ANEXO 5. Ficha técnica de difusion de resultados de |la evaluacion.

1. Descripcion de la evaluacion

1.1 Nombre de la Evaluacidn: Evaluacién Especifica de la Operaciéon vy
Resultados de los Programas Presupuestarios
del H. Ayuntamiento de Centro, Tabasco, que
contaron con financiamiento de los Fondos Il y
IV del Ramo 33, Ejercicio Fiscal 2016.

Programa Evaluado: | F028 Fomento a la Salud

1.2 Fecha de Inicio de la evaluacion: 18 de Enero 2017

1.3 Fecha de término de la evaluacion

Informe Ejecutivo: | 30 de Marzo 2017

Informes Preliminares Programas: | 06 de Junio 2017

Informe Final: | 21 de Agosto 2017

1.4 Nombre de la persona responsable de darle seguimiento a la evaluacién y nombre
de la unidad administrativa a la que pertenece:

Nombre: Unidad administrativa:
José Francisco Cunningham Chavez Direccién de Programacion

1.5 Objetivo general de la evaluacién:

Evaluar la planeacidon, operacion y resultados del conjunto de programas
presupuestarios, con base en los documentos para planeacién para el desarrollo
municipal y el grado de contribucidn a la atencidn del problema sobre el cual pretende
incidir cada uno; generando informacién que retroalimente a los tomadores de
decisiones del Municipio de Centro; para mejorar los procesos de planeacion,
programacion, presupuestacion y operacién de los programas evaluados, potenciando
sus resultados e impacto en el bienestar de la poblacion de Centro, Tabasco.

1.6 Objetivos especificos de la evaluacidn:

Analizar y valorar los elementos de planeacion y orientacion a resultados de los
programas evaluados;

Analizar la calidad y eficiencia de la operacion, seguimiento y control del conjunto de
programas evaluados;

Evaluar la calidad y consistencia de las matrices de indicadores para resultados de los
programas evaluados;

Medir el grado de contribucidn de los programas evaluados a la solucion del problema al
cual atienden; y

Medir el grado de valoracién y satisfaccion de los beneficiarios de los apoyos, o usuarios
de los servicios que brindd cada programa presupuestario.

Evaluar los avances de los Aspectos Susceptibles de Mejora (ASM), establecidos en el PAE
2016 del Municipio de Centro.

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion:
La responsabilidad de una administracidon publica municipal que cumple, implica la

capacidad de respuesta confiable y efectiva para procesar e incluir soluciones a la




diversidad de planteamientos y requerimientos de la sociedad. Para tal efecto, la

consistencia en sus tareas, es un aspecto medular, donde el control y la evaluacién han

de considerarse como elementos estructurales garantes de escenarios de

retroalimentacién tanto institucional como social.

Con base en el Sistema de Planeacién Democratica del Estado, la evaluacion del quehacer
gubernamental, en el marco de los programas federales que concurren en el municipio,
tiene el propdsito de perfilar la gestion municipal hacia un Gobierno de Resultados y
transparencia.

De conformidad con lo establecido en el articulo 134 de la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, los recursos econdmicos de que dispongan los tres drdenes
de gobierno deben ser administrados con eficiencia, eficacia, economia, transparencia y
honradez, para satisfacer los objetivos a los que estén destinados, lo cual deberd estar
sujeto a evaluacion periddica. Para ello, se contard con instancias técnicas de evaluacion
independientes de las instituciones que ejerzan los recursos, y distintas de los érganos de
fiscalizacién.

Segin el Articulo 134 Constitucional La federacién, los Estados y los Municipios deben...
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Establecimiento y alineacién de Alineacién de objetivos y SEGUIMIENTO Y EVALUACION
OBIJETIVOS Y RESULTADOS resultados con los recursos, de
esperados a través de la acuerdo con criterios de Evaluacién de los resultados por
ejecucién de los programas y del eficiencia, eficacia, economia, instancias técnicas independientes
gasto péblico aplicado a través transparencia y honradez
de ellos

En el caso de la evaluacion del gasto federalizado (participaciones excluidas), las
entidades federativas, los municipios y delegaciones del D. F., observaran también lo
dispuesto en la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria (LFPRH),
articulos 110y 85, fraccion I; y en la Ley de Coordinacién Fiscal (LCF) articulos 49 fraccidn
V.




La Gestion para Resultados (GpR) es un modelo de cultura organizacional, directiva y de
desempeiio institucional que pone mas énfasis en los resultados que en los
procedimientos. Aunque también interesa como se hacen las cosas, cobra mayor
relevancia qué se logra y cudles su impacto en el bienestar de la poblacidn; es decir, la
creacion de valor publico.
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El Presupuesto Basado en Resultados (PbR) es el proceso que integra de forma
sistematica consideracién es sobre los resultados y el impacto de la ejecucién de los
programas presupuestarios y de la aplicacién de los recursos asignados en la toma de
decisiones. Lo anterior, con el objeto de entregar mejores bienes y servicios publicos a
la poblacidn, elevar la calidad del gasto publico y promover una mds adecuada rendicién
de cuentas. El PbR:

e Define y alinea los programas presupuestarios y sus asignaciones a través del
ciclo planeacién — programacidon — presupuestacion — ejercicio — control —
seguimiento — evaluacién — rendicion de cuentas.

e Considera indicadores de desempefio y establece una meta o grupo de metas de
actividades y programas presupuestarios.

e Provee informacion y datos sobre el desempefio (permite comparaciones entre
lo observado y lo esperado).

e Propicia un nuevo modelo para la asignacién de recursos, mediante la evaluacién
de los resultados de los programas presupuestarios.

e Prevé llevar a cabo evaluaciones regulares o especiales, acorde con las
necesidades especificas de los programas.




Metodologia del Marco Légico (MML) es una herramienta de planeacidn estratégica
basada en la identificacién y solucién de problemas o aspectos a resolver, organizando
de manera sistematica y légica los objetivos de un programa y sus relaciones de
causalidad; identificar y definir los factores externos al programa que pueden influir en el
cumplimiento de los objetivos; evaluar el avance en la consecucion de los mismos, asi
como examinar el desempeiio del programa en todas sus etapas.

1. Definicién
del problema

2. Identificacion
de involucrados

3. Anélisis del
problema

El Sistema de Evaluacién del Desempefio (SED) permite la valoracién objetiva del
desempeiio de los programas y las politicas publicas a través del seguimiento vy
verificacion del cumplimiento de metas y objetivos, con base en indicadores para conocer
de manera transparente los resultados del ejercicio de los recursos y el impacto social de
los programas, identificar la eficacia, eficiencia, economia y calidad del gasto y aumentar
la productividad de los procesos gubernamentales.

Es el conjunto de elementos que permite monitorear, evaluar y dar seguimiento a las
politicas publicas y los Programas presupuestarios a través del seguimiento y verificacion
del cumplimiento de metas y objetivos, con base en indicadores estratégicos y de
gestidn, con el objeto de mejorar los resultados de los mismos. Utiliza:

e Objetivos estratégicos delPND, programas derivados del PND, programas

presupuestarios.
e Indicadores estratégicos y de gestion integrados en una MIR.
e Evaluaciones de diversas modalidades a las politicas publicas, los Programas




presupuestarios y las instituciones.
e Seguimiento sistematico al cumplimiento de metas y a los aspectos susceptibles de
mejora derivados de las evaluaciones externas.
e Informacion de indicadores econdmicos y de desarrollo social del pais.
e Informacion estadistica econdmica, de gobierno y de desarrollo social del pais.
Se encuentra fundamentado en la Fraccidén 51, del articulo 2 de la Ley Federal de
Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.
La Importancia de la Evaluacion esta fundamentada en la necesidad de conocer el
impacto de la actividad gubernamental y generar elementos de toma de decisiones le
otorga un caracter ineludible a los procesos evaluatorios, debido a que a través de éstos
conoce el nivel de resultado que arroja el ejercicio gubernamental y se observa si los
recursos si dirigen adecuadamente. La evaluacién es un elemento sine qua non en la
orientacidn de las politicas publicas.
La evaluacion se constituye como como el instrumento que apoya a las administraciones
publicas municipales a valorar la ejecucién de las acciones e identificar el pacto, producto
o beneficio en la poblacion; generando con ello valor publico; por lo que su importancia
radica en que los resultados de ésta, sean la plataforma que permita planear,
presupuestar y ejecutar con mayor eficiencia.

1.8 Instrumentos de recoleccion de informacion:

Cuestionarios 83 Entrevistas 83 Formatos 83 Otros, especifique:

1.9 Descripcion de las técnicas y modelos utilizados:
La Direccidon de Programacion del Ayuntamiento de Centro, Tabasco, mediante oficio
DP/SPL/00142/2017 de fecha 02 de febrero del afio en curso, autorizd a la Asociacidon
Mexicana de Profesionistas en Auditoria, Consultoria y Especialistas Técnicos, S.C. iniciar
los trabajos de la Evaluacion Especifica de operacién y resultados de programas
presupuestarios del Ayuntamiento de Centro, que contaron con financiamiento de los
Fondos Il FISM y IV FAFM del Ramo General 33, ejercicio fiscal 2016; el grupo de
evaluadores inicié los trabajos de planeacion, gabinete, investigacion y levantamiento de
informacién, de conformidad con lo siguiente:
1. Reunidn de trabajo inicial.
2. Construccién del universo muestral y determinacién de tamafo de muestra.
3. Diseno y aprobacién de instrumentos para la evaluacion.
4. Recolecciéon de informacion.
a. Documental Dependencias Ejecutoras.
b. Encuestas en vivienda.
e Capacitacion de encuestadores.
e Levantamiento de encuestas y captura en aplicacion.
e Validacion de informacién.
5. Inspeccion fisica de obras y programas.




Para el caso de los programas en donde no fueron realizadas encuestas de satisfaccion
de los beneficiarios, se solicitd por medio oficial a las instancias que fueron seleccionadas
lainformacién documental de los programas presupuestarios contemplados en el alcance
de la investigacion, con la finalidad de contar con las evidencias suficientes para
corroborar la aplicacion de criterios de planeacién estratégica en el disefio de los
programas y proyectos a evaluar, los trabajos de planeacion operativa que se realizaron,
y las evaluaciones realizadas en afios anteriores. Se realizaron didlogos con los diferentes
funcionarios publicos responsables de cada programa. También se solicité informacién
de cardcter programatico-presupuestario para corroborar el avance fisico y financiero de
los programas y proyectos.

Con esta base de informacidn y con los resultados de la investigacién de campo, se
elaboraron cédulas analiticas con las que se evaluaron los aspectos considerados en los
términos de referencia, como son: Planeacidn; Cobertura y focalizacion; Operacidn,
control y seguimiento; Matrices de indicadores para resultados; Principales Resultados
de los Programas Presupuestarios; y Percepcion de beneficiarios. El resultado del trabajo
de gabinete sera presentado en el Informe Final de Evaluacién.

2. Principales hallazgos de la evaluacién

2.1. Describir los principales hallazgos mas relevantes de la evaluacion:

La Evaluacion Especifica de Operacion y Resultados del Programa Presupuestario F028 —
Fomento a la Salud, es resultado de un andlisis de gabinete y de campo, con base en
informacién proporcionada por el Sistema de Agua y Saneamiento del Municipio de
Centro, Tabasco, asi como informacién de otras fuentes que permitieran contextualizar
el desempefio de la Unidad Responsable.

Se consideraron los criterios establecidos por el Consejo Nacional de Evaluacién de la
Politica de Desarrollo Social (CONEVAL) y se desarrollaron reactivos propios a fin de
realizar la evaluacion de todos los temas contenidos en los términos de referencia para
la evaluacion especifica de operacidn y resultados de programas presupuestarios del
Ayuntamiento de Centro, Tabasco, que contaron con financiamiento de los Fondos Il y
IV del Ramo General 33, ejercicio fiscal 2016, cuyos hallazgos se resumen de la siguiente
forma:

Planeacion.

Se cuenta con la normatividad necesaria para realizar el PbR, y por ende una evaluacion
al desempenfio del programa, sin embargo, es notorio la falta de disefio de los programas,
ya que este carece de una definicion correcta de la poblacidén objetivo y sin esta, el
programa no puede realizar una estructura de acciones que incida en la disminucion o
erradicacion del problema.

Fue realizado un andlisis de la informacion proporcionada por la Unidad Responsable, con
base en el Plan Municipal de Desarrollo 2016-2018 y la Matriz de Indicadores para
Resultados del Programa de Fomento a la Salud. La unidad responsable debe generar un
diagnodstico que sea de acuerdo a las caracteristicas del programa, mismas que se
circunscriben en la prevencion de riesgos sanitarios, y coadyuvar con la poblacién para
generar acciones de prevencion por la salud.

El diagndstico se obtuvo de diferentes fuentes, pero se encontré que presenta causas,
efectos del problema, asi como la cuantificacion y caracteristicas de la poblacidon que




presenta el problema. Se recomienda establecer un diagndstico del programa que incluya
el analisis establecido en la Matriz de Indicadores para Resultados, asimismo se requiere
una cuantificacion, caracteristicas y ubicacion territorial de los componentes
establecidos.

El programa esta vinculado a los programas del Plan Municipal de Desarrollo 2016-2018,
a través de la Matriz de Indicadores para Resultados, y es posible determinar una
alineacion, la cual no es explicita en la evidencia presentada por la Unidad Responsable,
a pesar de que existe una poblacidn objetivo vinculante. Se recomienda agregar una
alineacién menos laxa de los programas de la estructura programatica a los programas
del PDM, asimismo se recomienda desarrollar indicadores que permitan la interrelacion
entre los objetivos de los Planes Nacional y Estatal.

El programa es resultado de un ejercicio de planeacidn institucionalizado, son conocidos
por los responsables de los principales procesos del programay se tienen establecidas las
metas. Se recomienda generar un lineamiento mas explicito, que contenga formateria
estandar para la elaboracion del Programa Operativo Anual a fin de homogeneizar la
entrega de la informacidon por parte de las areas responsables del programa
presupuestario, el cual deberd contener lineas de accion, unidades de medida,
programacion de los avances de las metas y criterios de semaforizacion.

El propdsito del programa es que los habitantes de Centro, disminuyen los riesgos
sanitarios y adoptan una cultura de prevencién. A través del andlisis de los Programas
Federales, es posible vincular este PP. al Programa Comunidad Diferente, que contribuye
a mejorar las condiciones sociales de vida en las localidades de alta y muy alta
marginacion, a través de la Conformacion de Grupos de Desarrollo que implementen, de
proyectos comunitarios.

Se recomienda dar seguimiento a los ASM derivados en esta evaluacion para generar un
proceso de mejora continua del Pp.

El Pp cuenta con una MIR que establece la relacion del Propdsito con el Plan Municipal
de Desarrollo, de igual forma existen conceptos comunes entre ambos documentos. Es
necesario que los proyectos asociados a este programa presupuestario contengan
proyectos que de forma légica permitan contribuir al logro de los objetivos, en especial
con recursos del Ramo 33, su manejo debe considerarse de mejor uso y con los criterios
de economia, eficacia y eficiencia.

No existe evidencia documental para concluir que el programa tenga un enfoque de
transversalidad en ninguno de sus componentes, de igual forma, su propdsito incluye de
manera indistinta tanto a hombres como a mujeres por lo que se requiere se formule con
un enfoque diferenciado de poblacién objetivo que permita crear componentes que
generen politicas compensatorias.

El programa no muestra evidencia de que se haga un beneficio explicito de entrega de
bienes o servicios diferenciados a hombres y mujeres. Es necesario que el Pp incluya en
alguna parte de su planeacion una forma de hacer explicito el beneficio de una politica
compensatoria para mujeres, la salud es una de las actividades que permiten disminuir
de una manera mas efectiva la brecha de desarrollo entre hombres y mujeres.

Para realizar esta evaluacidon se desarrollé una base de datos propia a partir de los
registros contables del Sistema SIAHM, por lo que de acuerdo a las cifras es posible




identificar y cuantificar los gastos desglosados en dos conceptos establecidos: Gasto de
operacion, por un monto de $16,963,972.36, desglosado en capitulo 1000, con un monto
de $13,218,308.11, capitulo 2000, con un monto de $2,412,307.55, y capitulo 3000, con
un monto de $1,333,356.70; y Gasto de capital, desglosado en capitulo 5000, con un
monto de $1,153,376.48. Gracias a que esta informacion se genera mediante sistema, es
posible elaborar un reporte que permita la identificacién de acuerdo a los criterios
establecidos por el CONEVAL. Asimismo, es importante vincular estos costos a los
componentes del programa presupuestario para determinar el costo de la produccion de
bienes y servicios.

Del analisis de los registros contables para el Programa Presupuestario de Fomento a la
Salud se encontraron 4 fuentes de financiamiento, tanto estatales, municipales y
federales. Las cuales se desglosan de la siguiente manera:

Fuente de Financiamiento Monto %
Apoyo Financiero compensable 648,284.79 3.57
Participaciones 12,777,046.09 79.52
Ramo 33 Fondo IV 1,073,876.48 5.92
Recursos Propios 3,618,141.48 19.97

De los cuales, las Participaciones representan el 79.52%, siendo la fuente de
financiamiento del programa, mientras que el Ramo 33, representa un 5.92% del total de
los recursos ejecutados por el programa.

Cobertura y Focalizacién.

El programa no presenta evidencias de elementos de cobertura y focalizacién, por lo que
es necesario fortalecer los lineamientos en materia de definicién de Pp y asi se puedan
desarrollar mejores estrategias de cobertura.

El Pp no cuenta con un documento que haga evidente una estrategia de cobertura de
acuerdo a su MIR. Se requiere que la Unidad Responsable determine un documento
formal donde haga explicita su estrategia de cobertura con los elementos de definicidn
correcta de la poblacidn objetivo, las metas anuales planteadas a corto, mediano y largo
plazo, y que este sea congruente con el programa durante todo el ciclo presupuestario.
El Pp cuenta con procedimientos establecidos en el Manual de Procedimientos, para
Control Médico Venéreo, Atencidon médica a la ciudadania, Control Canino y Regulacion
Sanitaria, los cuales estan difundidos publicamente y cuentan con una base normativa.
De igual forma, estan estandarizados, pero no se encontré evidencia de que estuvieran
sistematizados. Es necesario que se separen los diferentes beneficiarios del programa a
fin de establecer controles y procedimientos para otorgar apoyos de acuerdo a
problematicas mejor definidas.

El Pp si cuenta con mecanismos de monitoreo de avance fisico-financiero durante su
periodo ejecucion, ya que integra el Programa Operativo Anual, los avances de
indicadores de gestidon, y estos son consistentes en el Manual de Organizacidon
presentado. Se requiere actualizar la normatividad para que esta permita la integracion
de los diferentes mecanismos para dar seguimiento explicito a la MIR que se establece
como instrumento de planeacion.




El programa fue aprobado desde el presupuesto de egresos del municipio, con fecha 16
de enero de 2016, ademas, por la misma razén de haber sido presentado a los miembros
del cabildo, se determina que son conocidos por los responsables de los principales
procesos del programa. De igual forma, desde el presupuesto y las subsecuentes
adecuaciones al POA, se establecieron metas a nivel de indicadores de desempefio, y
estas adecuaciones muestran que son revisados y se actualizan. A pesar de completar los
4 puntos del analisis preliminar, no se puede dar la maxima calificacion ya que existen
carencias metodoldgicas en la elaboracién del POA, ya que no se da seguimiento a la
Matriz de Indicadores para Resultados. A pesar de contener los elementos que
demuestran la existencia de Planes de Trabajo Anuales, es necesario revisarlos ya que se
presentan dreas de oportunidad para hacerlos integrales durante el ciclo presupuestal,
en primera instancia porque el POA da seguimiento a los indicadores de desempefio
establecidos en el Presupuesto, pero en los trimestres subsecuentes se realiza un andlisis
cualitativo del avance del Plan Municipal de Desarrollo el cual no esta articulado a la
Matriz de Indicadores para Resultados desarrolladas por la Unidad Responsable.

Existen reportes que integran un conjunto de formatos definidos para recibir, registrary
dar tramite a las solicitudes de apoyo de los beneficiarios y estos se encuentran apegados
al Manual de Procedimientos de la Unidad Responsable, el cual es el documento
normativo del Pp. Este Pp requiere de un analisis para ver la posibilidad de desagregarse
en distintos programas que permitan realizar una identificacién mas clara de la poblacion
objetivo a atender, ya que actualmente el indicador no presenta caracteristicas de ser
eficiente para solucionar un problema sino como de seguimiento al quehacer de la unidad
responsable.

Operacidn, control y seguimiento.

La operacidn, control y seguimiento es de las fortalezas del programa ya que se da
seguimiento puntual a los indicadores de desempefio, los cuales monitorean el quehacer
de la Coordinacién de Salud, sin embargo, este proceso no esta en concordancia con la
MIR establecida por la unidad responsable.

De acuerdo al Reglamento de la Administracion Publica Municipal, se cuenta con la
Coordinacién de Salud, la cual es la unidad responsable de la ejecucion del programa
presupuestario. Se requiere anexar a los documentos mencionados los apartados del
periddico oficial o gaceta municipal, donde se valide la publicacion de dichos
documentos.

Se presenté evidencia comprobatoria, donde se observd que se remite informacion a
diferentes instancias municipales para cumplir con los lineamientos para capturar los
Avances Fisicos del ejercicio del gasto publico en los sistemas de maneja el Ayuntamiento
como Alpha, SIAHM y SICAFI. Se requiere complementar la evidencia, y se deja como una
recomendacién mejorar los canales de comunicacion para evitar falta de informacién que
justifique la existencia de los sistemas.

Derivado del andlisis del Manual de Procedimientos de la Coordinacidon de Salud, no se
encontraron procedimientos para verificar supervisar la recepcion, registro y tramite de
las solicitudes de apoyo a los beneficiarios. Es necesaria la revisién de los Manuales de
Procedimientos, donde se incluyan mecanismos con los cuales se asegure que los




procedimientos para recibir, registrar y dar tramite a las solicitudes de apoyo puedan ser
monitoreados y cualquier ciudadano pueda replicarlos.

El Manual de Procedimientos de la Coordinacion de Salud muestra evidencia de que se
cuenta con procedimientos que estdn estandarizados, sistematizados y difundidos
publicamente en la pagina de internet del Ayuntamiento. Incluir criterios de elegibilidad
para los procedimientos, en especial, para el de Atencién Médica, ya que es altamente
probable que personas con servicio médico usen estas brigadas debido a que su recorrido
es cercano a su hogar. De igual forma, es necesario revisar los procedimientos para que
el programa elija de una forma certera a sus beneficiarios.

El Pp si cuenta con mecanismos para dar seguimiento a la ejecucion de acciones, sin
embargo, no se presento evidencia para validar el cumplimiento de las caracteristicas de
apego a la normativa del programa y estandarizacion. Por otra parte, la presentacion del
Programa Operativo Anual, es suficiente para comprobar que estos mecanismos son
conocidos por los operadores del programa y que estan sistematizados para su
actualizacion trimestral. Es necesario que el drea responsable integre y elabore
documentacién comprobatoria para evidenciar los mecanismos con el cual se da
seguimiento a la ejecucidn de acciones realizadas, ya que estos forman parte de
Manuales de Procedimientos de otras dreas y no se especifica su interrelacién para con
el programa.

La Coordinacién de Salud, mostré evidencia de que existe una aplicacién informatica
institucional para la captura de informacion la cual establece un periodo y fecha limite
para su actualizacion. Estos sistemas permiten, tanto a los usuarios, como a los
tomadores de decisiones, contar con informacidn integrada de sus propios proyectos y
programas presupuestarios, respecto a sus avances fisicos y financieros. Sin embargo, al
ser ellos mismos los generadores de la informacidn, la confiabilidad requiere procesos de
verificacion y validacién. Asimismo, también se ha observado que existe una sobrecarga
en el seguimiento de la informacidn, ya que existen diferentes formatos los cuales
presentan una posibilidad muy grande de presentar cifras distintas, ademas que
requieren considerar el ciclo presupuestario completo. Existen diversas solicitudes de
informacidn. Esto es un fendmeno comun entre organismos publicos que empiezan a
generar sistemas de informacidn a partir de aplicaciones informaticas. Estos sistemas
muchas veces son creados por peticion de una unidad responsable con el fin de contar
con informacion que sea de utilidad propia y con las caracteristicas especificas para sus
fines. Sin embargo, no es sano para un sistema sobrecargarse de sistemas. A partir de
esto, la realizacién del POA, de los expedientes técnicos, del llenado del SICAFI, de los
registros contables, aunque no son innecesarios, es prudente validar la pertinencia de
cada uno de ellos y su posible integralidad.

La evidencia presentada es suficiente para acreditar la existencia de diagramas de flujo
gue den cuenta del proceso general para cumplir con el servicio, alineado a la MIR. Es
necesario que el Programa Presupuestario cuente con lineamientos o reglas de operacién
especificos donde se haga explicito el procedimiento a través de diagramas de flujo
donde se cumpla con los componentes establecidos en la MIR.

La evidencia presentada es suficiente para acreditar la existencia sobre el cumplimiento
de reglas de operacién. Es necesario que el Programa Presupuestario cuente con




lineamientos o reglas de operacion especificos donde se haga explicito el seguimiento a
la MIR.

Matrices de Indicadores para Resultados

La MIR requiere de un proceso de fortalecimiento, a partir de la capacitacion continua de
los servidores publicos. Asimismo, en caso de no poder desagregarse en otros programas,
se recomienda que se establezcan mas indicadores de nivel propdsito, aunque la teoria
no aprueba esta practica, las limitaciones de la modificacidn de la clave presupuestaria
podrian dejar esta alternativa.

La MIR presentada por la unidad responsable no contiene elementos de |dgica vertical ya
gue fue pensada como un formato donde deben estar reflejadas las acciones de los
diferentes departamentos de la Coordinacion de Salud. Sin embargo, el propdsito si
contiene elementos para establecer un indicador de desempefio y existe una
contribucién de este propdsito al mejoramiento el bienestar y calidad de vida de los
habitantes de Centro. El programa presupuestario requiere de una valoracidon para
considerar separarlo en programas mas especificos que den cuenta por unidades
responsables separadas, ya que cada una de ellas ataca diferentes problematicas de salud
publica.

La légica horizontal exige que el objetivo planteado tenga un indicador adecuado, y a su
vez este cuente con una forma de verificar su cumplimiento a través de un medio de
verificacion, finalmente un pequeno analisis de riesgo, bajo la idea de que es una
situacion que debe ocurrir para lograr el cumplimiento de determinado objetivo. Para el
caso del Pp esto no ocurre en los niveles de componente y actividades que refieren
indicadores que solo muestran una “eficiencia” en las actividades, asi como proyectos
asociados a los niveles, sin mencionar cuales son. El programa requiere de una valoracion
para considerar separarse en programas mas especificos que permitan analizar y
delimitar poblaciones objetivo con mayor claridad.

Los indicadores no son consistentes con los criterios de Claridad, Relevancia, Economia,
Monitoreable, Adecuado. Durante trabajo participativo, las unidades responsables,
deben desarrollar indicadores, que ademas de permitir alcanzar el objetivo, cumplan con
los criterios CREMA.

Hay evidencia de que los indicadores son consistentes con los medios de verificaciéon y
estos son suficientes para monitorear su avance. Realizar un andlisis de la MIR, esta
necesita ser fortalecida en su desarrollo y que sea parte de un ciclo presupuestal integral
ya que los proyectos que se ejecutaron con el ramo 33 alineados a este programa no
persiguen los objetivos planteados a pesar de estar justificados de manera
administrativa.

La Unidad Responsable, presentd un documento que cuenta con una MIR del programa
presupuestario donde se establecen los elementos, de resumen narrativo de Fin,
Propdsito, Componentes y Actividades. Este programa requiere ser dividido en
programas mas especificos ya que el fomento a la salud genera demasiados problemas al
momento de identificar a la poblacién objetivo, por lo cual la MIR queda como un simple
formato y no cumple con su propdsito de presentar la informacién del programa de una
forma sintética.




Se cuenta con un archivo Excel, con una pestafia de nombre MIR. De la cual se observan
las fichas de indicadores para cada nivel de la MIR, con lo cual del 85 al 100% de las fichas
técnicas tienen las caracteristicas establecidas. Establecer formalmente los
procedimientos para la elaboracién de fichas técnicas de acuerdo a los criterios y verificar
gue sean consistentes para dar monitoreo y evaluacién al Programa Presupuestario.

En la MML, se aprecia que existe una meta, definida como un indice, y esta fue factible
de alcanzar, ya que el programa registré un avance del 101% de la meta planteada. Es
necesario fortalecer la capacitacién para la elaboracidon de la MIR y sus diferentes
documentos asociados ya que existen carencias en la informacion, ya que no es
consistente en todos sus documentos normativos.

Este programa no cuenta con evaluaciones externas previas. Retomar los ASM derivados
de esta evaluacion para futuras referencias.

Principales Resultados del Pp

El indicador de desempefio muestra una eficiencia de 101%, sin embargo al no poder
contar con un elemento de valoracién en campo, no es posible determinar que esto sea
correcto, ademads, el planteamiento de este indicador de nivel fin no es consistente con
lo estipulado en la MIR, por lo que no se cuenta con una ficha de indicadores que muestre
qué dimension del indicador se esta evaluando, pero a partir del analisis realizado, se
observo que es de tipo gestion y no de desempefio como debiese ser.

El Pp cuenta con elementos para determinar que la informacidn recolectada para
monitorear el desempefio es oportuna, ya que se le da un seguimiento trimestral, de igual
forma, esta sistematizada para contar con un sistema de indicadores de desempefio, y de
igual forma esta actualizada y disponible para dar seguimiento de manera permanente.
Es altamente recomendable que los indicadores de desempefio sean consistentes
durante todo el ciclo presupuestal, ya que se requiere que sean los mismos en todos los
documentos normativos para realizar un monitoreo correcto y que esté expresado en la
MIR. De acuerdo a la informacion proporcionada por la unidad responsable, el programa
reporta informacion a diferentes sistemas de informacion, como son el SIAM, SICAFI y
Alpha. Los indicadores de desempefio presentan ciertas inconsistencias, ya que no son
los mismos en diferentes sistemas de monitoreo, es necesario fortalecer la construccién
de indicadores para verificar mejor el grado de cumplimiento.

El Pp documenta sus resultados de los indicadores de desempefio mediante la
publicacion del Programa Operativo Anual, el cual deriva del presupuesto de egresos del
municipio. Sin embargo, estos no son consistentes con la MIR desarrollada por la unidad
responsable y que fue presentada para esta evaluacién.

Se verificd que existen elementos suficientes para garantizar que se realiza un monitoreo
del avance fisico y financiero del programa a través de distintos sistemas que se tienen.
A pesar de que se realiza un monitoreo, no se encontré evidencia de que este sea
consistente para todas las dreas que reciben esta informacién, asimismo, es mejor
integrar un solo sistema que permita generar la informacion para las demas areas.

Se observo que se realiza un monitoreo trimestral a los indicadores de desempefio que
fueron establecidos en el presupuesto de egresos. Se requiere mayor capacitacion para
que los procesos de planeacion estratégica fundamenten la operacion del programa, y no




sean simples formatos que se integren y pierdan consistencia en diferentes etapas del
ciclo presupuestal.

A pesar de que se cuenta con un monitoreo para indicadores de desempefo, no se
encontré evidencia documental de que se realice un analisis sobre estos, especialmente
en su construccién, asi como la periodicidad de medicién. Realizar mesas de trabajo,
reuniones hasta determinar un documento que sirva de guia para la mejora en la
construccion de los indicadores de desempefio, tanto a nivel fin como a nivel propésito.
Derivado del andlisis al documento POA 2016, seguimiento de los indicadores. Se observa
gue, en primer punto que este si mide el desempeiio al establecer un indicador de
Eficiencia en la administracion del programa, como la razén entre nimero de acciones
realizadas y apoyos otorgados entre el numero de acciones y apoyos programados; el
resultado se multiplica por 100. Asimismo, la medicidn de los indicadores de desempefio
es trimestral, y acumulada al final del afo, para el primer trimestre se obtuvo una
eficiencia de 84.77%, para el segundo, 121.55%, para el tercero 98.54%% y para el cuarto,
107%, para obtener un resultado final de 101%. Mientras que no existe un monitoreo de
avance de las acciones y componentes que integran la MIR, y tampoco del propésito, por
otra parte, el indicador de Fin no es estratégico y requiere una revision.

No se presentd evidencia de mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas por la
unidad responsable y tampoco se encontraron listados en el Manual de Procedimientos.
Establecer los procedimientos para que la unidad responsable cuente con mecanismos
de transparencia, ya sea en Reglas de Operacion especificas para el programa o en el
Manual de Procedimientos.

El programa da seguimiento a indicadores de desempefio a través del documento del
Programa Operativo Anual, los cuales dan seguimiento a lo establecido desde el
presupuesto de egresos del municipio. No se perciben los resultados sobre los
componentes y actividades de la MIR, asimismo, la existencia de dos indicadores
diferentes, uno establecido en el presupuesto de egresos y otro en la MIR, hace hincapié
a que se necesita fortalecer la capacitacién y modificar los formatos con que se pide esta
informacién. Ademas, derivado de lo anterior, no es posible correlacionar con los
objetivos y metas del PMD 2016-2018.

Percepcidn de los beneficiarios.

No se realizd un analisis de la percepcidn de los beneficiarios.

Avances de los Aspectos Susceptibles de Mejora.

El programa no cuenta con ASM a seguir. Se recomienda dar seguimiento, con una
estrategia bien definida, a los ASM derivados de esta evaluacidn.

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

2.2.1 Fortalezas:

Existe un marco normativo para realizar la planeacion.

Se encontraron atribuciones bien definidas para la operacién del programa.

La administracion publica municipal cuenta con Sistemas Informaticos para el
seguimiento y control del ciclo presupuestario.

El objetivo del nivel Fin es adecuado pero su indicador no.




2.2.2 Oportunidades:

Actualmente se estan gestando modificaciones a la normatividad que permiten asegurar
un mayor control de los programas desde la etapa de planeacién.

Las areas que integran la Coordinacion de Salud manejan temas de salud publica
mutuamente excluyentes.

Posibilidad de integrar en un solo sistema el seguimiento y control.

El Sistema de Evaluacion del Desempefio tiene amplias posibilidades de madurary ser un
ejemplo a nivel nacional.

2.2.3 Debilidades:

Se minimiza la importancia de que la planeacidn sea consistente a través de todo el ciclo
presupuestal.

La seleccidn de proyectos del ramo 33 para financiar el programa no son adecuados y no
tienen una visién de resultados.

Existe una alta probabilidad de generar datos inconsistentes debido a la gran cantidad de
sistemas de seguimiento y control.

Existe inconsistencia entre los indicadores de la MIR, los objetivos del PMD vy los
establecidos en el presupuesto de egresos.

2.2.4 Amenazas:

Las auditorias de Sistemas de Evaluacidn del Desempefio pueden generar modificaciones
en el marco normativo municipal.

La evaluacidén de la politica social puede endurecer los criterios para la operacion del
servicio.

La SHCP puede endurecer los criterios del gasto federalizado con el fin de evitar gastos
innecesarios.

Los lineamientos del FAFM a pesar de ser de libre disposicidn requieren utilizarse bajo los
criterios de eficacia, eficiencia y economia, realizar gastos en aires acondicionados no
contribuye a la racional del gasto.

3. Conclusiones y recomendaciones de la evaluacion

3.1 Describir brevemente las conclusiones de la evaluacion:

Establecer un programa de capacitacion a las dreas estratégicas encargadas del ciclo
presupuestal en materia de Planeacidn Estratégica y Presupuesto basado en Resultados,
haciendo énfasis en la Metodologia del Marco Ldgico.

El drea responsable de la coordinacién del SED, debera emitir lineamientos y vigilar su
correcta aplicacidn para que los instrumentos de planeacion sean consistentes durante
todo el ciclo presupuestal.

Se recomienda dividir el Pp en 3 distintos programas para poder realizar adecuadamente
la definicion de la poblacidn objetivo y dar el seguimiento y evaluacién adecuados.
Emitir un documento para el programa presupuestario, que contenga un diagndstico
actualizado que sirva para generar una estrategia de cobertura y focalizacion a corto,
mediano y largo plazo.

Establecer lineamientos especificos para la operacién del programa que sean
consistentes con los Manuales de Procedimientos de la Coordinacidén de Salud.
Desarrollar un programa a largo plazo para lograr la integralidad de los diferentes
sistemas que dan seguimiento y control.




Establecer lineamientos especificos para el seguimiento y control del programa que sean
consistentes con los Manuales de Procedimientos de la Coordinacién de Salud.
Fortalecer la capacitacion en construccion de indicadores, tanto de gestién como de
resultados.

Promover la consistencia entre indicadores de gestion en los Programas Operativos
Anuales.

3.2 Describir las recomendaciones de acuerdo a su relevancia:

Vigilar la correcta aplicacion de la normatividad.

Fortalecer la capacitacion orientada al nuevo marco juridico en materia de gasto
federalizado (p.e.: Ley de disciplina financiera).

Mantener una constante actualizacién de los Manuales de Organizacién y Procedimiento
o generar Reglas de Operacidn especificas para la operacion del Pp.

Definir lineamientos mas especificos, asi como formateria estandar para el seguimiento
y control del Pp.

Formalizar la publicacion de los indicadores de resultados.

Fortalecer la capacitacién en materia de Planeacidn estratégica.

La MIR debe ser un instrumento de seguimiento y evaluacién durante todo el ciclo
presupuestal, actualmente se encuentra desvinculado de la programacion y ejecucion de
los proyectos que integran el programa.

Los recursos del FAFM son de libre uso, pero no significa que no tengan que tener un
enfoque a resultados.

Mantener una vigilancia sobre los criterios de seleccidén de los proyectos para que no sean
gastos en aires acondicionados.

Promover la integralidad de los sistemas informaticos, con permisos de acceso a la
informacidn bien definidos pero que permitan a la alta gerencia contar con informacion
de mejor calidad para la toma de decisiones.

Redireccionar recursos propios para el mantenimiento de las oficinas, se puede utilizar el
PRODIM para hacer infraestructura que se de atencion a la ciudadania.

4. Datos de la instancia evaluadora

4.1 Nombre del coordinador de la evaluacion:
Ing. José Ricardo Cruz Altamirano

4.2 Cargo:
Coordinador de la evaluacion.

4.3 Institucion a la que pertenece:
Asociacidon Mexicana de Profesionistas en Auditoria, Consultoria y Especialistas
Técnicos, S.C.

4.4 Principales colaboradores:

Ing. José Ricardo Cruz Altamirano

CP. Angel Domingo Villavicencio Valuanzuela
Lic. Fernando Nicolas Gordillo Torres

4.5 Correo electrdnico del coordinador de la evaluacion:
ricardo.cruz82@gmail.com

4.6 Teléfono (con clave lada):
(961) 215 1790




5. Identificacion del programa

5.1 Nombre del programa evaluado:
Fomento a la Salud

5.2 Siglas:
F028

5.3 Ente publico coordinador del programa:
H. Ayuntamiento de Centro, Tabasco

5.4 Poder publico al que pertenece el programa:

Poder Ejecutivo

5.5 Ambito gubernamental al que pertenece(n) el(los) programa(s):

Federal

5.6 Nombre de la unidad administrativa y del titular a cargo del programa:

5.6.1 Nombre de la unidad administrativa a cargo del programa:
Coordinacién de Salud.

5.6.2 Nombre del titular de la unidad administrativa a cargo del programa:
Elin Gonzalez Banos Extension: 1170

6. Datos de contratacion

6.1 Tipo de contratacidn:

6.1.1 Adjudicacion Directa

6.1.2 Invitacion a tres

6.1.3 Licitacion publica nacional

6.1.4 Licitacion publica internacional

6.1.5 Otro (Sefalar) <<:3

Invitacién a cuatro.

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacidn:
Direccién de Programacion

6.3 Costo total de la evaluacion:
$986,000.00 (Novecientos ochenta y seis mil pesos 00/100 M.N.)

Nota: (El monto incluye los 18 programas evaluados, 4 de estos programas contaron con encuestas de
satisfaccion de los beneficiarios).

6.4 Numero de Contrato:
CPS-003-04-2017

6.5 Fuente de Financiamiento:
Recursos Propios




7. Difusion de la evaluacion

7.1 Difusién en internet de la evaluacion:
http://www.villahermosa.gob.mx

7.2 Difusién en internet del formato:
http://www.villahermosa.gob.mx




