadas, con lo que se logra que se implementen Proyectos de Mejora de la Calidad de la atencién y en la implementacion del Modelo de Gestién de la Calidad en Salud;
ello refleja la participacion de la pablacion objetivo del programa en las convocatorias anuales del Programa, a través de Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencion Médica; o el Modelo de Gestién de Calidad en
Salud, y que se cuenta con mas establecimientos comprometidos con la Mejora de la Calidad de la Atencion, al financiar proyectos de mejora de la calidad, tales como: "Modelo de Abordaje de depresion en Pacientes
crénico-degenerativos”, Inhibicién plaquetaria 6ptima para disminuir el fenémeno de no reflujo y mejorar la supervivencia en el infarto agudo al miocardio en el Instituto Nacional de Cardiclogia “Ignacio Chavez’, Mejorar
a calidad del diagnéstico oportuno de cancer de mama en la region Tulancingo y Otomi Tepehua en las mujeres de 40 a 69 afos, Impacto del diagndstico oportuno y tratamiento integral del sindrome Metabdlico en nifios
con sobrepeso y obesidad del Hospital Infantil de Tamaulipas. ' '

Indicador 8 "Porcentaje de supervisién a Entidades federativas e Instituciones que recibieron financiamiento el afio anterior”, al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzé el 100.00% de cumplimiento‘
de la meta programada; logrando supervisar las entidades e instituciones programadas, con el fin de verificar el cumplimiento de los objetivos y metas, para lo cual se otorgd el financiamiento. La supervision se realizé en
los Proyectos de Mejora de la Calidad y Establecimientos de Salud, que ganaron el Premio Nacional de Calidad en Salud en 2017, dando cumplimiento a los objetivos planteados y los recursos ejercidos.

indicador 9 "Porcentaje de transferencias realizadas a las Entidades Federativas e Instituciones que realizan acciones para mejorar la calidad en la atencion médica a través del financiamiento™, al cierre del
segundo semestre que se reporta, la meta se superd en un 22.22% con respecto a la meta. programada, debido a que las instituciones ejecutoras, al ser ef enlace con los establecimientbs beneficiados del programa,
optimizan la gestion de |a apertura de la cuenta bancaria, conltevando la certeza de la transferencia de los recursos oforgados, obligacion que tienen en términos de las reglas de operacion del programa. De ahi que por
[eflo, se culminaron con éxito las transferencias de financiamiento; todo eflo conduce a que los establecimientos de salud beneficiados del programa, con motivo del financiamiento otorgado, desarroiian los proyectos de
mejora de la calidad y se reconoce el nivel de madurez de la implementacion del Modelo de Gestién de la Calidad en Salud.
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SECRETARIA DE SALUD

DIRECC_I()N GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

{miles de pesos)

JAD: DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD
'GRAMA: CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA
I0DO: CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

Wi Iy O A A RO MK
e 5 5TO
ARPROBAD MODHF ADC FROGRANADD 3 DO
)
H Pi L) g Q
#
1100 1 _8Be9l 13,8543  13,854.3]. 13,854.3
1200 32,722.0] 25,247.7 ’ 25247.7 24,704.0
1300 31,076.9 16,530.6 16,530.6 16,189.9
1400 5,623.7] 8,117.5 8,117.5 2,030.3
1500 | 4,476.6 ] 78046 7,894.6 5,494.0
1700 ] 919 _..1,587.4 .1,587.4] . 1,587.4
0 0.0 . .00
5 (0 474 4174 49 A
3300 001 500.0]" 500.0] 500.0
3800 ] _00] 2,974.5| 2,974.5 . 29745

3,388.3
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PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 det DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPyRH)

TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 . P-4
UNIDAD RESPONSABLE: Direcci6 ! de Planeacic 1y Desarrollo en Salud. ) POP-IPP-PO-006-04 -
—— . , oot - — - — . — . ———— ]
N E T : . Al Pesiodo .,
il srfoep S INDICADGRES . f’e"”""’"“‘ T ‘ A
5 . ) U . Medicién N % -
B DENGMINACION .. @BJETVO : ANukL N o 3
S ' L S brom. e : e,
. rogq‘ rog: : ;Cumpltmle
i . 1 ke |

3| 1 | S200 |Fortaleciminto ala |Contribuir a asegurar el acceso i

Atencion Médica efectivo a servicios de salud con| 1 {Porcentaje de localidades con servicios de atencion primaria a la salud Anual 87.04 87.04 86.70 99.61 87.04 86.70 09.61
Calidad mediante el oforgamiento de .

servigios de Atencién Primaria a la

Porcentaje de casos referidos de embarazo de alto riesgo a un segundo nivel de

Salud a través de UMM, por medio| 2 . Anual 100.00 | 100.00 | 84.04 84.04 100.00 | 84.04 84.04
: atencion. B
de la transferencia de recursos
presupuestarios federales a las .
Entidades Federativas. 3 |Porcentaje de nifios menores de cinco afos recuperados de desnutricion. Anual 35.00 35.00 | 26.01 74.31 35.00 26.01 74.31
4 |Porcentaje de nifios menores de cinco afos con desnutricion. Semestral 8.59 4.29 5.27 122.84 8.59 1064 | 123.86
5 |Porcentaje de mujeres detectadas con embarazo de alto l-'iesgo. Semestral 27.86 1.30 0.69 53.08 27.86 33.57 120.5

Porcentaje de citologias cervicales (Papanicolau) realizadas en [as mujeres de 25 a 34

afios de edad por primera vez en su vida o en un lapso mayor a tres afos. Semestral 5.7 28.64 | 28.16 £8.32 7.2 57.87 | 101.05

Porcentaje de servicios de promocion y prevencion otorgados con respecto a los

programados. Semestral 95.00 47.50 | 45.26 | 95.28 95.00 | 93.05 | 97.95

8 |Porcentaje de consultas de atencion médica otorgadas con respecto a las programadas | Semestral 90.00 35.00 | 41.67 119.06 90.00 90.70 | 100.78

Porcentaje de personal de salud itinerante completo de acuerdo a la tipologia de las

Uridades Madicas Méviles del Programa. - Trimestral 95.01 2.00 _-1.29 -64.50 | 95.01 91.97 96.80

Porcentaje del equipo de salud itinerante capacitado de las Unidades Médicas Méviles

10 del programa.

Trimestral 90.68 7.49 -6.20 -82.78 | 90.68 | 46.71 51.51

Descripcion cualitativa de las acciones desarroliadas:

Indicador 1 "Porcentaje de localidades con servicios de atenci6n primaria a la salud”, al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzé un porcentaje de cumplimiento de 99.61%, es decir, 0.34% por debajo
de la meta programada, para el periodo en comento; lo anferior es derivado de que las condiciones fisicas y mecanicas del parque vehicular no son las 6ptimas, ya que la mayoria ha superado el tiempo de vida il
estimada, el no visitar a todas las localidades que son objeto de! programa, implica que disminuya el seguimientc de los servicios de atencion primaria, otorgados a la poblacién y que no se detecten oportunamente
padecimientos o complicaciones de enfermedades ya establecidas, repercutiendo en la calidad de vida de la poblacion. :

Es importante seiialar que las cifras son preliminares.

Indicador 2 "Porcentaje de casos referidos de embarazo de alto riesgo a un segundo nivel de atencién”, al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzé un porceniaje de cumplimiento de 84.04%, es

decir,15.96% por debajo de la meta programada, para el periodo en comento; lo anterior tiene varias causas, entre las que destacan: recursos limitados para la capacitacion del equipo itinerante de salud vy la alta rotacion

del mismo, lo que implica un doble esfuerzo para capacitar al personal que sustituye al previamente capacitado. El no referir a las pacientes en las cuales se ha detectado factores de complicacién obstétrica, pued?.-
oner en riesgo la vida de la madre y/o del producto.

‘Es importante sefialar que las cifras son preliminares.
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PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION {Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS {Articulo 181 def RLFPyRH)

TRIMESTRE. OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 SP-4
UNIDAD RESPONSABLE: Direccion General de Planeacién y Desarrollo en Salud POP-IPP-PO-006-04
PROGRAMA ' META
_ ] } E£n el Trimestre - ) ‘ Al Perigdo
) sF | PP , INDICADGRES F’E":{;’;fe' I :_ -
: DENOMINACION DBJETIVO i ANUAL | : 3’; i : Y%
Pr: Akl i, - -1 Prog.
og i .| Cumplimie] mg il Aic. Curyplimie
) ’ nte s le o . Ao

Indicador 3 "Porcentaje de nifios menores de cinco aiios recuperados de desnutricién”, 2l cierre del cuarto trimestre que se reporia, se alcanzd un porcentaje de cumplimiento de 26.01%, es decir, 8.99% por debajo
de la meta programada, para el periodo en comento; lo anterior, es debido a que la recuperacion de desnutricion, implica cambios en los habitos nutricionales pero también disponibilidad y calidad de los alimentos
destinados a los nifios; el programa no cuenta en sus componentes e intervenciones con apoyos nutricicnales en especie; asi mismo, la poblacién atendida es vulnerable por la pobreza y marginacién. Esta condicion
puede repercutir negativamente en el crecimiento y desarroilo psicomotriz de los nifios menores de & afios de edad, impactando negativamente en su aprendizaje escolar y su calidad de vida en general.

Es importante sefialar que las cifras son preliminares.

Indicador 4."Porcentaje de nifios menores de cinco afios con desnutricion”, al cierre del segundo semestre que se reporta, se alcanzé un porcentaje de cumplimiento del 10.64%, lo que representa negativamente
2.05% mas con respecto a lo programado, toda vez que este indicador tiene un sentido descendente; lo anterior, es debido a la bisqueda intencionada de la poblacién de menores de cinco afios, o que conlleva a un
incremento en el nimero de diagnosticos nutricionales en una poblacién vulnerable por la pobreza y marginacion, sin embargo a pesar de lo anterior, uno de los objetivos del programa es que se identifique y trate
oportunamente la desnutricion de nifios y nifias menores de cinco afios en conjunto con la poblacion y estrategias dirigidas a madres y/o cuidadores de menores de cinco afios, tales como promocién de estilos de vida
saludables (por ejemplo, preparacion de platos saludables), prevencion, diagnostico y tratamiento oportuno de enfermedades que conlleven a la desnutricion (por ejemplo, las enfermedades parasitarias); asi como el
monitoreo periddico del peso y la talla de los menores de cinco afios. La consecuencia de tener un niimero mayor de nifios con algtn grado de desnutricion, es que de no tratarse oportuna y correctamente, esta condicion
repercutird negativamente en su crecimiento y desarrollo psicomotriz, impactando en el aprendizaje escolar y calidad de vida-de esta poblacion.

Es importante sefialar que las cifras son preliminares.

Indicador 5 "Porcentaje de mujeres detectadas con embarazo de alto riesgo™, al cierre del segundo semestre que se reporta, se alcanzé el 33.57%, es decir, 5.71% por arriba de la meta programada, para el periodo
en comento; la meta programada se superd, gracias a los esfuerzos realizados de manera conjunta entre la poblacién, las Jurisdicciones Sanitarias, los servicios de salud y los equipos de salud itinerantes del programa
para, identificar oportunamente a las mujeres con factores de riesgo, que deriven en complicaciones del embarazo (embarazo de alto riesgo); lo anterior, favorece el segunmlento estrecho del control prenatal,

contribuyendo asi a disminuir la muerte materna.
Es importante sefialar que las cifras son preliminares.

Indicador 6 "Porcentaje de citologias cervicales (Papanicolau) realizadas en las mujeres de 25 a 34 afios de edad por primera vez en su vida o en un lapso mayor a ires afios", al cierre del segundo semestre
que se reporta, se alcanzo el 57.87% de porcentaje de cumplimiento, es decir, 0.6% por arriba de la meta programada para el periodo en comento; la meta programada se supero, debido a que las acciones de promacién
y prevencion se han enfatizado en aquellas zonas donde la poblacién es renuente a {a deteccién oportuna de cancer cérvico uterino, asi como a campafias de deteccion realizadas en el marco de ferias de la salud en la
poblacidn objetivo. Lo anterio, implica una deteccién oportuna de displasias o cancer cervicouterino en la poblacién cbjetivo del Programa, lo que permite el aumento en la expectativa y calidad de vida de las mujeres en

riesgo.

Es importante sefialar que las cifras son preliminares.

Indicador 7 "Porcentaje de servicios de promocién y prevencion otorgados con respecto a los programados™, al cierre del segundo semestre que se reporta, se alcanzé ef 93.05%, es decir,1.95% por debajo de Ia
meta programada para el periodo en comento; la meta.programada no se alcanzé, debido a las condiciones fisicas y mecanicas del parque vehicular, que requiere mayor tiempo para mantenimientos correctivos, lo que

implica que los equipos de salud itinerantes no pudieran llevar, con la frecuencia planeada, los servicios de promocidn y prevencion previstos; lo anterior, conlleva a una menor deteccion oportuna de enfermedades y o
complicaciones; asi como menor posibilidad de proveer a la poblacion, talleres de ensenanza-aprendlzaje en hébitos alimentarios y conductas saludables. p

,,’Es importante sefialar que las cifras son preliminares. ) -
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PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPyRH})

TRIMESTRE: OCTUBRE - DICIEMBRE 2018 SP-4
UNIDAD RESPONSABLE: Direccion General de Planeacién y Desarroilo en Salud POP-IPP-PO-008-04 .
R ToroshawA T VS T ™ T

' - e | Erecuentia de En 'el‘l?r.igle_éfre__'- A A éeﬁq;’lﬁ_

EEE R & o - INDICAPORES - 'ﬁ;::;'l’; S RS o -

| . DENOMINAGION .. . OBJETIVD T ) K ;A’ .

. Ale. | Gumpiirate Prog. ‘ A 1 ;
" nte .

Indicador 8 "Porcentaje de consuitas de atenciéon médica otorgadas con respecto a las programadas”, al cierre del segundo semestre que se reporta, se alcanzo el 90.7%, es decir, 0.7% por arriba de [a meta
programada para el periodo en comento; la meta programada se aicanzo debido a que la poblacién demandd mas servicios de atencidn médica; lo anterior, repercute favorablemente en las condiciones de vida de la
poblacién, debido a que la enfermedad puede implicar disminucion de asistencia laboral y escolar, con las consecuencias financieras en la poblacion econdmicamente activa y de aprendizaje en los escolares.

Es importante seialar que las cifras son preliminares.

Indicador 9 "Porcentaje de personal de salud itinerante completo de acuerdo a la tipologia de las Unidades Médicas Moviles del Prograrha". al cierre del cuarto trimestre que se reporia, se alcanzé el 91.97%, es
decir, 3.04% por debajo, de la meta programada para el periodo en comento; la meta programada no se alcanzo, debido a los movimientos del personal (altas y bajas), asi como a los tiempos establecidos para el
proceso de contratacion, lo anterior, repercute en los servicios de atencion primaria a la salud, que dejan de otorgarse por el personal vacante, a la poblacién objetivo.

Es importante sefialar que las cifras son preliminares.

Indicador 10 "Porcentaje del equipo de salud itinerante capacitado de las Unidades Médicas Méviles del programa®, al cierre del cuarto trimestre que se reporta, se alcanzo el 46.72%, es decir, 43.97% por debajo
de la meta programada para el periodo en comento; la meta programada no se alcanzé debido a los movimientos del personal (altas y bajas) del programa, y a que las coordinaciones estatales del programa no
gestionaron de manera oportuna la capacitacion con las jurisdicciones sanitarias, quienes normalmente apoyan en [a capacitacion del personal operativo del programa, con espacios fisicos y recursos humanos; toda vez
que el programa no cuenta con una partida presupuestal especifica para capacitacién; lo antrior, repercutié negativamente en el fortalecimiento de las habilidades del personal operativo en este periodo, y por ende en [a
; atencion a la poblacién objetivo. : 7

/ Es importante sefialar que las cifras son preliminares.
43




SECRETARIA DE SALUD ‘

R o DIRECCION GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
T - PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

(miles de pesos)

IDAD: DIRECCION GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD

JGRAMA: FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDIQA
RIODO: CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

'PRESUPUESTOANUAL
MODIFICADO.

~ APROBADO

1100 17,605.7

397,238.5

19,105.7

19,105.7

X st

19,046 4

1200 129,797.0 129,797.0 129,797.0 129,163.5
1300 190,965.6 169,060.8 169,060.8 166,956.7
1400 - 45,223.5 24,202.9 24,202.9 15,734 4
1500 - 36,945.1 42,6341 42,634.1 20,863.2
1700 “1,651.9 12,438.0 12,438:0 11,979.6

218.8

3700 0.0 1,889.2 1,889.2 802.5

3800 0.0 186.0 186.0 186.0

AERSdIn wg;::

: 402,118 467,583.6 A6 ; H38
DARRED

4300 402,118.1 467,583.6 467,583.6 454,703.6




SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION
(miles de pesos)

IIDAD: SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA "DIF"

'OGRAMA: PROGRAMA DE ESTANCIAS INFANTILES PARA APOYAR A MADRES TRABAJADORAS
'RIODO: CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE) ‘
* PRESUPUESTO ANUAL. .
APROBADO MODIFICADO s
' 156,951.1 ) 155&80 1 :
40,9547 "40,143.7| 40,143.7 39,731
1200 21,584.8 22,6071 22,6071 22,200 5
1300 20,877.8 22,088.3 22,088.3 22.088.2
1400 15,641.6 13,287.4 13,2874 13,1958
1500 57,738.3 57,390.6 57,3006 57.160.3
1700 153.9 153.9 153.9 7539
1oy g
AL 0.0 68 B8 2 R
{ ULY .:
2100 0.0 240.3 240.3 240.3
2200 0.0 7.313.3 7.313.3 7.298.4
2400 0.0 2.1 2.1 21
2500 0.0 0.0 0.0 0.0
2600 0.0 8,281.7 8,281.7 8.170.6
2700 0.0 1,372.2 1,372.2| 13727
12900 0.0 471.6 471.6 46561

11,7646 11,7646

3100 11764.3
3200 0.0 30.0 30.0 30.0
3300 0.0{ 33,3311 33,331.1 32,8773
3400 0.0 124.4 124.4 124.4
3500 0.0 16,907.6 16,907.6 16.460.7
3700 0.0 2,207.7 2,207.7 2,185.0
3900 0.0 475.2 475.2 4581

L 241,3634

238,201.8




UNIDAD RESPONSABLE: Coﬁisién Nacional de Proteccién Social en Salud

PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)

AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPYRH)

BIMESTRE: JULIO - AGOSTO 2018

SP-4

POP-IPP-PO-006-04

" PROGRAMA
| 8F | PR L o INIGADORES . | e
’ : R DENOMINACTION . OBJETIVO ) o o L Al o
' S Ly P Gumitimie
I - . - - . e
31 01 |s072 PROSPERA Contribuir a fortalecer & ]
y Programa de  |cumplimiento efectivo de los Porcentaje de cobertura de atencién en salud a familias beneficiarias Bimestral 95 95.00 98.87 104.07 95.00 98.87 | 104.07
05 Inclusion Social  [derechos sociales que
potencien las capacidades .
de las personas en situacion Porcentaje de cobertura de atencion prenatal a mujeres Bimestral 95 95.00 99.50 | 104.74 | 95.00 | 99.50 | 104.74
de pobreza, a través de . E
acciones que amplien sus Porcentaje de adultos mayores beneficiarios que cumplieron su corresponsabilidad en | . ral
cap ac:dac_1§s en salud a los que se les emitié el apoyo monetario 2_/ Simestra
alimentacion, salud y :
educacion, y mejoren su -
acceso a otras dimensiones Porcentaje de nifias y nifios beneficiarios que estan en control nutricional Bimestral 96 96.00 99.45 103.59 96.00 99.45 | 103.5¢
del bienestar.
) Porcentaje de cobertura de nifas y nifios con suplemento Bimestral 85 85.00 96.10 113.06 85.00 96.10 113.06
Porcentaje de cobertura de mujeres embarazadas y en lactancia con suplemento Bimestral 90 90.00 96.10 | 106.78 90..00 96.10 | 106.78

Descripcion cualitativa de las acciones desarrolladas:

1_{ El caloulo de los indicadores es de forma bimestral por fo que no son acumulables, siendo la misma cifra la que se reporta en el trimestre y al periodo; son cifras preliminares.

La informacion de estos indicadores, se genera con base en la informacion de las entidades federativas, el IMSS PROSPERA RURAL y el IMSS PROSPERA URBANO.

Indicador 1 "Porcentaje de cobertura de atencion en salud a familias beneficiarias", se programé una meta del 95%, alcanzando un 98.87%, con un porcentaje de cumplimiento. del 104.07%; la meta alcanzada se encuentra por encima de la meta
programada del 95%, debido a que se realizaron las acciones para que las familias registradas en las unidades de salud como beneficiarias del Programa, recibieran servicios del Paquete Basico Garantizado de Salud y cumpligran con sus compromisos
de consultas y sesiones educativas en salud, establecidas de acuerdo a Reglas de Operacién del PROSPERA Programa de Inclusidn Social (PROSPERA).

Indicador 2 "Porcentaje de cobertura de atencién prenatal a mujeres”, se programé una meta del 95% alcanzando 99.50% con un porcentaje de cumplimiento del 104.74%; la meta alcanzada se encuentra por encima de la meta programada del 95%,

debido a que se realizaron las acciones para que mujeres embarazadas beneficiarias del Programa PROSPERA y registradas en las unidades de salud asistieran a control médico.

2_]/ Indicador 3 "Porcentaje de adultos mayores beneficiarios que cumplieron su corresponsabilidad en salud a los que se les emiti6é el apoyo monetario”, este indicador es informado por la Coordin;

que corresponde a la emision de apoyos monetarios.

b

acion Nacional del Programa PROSPERA, ya

Indicador 4 "Porcentaje de nifias y nifios beneficiarios que estén en control nutricional”, se programé una meta del 96% alcanzando 99.45% con un porcentaje de cumplimiento de 103.59%; la meta alcanzada se encuentra por encima de la ;ta
programada del 86%, debido a que se realizaron las acciones para que nifios menores de 5 afios beneficiarios del Programa PROSPERA, asistieran a sus citas médicas programadas y se realizara seguimiento de su estado nutricional.




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE DPERACION {Anexo 26 del DPEF-2015}
AVANCE FISICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 det RLEPYRH)

BIMESTRE: JULIO - AGOSTO 2018 SP-4
UNIDAD RESPONSABLE: Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud - POP-IPP-PO-006-04
PROGRAMA : ' " META
_ v Freciancia d Enel Trimestra Al Periode 1
| se | pR INDIGADORES i - — e —_— %
’ DENOMINACION OBJETIVO . ANUAL % , dei
: ’ " de . Cumplimie
reg. {- Al Cumgimie Preg. Ale. nto
: m’;"; -

Indicador 5 "Porcentaje de cobertura de nifias y nifios con suplemento”, se programé una meta del 85% alcanzando 96.10% con un porcentaje de cumplimiento de 113.06%; con el objetivo de disminuir la desnutricion, se entrega suplemento
alimenticio a nifios de 6 a 59 meses, de acuerdo a reglas de Operacién de PROSPERA, la entrega de suplemento se encuentra por encima de la meta programada del 85%, se debid a los siguientes factores:

Indicador 6 "Porcentaje de cobertura de mujeres embarazadas y en lactancia con suplemento”, se programé una meta del 90% alcanzando 96.10% con un porcentaje de cumplimiento de 106.78%: con ef objetivo de garantizar.Jos micronutrimentos
minimos para favorecer el embarazo, se entrega suplemento alimeniticio a mujeres embarazadas, de acuerdo con las Reglas de Operacién de PROSPERA; Ia entrega de suplemento se encuentra por encima de la meta programada def 90%.

Nota: La Direceidn General de Informacién en Salud, quien es responsable de la implementacién del Sistema Nacional de Informacién Bésica en Materia de Salud (SINBA), con el cual se obtiene |a informacion de la Secretaria de Salud, ha
notificado un retraso en la integracion de la informacién, por io que solicité que los resultados correspondientes al bimestre sean publicados como preliminares.

Respecto a lo anterior, para los indicadores 5 y 6, la cobertura de entrega de los suplementos alimenticios, se debi6 a los siguientes factores:

Entrega de los suplementos alimenticios en Ja consulta, asi como en visitas domiciliadas.
Entrega en los taileres de autocuidado de la salud.
Actualizacion de los censos nominales, de poblacidn beneficiaria objetivo.

. La entrega oportuna en unidades de salud de Diconsa. j‘l

/ ,x Los responsables de los Servicios Estatales de Salud y de las Delegaciones del IMSS-PROSPERA, implementaron estrategias al interior de las unidades de-salud para lograr los resultados mostrados, las cuales estan definidas en el Manual para el
-~.Suministro y Control del Suplemento Alimenticio.
L4 .




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018) N
AVANGE FISICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS {Articulo 181 de! RLFPyRH)

BIMESTRE: SEPTIEMBRE - OCTUBRE 2018 : SP-4

UNIDAD RESPONSABLE: Comision Nacional de Proteccion Social en Salud POP-IPP-PO-006-04

.Sk [rpp | : 1. o LmbcapoRes - . o Fremendade A
: DENOMINACION - | - . oBJetivo: . .| ) - : o o ANUAL . ; ‘ -de
o .- . . . . . . ) , i’mg‘ Cme do . Prog. - Ao Cumplinife;
" {Cumplimie S - ‘nto
- : . - o fito - :
3| 01 |so72 PROSPERA Contribuir a fortalecer el :
y Programa de cumplimiento efectivo de los | 1 |Porcentaje de cobertura de atencién en salud a familias beneficiarias Bimestral 95 95.00 98.59 103.78 95.00 98.59 103.78
05 Inclusién Social  {derechos sociales que : :
potencien las capacidades : .
de las personas en situacién | 2 |Porcentaje de cobertura de atencion prenatal a mujeres Bimestral 95 95.00 99.74 | 104.99 | 95.00 99.74 | 104.99

de pobreza, a través de
acciones que amplien sus
capacidades en 3
alimentacién, salud y
educacién, y mejoren su
acceso a otras dimensiones | 4 |Porcentaje de nifias y nifios beneficiarios que estan en control nutricional Bimestra! 96 96.00 99.28 103.42 96.00 99.28 103.42
del bienestar.

Porcentaje de adultos mayores beneficiarios que cumplieron su corresponsabilidad en

salud a los que se les emitié el apoyo monetario 2_/ Bimestral

5 |Porcentaje de cobertura de-nifias y nifios con suplemento Bimestral 85 85.00 97.20 114.35 85.00 97.20 114.35

6 |Porcentaje de cobertura de mujeres embarazadas y en lactancia con suplemento Bimestral 90 90.00 96.70 | 107.44 | 90.00 96.70 | 107.44

Descripcioén cualitativa de las acciones desarrolladas:

1_/ El célculo de los indicadores es de forma bimestrai por lo que no son acumulables, siendo la misma cifra la que se reporta en el trimestre y al periodo; cifras preliminares.
La informacion de estos indicadores, se genera con base en la informacion de las entidades federativas, el IMSS PROSPERA RURAL y el IMSS PROSPERA URBANO.
Indicador 1 "Porcentaje de cobertura de atencién en salud a familias beneficiarias”, se programé una meta dei 95%, alcanzando un 98.59%, con un porcentaje de cumplimiento del 103.78%; la meta alcanzada se encuentra por encima de la meta

programada del 95%, debido a que se realizaron las acciones para que las familias registradas en las unidades de salud como beneficiarias del Programa, recibieran servicios del Paquete Bésico Garantizado de Salud y cumplieran con sus compromisos
de consultas y sesiones educativas en salud, establecidas de acuerdo a Reglas de Operacién del PROSPERA Programa de Inclusién Social (PROSPERA).

Indicador 2 "Porcentaje de cobertura de atencin prenatal a mujeres”, se programé una meta del 95% alcanzando 99.74% con un porcentaje de cumplimiento del 104.99%; la méta alcanzada se encuentra por encima de la meta programada del 95%,
debido a que se realizaron las acciones para que mujgres embarazadas beneficiarias del Programa PROSPERA vy regisiradas en las unidades de salud asistieran a control médico.

2/ Indlcador 3 "Porcentaje de adultos mayores beneficiarios que cumplieron su corresponsabilidad en salud a los que se les emiti6 el apoyo monetario”, este indicador es informado por la Coordinacién Nacional del Programa PROSPERA ya
que corresponde a la emision de apoyos monetarios.

;Indicador 4 "Porcentaje de nifias y nifios beneficiarios’ que estan en control nutricional™, se programé una meta del 96% alcanzando 99.28% con un porcentaje de cumplimiento de 103.42; la meta alcanzada se encuentra por encima de la mrieta
+programada del 96%, debido a que se realizaron las acciones para que nifios menores de 5 aios beneficiarios del Programa PROSPERA, asistieran a sus citas médicas programadas y se realizara seguimiento de su estado nutricional.




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACIOR (Anexo 26 det DPEF-2018) .
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS {Articuio 181 del RLFPyRH)

BIMESTRE: SEPTIEMBRE - OCTUBRE 2018 SP.4
UNIDAD RESPONSABLE. Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud PCP-IPP-PQ-006-04
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Indicador 5 "Porcentaje de cobertura de nifias y nifios con suplemento"”, se programé una meta del 85% alcanzando 97.20% con un porcentaje de cumplimiento de 114.35%; con el objetivo- de disminuir la desnutricion, se entrega suplemento
alimenticio a nifios de 6 a 59 meses, de acuerdo a reglas de Operacion de FROSPERA, la entrega de suplemento se encuentra.por encima de la meta programada del 85%.

Se presentd una disminucion en el numero de beneficiarios pasando de 204,839 mujeres embarazadas y en periodo de lactancia programadas a 193,522 mujeres embarazadas y en periodo de lactancia que recibieron suplementos alimenticios. io
anterior debido a un retraso en la integracién de informacién del Sistema Nacional de Informacién Basica en Materia de Salud (SINBA) el cual es responsabilidad de la Direccion General de Informacion en Salud

Indicador 6 "Porcentaje de cobertura de mujeres embarazadas y en Jactancia con supiemento”, se programé una meta del 90% alcanzando 96.70% con un porcentaje de cumplimiento de 107.44%,; con el objetivo de garantizar los micronutrimentos
minimos para favorecer el embarazo, se entrega suplemento alimenticio a mujeres embarazadas, de acuerdo con las Reglas de Operacion de PROSPERA,; la entrega de suplemento se encuentra por encima de la meta programada del 90%.

Nota: La Direccion General de Informacion en Saiud, quien es responsable de la implementacion del Sistema Nacional de Informacién Bésica en Materia de Salud (SINBA), con ¢l cual se obtiene la informacion de la Secretaria de Salud, ha
notificado un retraso en la integracion de la informacion, por lo que solicité que los resultados correspondientes al bimestre sean publicados como preliminares.

Respecto a lo anterior, para los indicadores 5 y 6, Ia cobertura de entrega de los suplementos alimenticios, se debi6 a los siguientes factores:

Entrega de los suplementos alimenticios en la consulta, asi como en visitas domiciliadas.
Entrega en los talleres de autocuidado de la salud.
Actualizacién de los censos nominales, de poblacion beneficiaria objetivo.

La entrega oportuna en unidades de salud de Diconsa.

A os responsables de los Servicios Estatales de Salud y de las Delegaciones def IMSS-PROSPERA, implementaron estrategias al interior de las unidades de salud para lograr los resultados mostrados, las cuales estan definidas en el Manual para el /
;7;Suministro y Control de! Suplemento Alimenticio.

/

4




SECRETARIA DE SALUD

i : DIRECCION GENERAL DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO
T . PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION

{miles de pesos)

IDAD: COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
'OGRAMA: PROSPERA Programa de Inclusion Social
RIODO: CUARTO TRIMESTRE 2018 (ENERO-DICIEMBRE)

RESUPUESTO ANUAL

—144,027.2]

1268 ,268.7 3.
1200 64,714.9 64,714.9 64,714.9 64,714 9
1300 99,846.8 132,413.0 132,413.0 132.413.0
1400 53,220.9 48,715.7 48,715.7 47,717 8
1500 156,575.2 104,964.5 104,964.5 100,036.8
1700 1,536.6 6,842.2 6,842.2 6,842 2

119,112 12
) T 66.1] " 66.1 66.1
3300 0.0 119,046.9 119,046.0 119,046.0
gﬂ "Eg'é. aj[e
R 86 0.8 13,107.0 13,107.0
hsferencias ;
4300 5,862,220.8 5,743,107.0 5,743,107.0

6,382,1425

_ 6,376,138.9




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Arttcule 181 det RLFPyRH)

TRIMESTRE. JULIO - SEPTIEMBRE 2018 Cierre Definitivo SP-4

UNIDAD RESPONSABLE: Di 16 | de Pl ion y Desarrollo en §alud - POP-IPP-PO-006-04

3 S$200 |Fortaleciminto a la |Contribuir a asegurar el acceso
Atencién Médica  |efectivo a servicios de salud con{ 1 |Porcentaje de localidades con servicios de atencion primaria a la salud Anual 87.04
Calidad mediante el oforgamiento
de servicios de Atencion Primaria a

fa Salud a wavés de UMM, por| 2 Ztc:::g;aje de casos referidos de embarazo de alfo riesgo a un segundo nivel de Anual 100.00
medio de la ftransferencia de
recursos presupuestarios federales
a las Entidades Federativas. 3 |Porcentaje de nifios menores de cinco afios recuperados de desnutricién. Anual 35.00
4 |Porcentaje de nifios menores de cinca afios con desnutricion. i Semestral 8.59 4.30 5.37 124.88
5 |Porcentaje de mujeres detectadas con embarazo de alto riesgo. Semestral 27.86 2656 | 32.88 | 123.80
6 Pfxrcentaje de citologlas cervicales (P-apanicolau) realizadas en las mu!'eres de 25a 34 Semestral 57.27 2863 | 2971 | 103.77
afnos de edad por primera vez en su vida o en un lapso mayor a fres afios.
7 Porcentaje de servicios de promocidn y prevencion otorgados con respecto a los Semestral 95.00 . 4750 | 47.79 | 100.61
programados. .
8 |Porcentaje de consultas de atencion médica otorgadas con respecto a las programadas | Semestral 90.00 55,00 | 49.03 89.15
Porcentaje de personal de salud itinerante completo de acuerdo a la tipologia de las .
9 Unidades Médicas Méviles del Programa. Trimestral 95.01 2.00 2.29 11450 | 93.01 | 93.28 ) 100.27
10 Parcentaje del equipo de salud itinerante capacitado de las Unidades Médicas Moviles | Trimestral 90.68 831 .74 8111 83.19 52.91 63.60

del programa.

Descripcion cualitativa de las acciones desarrolladas:

indicador 4."Porcentaje de nifios menores de cinco afios con desnutricién.”, estas cifras fueron actualizadas al primer semestre, se alcanzd el 5.37%, lo que representa negativamente 1.07% mas con respecto a
lo programado, toda vez que este indicador tiene una direccién descendents; lo anterior es debido a los esfuerzos del equipo de salud itinerante en la bisqueda intencionada de la poblacién de menores de cinco
afios, lo que conlleva a un incremento en el nimero de diagndsticos nutricionales por un tado, y por el otro, debido a que el Programa no cuenta en sus componentes e intervenciones con apoyos nuiricionales en
especie, en una poblacidn vulnerable por la pobreza y marginacién. Sin embargo, a pesar de lo anterior, uno de los objetivos de! programa es que, se identifique y frate oportunamente la desnutricion de nifios y nifias
menores de cinco afos, en conjunto con la poblacién, y estrategias dirigidas a madres y/o cuidadores de menores de cinco afios, tales como promocidn de estilos saludables de vida (por ejemplo preparacion de
platos saludables), prevencién, diagnéstico y tratamiento oportuno de enfermedades que condicionen desnutricién (por ejemplo, las enfermedades parasitarias); asi como el monitoreo periddico del peso y la talta de
los menores de cinco-afios. En este momento, la consecuencia de tener un nimero mayor de nifios con algdn grado de desnutricién, es que de no tratarse oportuna y correctamente esta condicidn, repercutird
negativamente en su crecimiento y desarrollo psicomotriz, impactando en el aprendizaje escolar y calidad de vida de esta poblacién.

Indicador 5."Porcentaje de mujeres detectadas con embarazo de alto riesgo.", estas cifras fueron actualizadas al primer semesire, se alcanzé el 32.88%, es decir, 6.32% por arriba de la meta programada, para el
periodo en comento; lo que representa el 123.80% de porcentaje de cumphmxento, la meta programada se superd, gracias a los esfuerzos realizados de manera conjunta entre la poblacion, las Jurisdicciongs
Sanitarias, los servicios de salud y los equipos de salud itinerantes del programa, para identificar oportunamente a las mujeres con factores de riesgo que deriven en complicaciones del embarazo {(embarazo de a,lto
. riesgo); lo anterior favorece el seguimiento estrecho del controt prenatal y 1a referencia oportuna a establecimientos de salud con mayor capacidad resolutiva, contribuyendo asi, a disminuir la muerte materna. ‘g




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 def DPEF-2018)
AVANCE FiSICO DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 dei RLFPyRH)

. TRIMESTRE: JULIO - SEPTIEMBRE 2018 Gierre Definitiva Sp-4
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Indicador 6."Porcentaje de citologias cervicales (Papanicolau) realizadas en las mujeres de 25 a 34 afios de edad por primera vez en su vida o en un lapso mayor a tres afios.", estas cifras fueron
actualizadas al primer semestre, se alcanzo el 28.71%, de porcentaje de cumplimiento, es decir, 1.08% por arriba de la meta programada, para el periodo en comento; lo que representa el 103.77% de porcentaje de
cumplimiento; la meta programada se superd, debido a que las acciones de promocion y prevencidn, se han enfatizado en aquéllas zonas donde la poblacién es renuente a la deteccidn oportuna de cancer cérvico

uterino.
Lo anterior, implica una deteccion oportuna de displasias o cancer cervicouterino en la poblacion objetivo del Programa, lo que permite el aumento en la expectativa y calidad de vida de las mujeres en riesgo.

Indicador 7."Porcentaje de servicios de promocién y prevencion otorgados con respecto a los programados.”, estas cifras fueron actualizadas al primer semestre, se alcanzd el 47.79%, es decir, 0.29% por
arriba de la meta programada para el periodo en comento; lo que representa el 100.61% de porcentaje de cumplimiento; la meta programada se superd, debido a que la programacién de las metas para el presente
ejercicio, se realizé sin contemplar que los Servicios Estatales de Salud, apoyarian con la operacidn de 96 unidades médicas méviles, que se preveian serfan dadas de baja; lo anterior, repercutié en el incremento de
servicios de promocién y prevencion otorgados a [a poblacién, lo que implica un mejor cuidado de la salud de la poblacidn atendida.

Indicador 8."Porcentaje de consulias de atencion médica otorgadas con respecto a las programadas.”, estas cifras son actualizadas al cierre del primer semestre que se reporta, se alcanzé el 49.03%, es decir,
5.97% por debajo de la meta programada para el periodo en comento; lo que representa el 89.15% de porcentaje de cumplimiento; la meta programada no se alcanzé, debido a la alta rotacién del personal médico en
las unidades médicas moviles, lo que condiciona que mientras se gestiona y concluye el proceso de contratacion del personal médico, las Unidades Médicas Moviles (UMM), salgan a localidad sin el médico, fo
anterior repercute en la atencién médica oportuna de la poblacién, y por ende, en los diagndsticos y establecimientos de tratamiento oportuno a la poblacion atendida.

Indicador 9 "Porcentaje de personal de salud itinerante completo de acuerdo a la tipologia de las Unidades Médicas Moviles del Programa.”, al cierre del tercer trimestre que se reporta, se alcanzé el 93.26%,
es decir, 0.25% por arriba, de la meta programada para el periodo en comento; lo que representa el 100.27% de porcentaje de cumplimiento; la meta programada se supero debido a que se intensificaron las acciones
de sinergia entre el nivel federal y estatal, tales como: comunicacién estrecha para dar a conocer [as vacantes en otras entidades y facilidades administrativas gestionadas por la Direccién General de Planeacicn y
Desarrollo en Salud (DGPLADES) con la Direccién General de Recursos Humanos; lo que se logré una mayor contratacion del personal en las plazas vacantes, lo que contrlbuyo a contar con los equipos de saiud
itinerante completos y que la poblacidn atendida contara con los servicios de atencidn primaria a la salud. .

Indicador 10 "Porcentaje del equipo de salud itinerante capacitado de las Unidades Médicas Méviles del programa”, al cierre del tercer trimestre que se reporta, se alcanzé el 52.91%, es decir, 30.28% por
debajo de la meta programada para el periodo en comento; lo que representa el 63.60% de porcentaje de cumplimiento; la meta programada no se alcanzd, debido a los movimientos del personal (altas y bajas) det
Programa Fortalecimiento a ia Atencién Médica (PFAM) y a que las coordinaciones estatales del programa, no gestionaron de manera oportuna la capacitacion con las jurisdicciones sanitarias, quienes normalmente
apoyan en la capacitaciéon del personal operativa del PFAM con espacios fisicos y recursos humanos; toda vez que el programa no cuenta con una partida especifica para capacitaciéon; lo que repercutid/
negativamente en el fortalecimiento de las habilidades del personal operativo en éste periodo, y por ende en la atencién a la poblacion objetivo. /




PROGRAMAS SUJETOS A REGLAS DE OPERACION (Anexo 26 del DPEF-2018)
AVANCE FISICG DE LAS METAS E INDICADORES DE RESULTADOS (Articulo 181 del RLFPyRH)

TRIMESTRE: JULIO - SEPTIEMBRE 2018 Cierre Definitivo SP-4

UNIDAD RESPONSABLE: Comision Nacional de Proteccién Social en Salud - POP-IPP-PO-006-04
: ' ; PROGRAMA . & C ' o META
I _En el Trimestrz Al . Periods

1Erdouencia de

: ' . INDICADORES . oy : —
. B . Redicl . ’ %
NOMINACION |+ - OBJETIVO ‘ IR (T SO RS B0t R E
: - 1 ..Pr?g.‘ Alc. Chiﬁpﬂmie’ Prog. : Afe.
SR ) : L . afo " | 3
Seguro Médico Financiar, mediante un ; . " -
Siglo XXi ssquema pubiico de 1 |Porcentaje de avance de aseguramiento de la poblacion objetivo Anual 100.00 _
aseguramiento médico . R ..
universal, la atencién de las | Po.rc_:entaje de nifias y nifios con acceso a las intervenciones financiadas por la Capita Semestral 100.00 3257 | 14.46 44.39
nifias y nifios menores de adicional
cinco afios de edad
incorporados al Sistema, que| 3 |igas y nifios afiiados al Seguro Médico Siglo XXI Trimestral | 100.00 | 100.00| 81.9 | 819 |100.00| 81.9 | 81.9

no sean derechohabientes
de alguna institucién de
seguridad social o no
Cugmen con alguin otro 4 |Nifias y nifios afiliados con acceso a los servicios de salud Trimestral | 100.00 | 75.00 | 71.65 | 95.53 | 75.00 | 71.65 | 95.563
mecanismo de previsién
social en salud, a efecto de 5

o e Financiamiento de equipamiento para la realizacién del tamiz auditivo Anual 100.00
contribuir a la disminucion
del empobrecimiento de las . o . . . .

o y ' .00
familias por motivos de 6 |[Financiamiento de equipamiento de bancos de leche humana Anual 100.0
salud. - -

7 |Financiamiento de insumos para la realizacion del tamiz metabdlico semiampliado Anual 100.00
8 (Financiamiento de evaluacion de Desarrollo Infantil Anual | 100.00

-disporibilidad presupuestaria existente, se pondran cubrir con cargo a los recursos dei gjercicic fiscai 2018. los casos validados durante el ejercicic fiscal 2018 y 2017. cuya informacion se haya entregadq"‘.i

Descripcién cualitativa de las acciones desarrolladas:

Indicador 2."Porcentaje de nifias y nifios con acceso a las intervenciones financiadas por la Capita adicional”, (estas cifras fueron reportadas en el primer semestre), se alcanzé el 14.46%, es deair,
18.11% por debajo de la meta programada; lo que representa el 44.39% de porcentaje de cumplimiento; la meta programada no se alcanzé, debido a retrasos en el sistema de gestién de los casos para
intervencion, ((las intervenciones correspondientes a la atencién primaria a la salud y atencion hospitalaria que se encuentren contenidas en el Catdlogo Universal de Servicios de Salud (CAUSES), del Sistema
de Proteccion Social en Salud (SPSS), descritas en el Anexo 3, asi como los medicamentos asociados, y las atenciones contempladas para las enfermedades cubiertas por el Fondo de Proteccién contra Gastos
Catastroficos (FPGC), del Sistema aplicables a menores de cinco afios de edad, descritas en el Anexo 4, asi como a los medicamentos asociados)), ya que dicho sistema estuvo inhabilitado, produciendo esta
baja en el indicador; el cual mide la proporcién de nifios que recibe la transferencia de la cépita adicional ((recursos que por concepto de apoyo por incremento en la demanda de servicios, se transfieren a la
entidad federativa por cada una de las nifias y nifies afiliados en el ejercicio vigente al Seguro Médico Siglo XX (SMSXX!), cuya familia se incorpore al SPSS)), para asegurar el acceso a las intervenciones
previstas en la linea de vida durante el primer afio de edad.

Indicador 3."Nifias y nifios afiliados al Seguro Médico Siglo XXI", al cierre del tercer frimestre que se reporta, se alcanzo el 81.90%, es decir,18.1% por abajo de la meta programada: lo que representa el
81.90% del porcentaje de cumplimiento; la falta de incumplimiento a la meta, obedece a que se incrementd e} total de la poblacién como resultado de la estimacién de |a poblacién objetivo del Programa Seguro
Médico Siglo XXI (SMSXXI}, a través del historico de afiliacion. Son nifios menores de cinco afios de edad, que han sido afiliados al Sistema de Proteccion Social en Salud y reciben adicionalmente los beneficios
del SMSXXI. El incumplimiento de la meta obedece a que se depende de ias campafas de afiliacion que realizan las entidades federativas y a la voluntad de los padres para la afiliacion de los nifios,
mecanismos ajenos a la propia UR. ’

Indicador 4."Nifias v nifios afiliados con acceso a los servicios de satud”, al clerre del tercer trimestre que se reporta, se alcanzé e! 71.65%. es decir, 3.35% por debajo de la meta programada; io que
representa el 95.53% de porcentiaje de cumplimiento; el cierre para el registro de ios casos para validacion se concluye el 31 de snero de 2019; actualmente, aln se encuentran en revisién los casos; esto,
tenigndo en cuenta lo dispusstoc en el Numeral 5.3.2. de ias Regias de Operacién del Programa, donde se cita que: Adiclonalmentz, se podran cubrir las intervenciones realizadas a los bensficiarios del Programa

‘durante at ejercicio fiscal 2017, no incluidas en ei Catalogo Universal de Servicios de Salud {CAUSES), 0 en ef Fondo de Proteccion contra Gastos Catastréficos (FPGC), que sean registradas por & prestader de

seryicios y validadas por los Regimenes Estatales de Proteccion Social en Saiud (REPSS) u Organismos Plblicos Descentralizados (OPD), segun sea e} caso antes dei 31 de enero de 2018. De acuerdo a la;

completa. hayan sido vaiidados vy no fusron cubiertas durants af mismo. i




