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PRESENTACION

Este documento corresponde al Informe Final de la Evaluacion de Impacto del
Programa Presupuestario E015 Servicio de Atencion Médica, del ejercicio fiscal 2018
de la Secretaria de Salud del Gobierno del estado de Tabasco; en cumplimiento a lo
establecido en los Términos de Referencia y la Propuesta Técnica presentada por el
equipo del Instituto de Administracion Publica de Tabasco AC, a la Unidad de
Evaluacion del Desempefio (UED) del Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco, con la
finalidad de presentar los resultados y recomendaciones obtenidos durante el proceso

de evaluacion que se llevo a cabo.

Es importante mencionar que la presente evaluacion abarco la operacion, resultados
y percepcion de los beneficiarios de los servicios otorgados por el Programa
Presupuestario E015 Servicios de Atencién Médica, del ejercicio fiscal 2018, el cual
es parte del presupuesto ejercido por la Secretaria de Salud del Gobierno del Estado

de Tabasco.

En apego a lo establecido en los TdR para la presente Evaluacion, el presente
documento se presenta los hallazgos, resultados y recomendaciones en 6 apartados,
gue se organizan de tal forma que facilitan al lector el entendimiento de la evaluacion
y los resultados en aras de contribuir a la mejora del disefio, operacion y resultados

del Programa Presupuestario evaluado.
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GLOSARIO

Aspectos Susceptibles de Mejora

Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social
Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
Gestion para Resultados

Ley de Coordinacion Fiscal

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria
Ley General de Contabilidad Gubernamental

La Ley de Desarrollo Social del Estado de Tabasco

La Ley General de Desarrollo Social

Ley General de Salud

Ley de Planeacion del Estado

Ley de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria del Estado de
Tabasco y sus Municipios

Matriz de Indicadores para Resultados

Programa Anual de Evaluacion

Presupuesto basado en Resultados

Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018

Planeacion orientada a Resultados

Programa Sectorial de Salud

Reglas de Operacién

Sistema de Estatal de Evaluacion del Desempefio

Secretaria de Salud

Términos de Referencia

Unidad de Evaluacion del Desempeiio del Poder Ejecutivo
Unidad Médica
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TABASCO

CAPITULO I.
INTRODUCCION

La evaluacion es un proceso que tiene como finalidad la medicién del logro de los
objetivos previamente planteados; bajo este contexto, en México la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico (SHCP) y el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica
de Desarrollo Social (CONEVAL), han trabajado en conjunto en la elaboracion de
metodologias e instrumentos normativos para la realizacibn de evaluaciones de
desempefio a los programas publicos, por parte de instituciones y organismos

especializados en la materia.

En el presente documento se desarrolla un modelo metodolégico que permite la
evaluacion de los aspectos relativos al disefio, planeacién, programacion, operacion y
seguimiento de las acciones implementadas por la Secretaria de Salud por medio del

Programa Presupuestario E015 Servicios de Atencion Médica.

El Informe Final de la Evaluacion de Impacto se conforma de 6 apartados en los cuales
se desarrollan los antecedentes, marco teo6rico, hallazgos y conclusiones y
recomendaciones derivadas del ejercicio de evaluacion, en apego a lo establecido en
los Términos de Referencia emitidos por la Unidad de Evaluacion del Desempefio del
Estado de Tabasco y el CONEVAL para la evaluacién del Programa Presupuestario
EQ015 Servicios de Atencion Médica, de la Secretaria de Salud del Gobierno del Estado

de Tabasco, correspondiente al ejercicio fiscal 2018.

Este primer capitulo de la presente evaluacion contiene la justificacion de la misma,
asi como el marco legal que da sustento a la realizacién del ejercicio de Evaluacién de
Impacto del Programa Presupuestario E015 Servicios de Atencion Médica, de la
Secretaria de Salud del Gobierno del Estado de Tabasco, correspondiente al ejercicio
fiscal 2018.
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1.1. JUSTIFICACION DE LA EVALUACION

La Evaluacion de Impacto del Programa Presupuestario E015 Servicios de Atencion
Médica, de la Secretaria de Salud del Gobierno del Estado de Tabasco,
correspondiente al ejercicio 2018, se realiza en cumplimiento a lo establecido en el
Programa Anual de Evaluacion (PAE) 2019 del Gobierno del Estado de Tabasco, el
cual fue emitido por la Coordinacion General de Vinculacién con el COPLADET vy la

Secretaria de la Funcién Publica del estado de Tabasco, en abril del presente afio.

El presente ejercicio de evaluacion se realizé con la finalidad de cubrir la necesidad de
evaluar la calidad de la operacion del Programa Presupuestario y el nivel de respuesta
de este a las prioridades del Plan Nacional de Desarrollo (PND) 2013- 2018, Plan
Estatal de Desarrollo (PLED) 2013-2018, Programa Sectorial de Salud (PSS) 2013-
2018 y las propias necesidades de la Secretaria de Salud (SS). Dentro de este
contexto, la UED del Poder Ejecutivo emiti6 los Términos de Referencia que
establecieron los objetivos y alcances del presente ejercicio de evaluacion del

desemperio.

l.2. FUNDAMENTO LEGAL

La Evaluacién de Impacto esta sustentada en la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria (LFPRH), que contiene los lineamientos para que la
planeacién del presupuesto federal se realice con un enfoque a resultados para ser
tomado en consideraciéon en las decisiones del presupuesto federal se realice con un
enfoque a resultados para ser tomado en consideracion en las decisiones del proceso
presupuestario y con base en la informaciéon generada por evaluaciones, hacer mas
eficientes los recursos publicos. Adicionalmente establece que la evaluacién del
desempeiio se realizara a traveés de la verificacion del cumplimiento de objetivos y
metas; y que las instancias publicas podran realizar la evaluacion de las politicas

publicas o programas, mediante métodos de evaluacion elegidos por si mismas o a
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través de evaluadores externos especializados, y elaboraran los programas anuales

de evaluaciones.

Por otra parte, la Ley General de Contabilidad Gubernamental (LGCG), determina los
criterios generales para lograr una adecuada armonizacion contable y financiera de los
entes publicos de los 3 6rdenes de gobierno; esto con la finalidad de medir la
transparencia, eficacia, economia y eficiencia del proceso presupuestario. Con esta
normatividad se busca fortalecer los procesos, desde la planeacién hasta la rendicién
de cuentas, y el Sistema de Evaluacién del Desempefio, el cual establece que las
entidades federativas evaluaran de la misma manera el destino y el ejercicio de los
recursos federales que le sean transferidos. Esto incluye la publicacion y difusion de

las evaluaciones y metodologias empleadas.

Los Lineamientos Generales para la evaluacién de los programas federales de la
administracion publica federal, donde se menciona que los programas y el gasto
publico deben ser con un enfoque al logro de objetivos y metas; asi como, la necesidad
de medir sus resultados objetivamente mediante indicadores relacionados con la

eficiencia, economia y eficacia, considerando el impacto del gasto social publico.

Asi mismo, la Ley de Planeacion del estado de Tabasco, establece las normas de
organizacién y funcionamiento de la Planeacién Estratégica y Participativa del proceso
de planeacion a que deberan sujetarse las actividades conducentes a la formulacion,
instrumentacién, control y evaluacién de los planes; permitiendo la medicion de

resultados con base en indicadores estratégicos y de gestion.
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CAPITULO II.
MARCO METODOLOGICO

El presente apartado contiene la descripcion del marco tedrico y metodoldgico para la
evaluacion el cual se construyé a partir de la revisidbn de la literatura nacional e
internacional al respecto de la evaluacion de los servicios de atencion médica y la
calidad en los mismos. Igualmente se presentan las hipotesis del estudio que sirvieron
de base para la evaluacion; el calculo del tamafio de muestra y la estrategia de
muestreo con su respectiva distribucion por unidad de atencion médica seleccionada

para el presente ejercicio de evaluacion.

1.1. OBJETIVO GENERAL DE LA EVALUACION

El objetivo general de la Evaluacion de Impacto del Programa Presupuestario E015
Servicios de Atencion Médica de acuerdo con los Términos de Referencia para la

evaluacion, es el siguiente:

Analizar el grado de contribucion del Programa Presupuestario E015
Servicios de Atencién Médica a la solucién del problema por el cual fue
creado; identificando los elementos exitosos y detectando los problemas
a fin de adecuar el disefio, las estrategias de operacion y las politicas

relacionadas con el mismo.

11.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS DE LA EVALUACION

Con el fin de cumplir el objetivo general antes planteado, y de acuerdo con los
Términos de Referencia para la Evaluacion, emitidos por la UED del Poder Ejecutivo;

se disefaron 5 objetivos especificos
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1. Analizar en qué medida se esta contribuyendo a alcanzar los objetivos basicos
del sistema de salud del estado de Tabasco.

2. Analizar el grado en que el Programa Presupuestario garantiza la proteccion
financiera en materia de salud,

3. Evaluar la calidad, calidez y oportunidad en la prestacion de los servicios de
salud

4. Evaluar la contribucion del Programa Presupuestario para mejorar las
condiciones de salud de la poblacion.

5. Evaluar la satisfaccion de la poblacién con los servicios y a poyos recibidos del
Programa.

1.3. ALCANCE, ENFOQUE DE LA EVALUACION Y ACTORES
IMPLICADOS

De acuerdo con los TdR la presente evaluacion de impacto busca tener como principal
utilidad proporcionar a las areas directivas y operativas de la Secretaria de Salud
informacion sobre los principales resultados o impactos intermedios obtenidos por el
Programa Presupuestario E0O15 Servicios de Atencion Médica. Especificamente, se
busca determinar el cumplimiento de sus objetivos, metas fisicas y financieras,
cobertura, focalizacion y mecénica operativa; asi como evaluar la participacion de los
diferentes agentes involucrados en su ejecucion: Directivos, Médicos, Enfermeros (as),
etc. Esto tuvo como finalidad de generar las conclusiones y recomendaciones que se
presentan al final del presente informe y que buscan contribuir a eficientar la operacion

e incrementar los impactos del Programa Presupuestario.

La presente evaluacién tuvo como principales fuentes de informacion la encuesta
aplicada a una muestra representativa de usuarios de los servicios de atencion médica
que proporciona la Secretaria de Salud en los Hospitales de Alta Especialidad, al igual
gue una serie de entrevistas semi-estructuradas que fueron aplicadas a funcionarios
involucrados en la planeacién, operacion, seguimiento y control de los programas. A
través de lo anterior el equipo de evaluadores generd una serie de indicadores que
permitieron conocer los principales resultados alcanzados por las acciones del

Programa Presupuestario.
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TABASCO

I1.4. METODOLOGIA

Para la realizacion de una evaluacion de impacto es necesario establecer un marco
tedrico metodoldgico que sirva de base y que permita la definicion de algunos
conceptos para ser parte de la evaluacion, asi como de la definicion del tipo de estudio
y del disefio muestral a emplear. Con la finalidad de dar cumplimiento a lo establecido
en los TdR emitidos por la UED; el equipo de evaluadores realiz6 una revision de los

conceptos y criterios que conforman un servicio de atenciéon médica de calidad.

Antes de poder disefar la metodologia para la realizacion de la evaluacion hubo la
necesidad de establecer cuales son los servicios que se brindan a los usuarios dentro
del programa presupuestario E0O15 Servicios de Atencion Médica. Sin embargo, antes
de analizar lo que implica el programa presupuestario evaluado es importante

reflexionar al respecto del entorno social en el que se implemento el programa.

Hoy la sociedad tabasquefia tiene a acceso a mucha mas y mejor informacion, lo que
con frecuencia se traduce en demandas de servicios de mejor calidad, un posible
incremento de mala percepcion o sentimientos relacionados con la calidad,
oportunidad y dignidad con que los servicios publicos son prestados por las
instituciones publicas. Por lo anterior, es indispensable mencionar que un gobierno que
funda su proceder en la PE, cuenta con herramientas para llevar a cabo en el marco
de sus atribuciones, la evaluacion de sus sistemas de salud y medir la calidad de los
servicios que brinda a la poblacién, lo que le permite considerar cambios
organizacionales para identificar las posibles desviaciones respecto al objetivo

trazado.

El andlisis parti6 inicialmente de la definicién del termino calidad de la atencién medica;
es producto de la interaccion que guardan los requisitos legales, administrativos,
deontologicos y éticos de la practica clinica, y las obligaciones institucionales para la
prestacion de los servicios de salud, comparados con los resultados de las

evaluaciones realizadas por los usuarios de dichos servicios.
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Existen tres niveles de evaluacion de la calidad en los servicios de atencion médica

segun la Secretaria de Salud del gobierno federal, esto son:

e Primer nivel de evaluacién: este considera la calidad desde un enfoque integral,
donde se incluye la medicion y el logro de las politicas, planes o proyectos
institucionales;

e Segundo nivel: este se basa en el enfoque reconocido para su implantacién es
la evaluacion de la estructura, proceso y resultado, que permite identificar
fortalezas y debilidades en la prestacion de la atencion médica con que cuenta
una poblacion, y

e Tercer nivel: en este el abordaje se medira la calidad de un servicio de salud
para un problema especifico, es decir, ante la posible falla, error u omisién en
la prestacion del servicio médico hacia un usuario en particular.

Alrededor de todo el campo de conocimiento que provee la evaluacién de la calidad
de la atencion, gira la seguridad de los pacientes, definida como la reduccion del riesgo
de dafio innecesario asociado a la atencion sanitaria hasta un minimo aceptable. Su
aseguramiento involucra el establecimiento de sistemas y procesos que buscan

minimizar la probabilidad de cometer errores en ese proceso.

Derivado del analisis de los tres niveles de evaluacion de la calidad en los servicios de
atencién médica y los objetivos de la presente evaluacion de impacto establecidos en
los TdR, se determiné que se tomaria como base metodoldgica el segundo nivel de
evaluacion toda vez que este nos permite alcanzar 6 propdsitos los cuales son
coherentes con los objetivos y alcances de la presente evaluacién. Los propésitos que

nos permite alcanzar una evaluacion de segundo nivel son:

Determinar el grado de alcance de los objetivos de un programa.

Identificar el grado de eficiencia alcanzado.

Brindar controles o acciones de mejora de calidad.

Identificar y valorar la efectividad de las estructuras organizacionales y sistemas

de prestacién de servicios.

5. Recopilados los hallazgos, generar el cambio basado en metodologias
cientificas.

6. Plantear la ejecucion de la PE en conjunto y en forma sistémica.

hwbdbr
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La evaluacion cualitativa se basd en el acopio y andlisis de tres vertientes de
informacion: 1) Observacién directa de la operacion de los programas por parte de los
evaluadores; 2) Revision de documentos relacionados con la operacion de los
servicios de atencion médica brindados por la Secretaria de Salud en los Hospitales
de Alta Especialidad; y 3) Entrevistas semi-estructuradas al personal involucrado en la
planeacién, operacién, control y supervision del Programa Presupuestario evaluado.
La evaluacién cuantitativa se realiz6 mediante la aplicacibn una encuesta a una
muestra de usuarios de los servicios de atencion médica prestados por la Secretaria

de Salud en los Hospitales de Alta Especialidad.

En conclusion y después de una revision tanto de la documentacion del programa
presupuestario evaluado como de la literatura al respecto de la evaluacion de la calidad
de los servicios médicos; se determind por parte del equipo evaluador que la medicion
del impacto del programa se realizara con base en la percepcion de calidad sobre el
servicio recibido en los 4 hospitales de alta especialidad del estado de Tabasco; para
esto fue necesario definir qué servicios serian considerados; y después de un andlisis
y consideracion de las deferentes aristas del tema se determind incluir en la medicion

los siguientes servicios:

Consulta externa;
Cirugias;
Hospitalizacion;
Atencion de urgencias, y
Farmacia.

ok wnhE

Adicionalmente al a calificacién de cada servicio en lo particular se incluirdn dentro de
la medicién algunas otras caracteristicas al respecto de las condiciones generales de
la infraestructura; y la calidez y oportunidad en el trato de los pacientes por parte del

personal médico y de enfermeria.
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TABASCO

I1.5. HIPOTESIS

Para el desarrollo de la evaluacion de impacto se parte de la hipétesis de que el
Programa Presupuestario es un conjunto de servicios y actividades enfocados a
prestacion del servicio de atencion médica para la poblacién de Tabasco que no tiene
derechohabiencia. Con base en esto se plantean las siguientes hipotesis de la

investigacion:

Ho: El Programa Presupuestario EOQ15 Servicio de Atencion Médica
brinda una atencién médica oportuna, digna y eficaz a la poblacion

de Tabasco.

Ha: El Programa Presupuestario EQ15 Servicio de Atencién Médica no
brinda una atencion médica oportuna, digna y eficaz a la poblacién

de Tabasco.

I1.6. MUESTREO

El punto de partida para el disefio muestral de la presente evaluacion fueron las
entrevistas a funcionarios e informantes clave, el equipo evaluador llevé a cabo la
delimitacién del universo de unidades médicas y servicios implementados dentro del
Programa Presupuestario evaluado, asi como del tamafio del universo de usuarios que
formaron parte de la evaluacion; considerando los temas de: planeacién, orientacion a
resultados, cobertura, focalizacion, operacion, percepcion de la poblacion atendida v,

finalmente, mediciéon de resultados.

Derivado de lo anterior y del disefio metodoldgico seleccionado para la realizaciéon de
la evaluacion, se llevé a cabo la construccion del marco y disefio muestral que permite
una mejor calidad de la informacion, garantizando que exista una representatividad por
unidad médica que permita obtener resultados validos por cada uno de los Hospitales
de Alta Especialidad, los cuales no sélo contribuiran al proceso de evaluacion, sino

gue generaran informacion valiosa para mejorar los procesos de planeacion y disefio
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de los servicios de atencion médica; y también serdn un importante insumo para la
planeacion del desarrollo para futuras administraciones de la Secretaria de Salud de

Tabasco.

Teniendo como unidad de analisis a los beneficiarios del Programa Presupuestario en
el estado de Tabasco, se propuso inicialmente un disefio muestral con el muestreo de
proporciones de poblaciones infinitas con 2.9% de error y 96% de confianza, dividiendo
la muestra por unidad médica; el muestreo se realizé con base en la ecuacion

siguiente:

_ Nx(oxp*1—p)?
n= 1+(e2x(N—-1))

Donde:
N= 2,395,272
a= 96%
p= 0.6
1-p= 04
e= 0.029

Con estos parametros se obtiene un tamafio de muestra total de 288 de la poblacion
que se distribuye de manera proporcional conforme a los siguientes criterios de la
estrategia de muestreo. La estrategia de muestreo es proporcional por unidad médica
considerada dentro del ejercicio de evaluacion, donde cada unidad médica es uno de
los Hospitales de Alta Especialidad del estado de Tabasco. La muestra se distribuy6

entre los hospitales de acuerdo con la siguiente tabla:

Cuadro 11.6.1. Distribucion de la muestra por Unidad Médica

CLUES Nombre de la Unidad Muestra
TCSSA001040 | Hospital Regional de Alta Especialidad Dr. Rodolfo Nieto Padrén 72
TCSSA001052 | Hospital Regional de Alta Especialidad Dr. Gustavo A. Rovirosa Pérez 72
TCSSA001064 | Hospital Regional de Alta Especialidad Dr. Juan Graham Casasus 72
TCSSA001076 | Hospital Regional de Alta Especialidad de la Mujer 72

Fuente: Construccion propia con base en el disefio muestral para la evaluaciéon de impacto del programa presupuestario E015
Servicios de Atencion Médica.
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II.7. INSTRUMENTOS

Con la finalidad de poder recolectar la informacion para la medicion de la calidad de
servicios de atencién médica desde la perspectiva de los beneficiarios, el equipo de
evaluadores disefio un instrumento con base en los instrumentos disefiados por la
Secretaria de Salud Federal y el Instituto Mexicano del Seguro Social; este instrumento

se conformo por 11 secciones:

=

Datos del encuestado;

Evaluacion retrospectiva y prospectiva sobre evaluacion de servicios de
atencion médica;

Servicio de atencion médica;

Consulta externa (consulta de especialidades);
Servicio de urgencias;

Servicio de cirugia;

Servicio de hospitalizacion;

Trato y comunicacion con el paciente;

. Condiciones del inmueble;

10. Calificacion del servicio en general, y

11. Calificacion del servicio de farmacia;

N

© o N OhA®

En total el instrumento constd de 84 reactivos en su mayoria de opcion mdultiple; es
importante destacar que, para una mayor eficiencia y calidad en el levantamiento de
la encuesta, durante la etapa de campo el equipo de encuestadores utilizo dispositivos
electrénicos, tabletas; esto mejora la calidad y oportunidad tanto en el levantamiento

como el procesamiento de los resultados de la encuesta.
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CAPITULO llI.
LA OPERACION DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO

El presente apartado contiene el resultado del andlisis sobre la operacion del programa
presupuestario, el cual se realiz6 con base en la informacion documental presentada
y las entrevistas semi-estructuradas realizadas al personal gerencial de la Secretaria
de Salud.

l1l.1. DESCRIPCION DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO

Con la finalidad de poder construir una adecuada y veraz descripcion del programa
presupuestario evaluado el equipo evaluador analiz6 de manera detallada la
informacion documental presentada por las Secretaria de Salud (SS), también se
tomaron en consideracion las diferentes entrevistas realizadas a funcionarios
normativos y operativos de la Secretaria de Salud relacionados con el Programa

Presupuestario evaluado.

De acuerdo con el Manual de Programacion y Presupuesto del Estado de Tabasco el

Pp E015 “Servicios de Atencion Médica” se define de la siguiente manera:

Contempla todas las actividades de atencion primaria a la salud,
atencion médica especializada y atencion de servicios de urgencias, con
nuevas alternativas de diagndstico y tratamiento oportuno y adecuado a
través de nuestra red hospitalaria y de centros de salud para otorgar a la

poblacién mejores servicios de salud en el Estado.

Derivado de lo antes expuesto se puede concluir que el Programa Presupuestario
EO015 Servicios de Atencidon Médica se enfoca a los servicios de prestacion médica,
gue incluyen los diferentes niveles de atencion establecidos en el modelo de atencion

de la Secretaria de Salud que son: primer nivel centros de salud), segundo nivel
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(hospitales generales) y tercer nivel (unidades médicas de alta especialidad). Es
fundamental que estas unidades de salud conformen redes de atencion para
proporcionar una atencion integral a la poblacién de responsabilidad de la Secretaria
de Salud.

11I.2. LA OPERACION DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO

De forma adicional para la concepcion y entendimiento del programa presupuestario,
se explord la percepcidon a los procesos y tramites administrativos al exterior de las
unidades médicas (oficinas centrales del sector salud). El personal percibe que atrasan
la prestacion de servicios, lo que implica un alto porcentaje de responsabilidad de
retrasos en los procesos administrativos son ajenos a las unidades operativas (centros

de salud, hospitales etc.) perciben el problema a un nivel mas gerencial.

El personal en las unidades médicas considera que los trdmites administrativos en las
oficinas centrales de la Secretaria de Salud son excesivos y tardados, desde el punto
de vista del personal operativo. La sobrecarga de procesos administrativos y el tiempo
qgue tardan en ser realizados son algunos de los factores que inciden en la mala

percepcion de las acciones administrativas.

Las diferentes areas que conforman la Secretaria de Salud de Tabasco, que fueron
entrevistadas de la operacion del programa presupuestario EQ15, mencionan que la

operacion de estos en el ejercicio 2018 presento retos y dificultades.

Los procesos administrativos que se realizaron en el ejercicio 2018 fueron
centralizados para las compras de material e insumos que se requerian para dar
atencion a la poblacion en todas las unidades de salud que corresponden a la
Secretaria. El proceso por medio de compras consolidadas a nivel central se realizd
de manera poco fluida, lo que dificulto que se pudieran ejercer de manera eficiente los
recursos en aras de una mayor transparenciay rendicion de cuentas, lo cual se deberia
reflejar también en procesos agiles para dar respuesta a las diferentes probleméticas

del sector salud.
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En aras de brindar un servicio de atencibn médica de calidad los procesos
administrativos deben ser fluidos para garantizar el abastecimiento de insumos y
materiales a las unidades médicas, también deben ser ejercidos de manera
responsable, la Secretaria de Salud debe disefiar e implementar estrategias que le
permitan dar cuenta de los recursos y al mismo tiempo facilitar su ejecucion de manera
responsable. En cada nivel de responsabilidad deben también desarrollarse las
capacidades de planeacion, ejecucion y rendicion de cuentas para no hacer uso

indebido de los recursos, en favor de la calidad de los servicios de atencién médica.

Aspecto que llama la atencidén, es que pese a ser una de la recomendaciones de
evaluaciones previas a la presente; el personal directivo y operativo involucrado en la
operacion del programa presupuestario mantiene un alto grado de desconocimiento
de las metas de los indicadores y procesos de planeacion; esto es un reflejo de la alta
rotacion de personal que se tiene en el interior de la Secretaria, lo que limita el
desarrollo de capacidades y experiencia en las distintas areas administrativas que la
conforman; el personal operativo identifica su labor diaria con los programas de
atencion federales, en su mayoria desconocen la existencia del programa

presupuestario E015 Servicios de Atencion Médica.

Reflejo de los puntos mencionados anteriormente es que a nivel de actividades para
los primeros trimestres del afio 2018 se tienen metas por debajo de lo esperado,
acorde con los datos preliminares, aun para el cierre del afio no se alcanzan las metas
planteadas. Esto afecta a nivel de componente y propésito de la matriz, no pudiendo

cumplirse los indicadores de resultados a cabalidad.
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CAPITULO IV.
RESULTADOS E IMPACTOS DEL PROGRAMA
PRESUPUESTARIO

El apartado IV del informe final de la Evaluacibn de Impacto del programa
presupuestario E015 Servicios de Atencion Médica del estado de Tabasco 2018;
contiene: el objetivo, indicadores sectoriales e indicadores de servicio y gestion del
programa evaluado, con base en la informacion del Sistema Estatal de Evaluacion del

Desempefio.

IVV.1. OBJETIVO DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO

El programa presupuestario evaluado como tal no cuenta con un documento formal o
normativo, como son Reglas de Operacion, que establezca un objetivo general; pero
con base en la revision de la documentacion se determiné tomar como objetivo del
programa el objetivo del nivel de propdsito de la Matriz de indicadores para Resultados
(MIR) registrada en el SEED y en el decreto de Presupuesto General de Egresos del

estado de Tabasco para el ejercicio fiscal 2018.

“La poblaciéon sin seguridad social y afiliada al Régimen Estatal de
Proteccion Social en Salud (REPSS), bajo la responsabilidad de la
Secretaria de Salud recibe los servicios de atenciébn médica, en los 3 niveles
normativos de acorde a la estructura organizacional y redes de servicio,
cumpliendo con los criterios que enmarca el modelo integral de atencion a

la salud vigente, calidad y eficiencia.”

Al analizar el objetivo de nivel propdsito y compararlo con los 4 componentes incluidos
en la MIR 2018 del programa presupuestario evaluado; se observo que no se cumple
la relacion de causalidad entre estos niveles de la MIR, toda vez que tanto el propdsito

como los 4 componentes se refieren a la prestacién de servicios de atencién médica;
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por lo que, es recomendable que la Secretaria de Salud replantee el objetivo del nivel
de propésito del programa evaluado; el cual sebe referirse a la solucion del problema
por el cual fue creado el programa presupuestario; una aproximacion a esto podria ser
el contestar la interrogante: ¢Qué pasa con la poblacién que accede al servicio de

atencién médica brindado por la red de unidades médicas de la Secretaria de Salud?

En el andlisis de los resultados también fue considerado el nivel fin de la MIR en el
cual se establece la contribucion del programa presupuestario a los objetivos de la
planeacion del desarrollo estatal, en particular al PLED 2013-2018; este nivel de la MIR

tiene el siguiente objetivo:

“Contribuir a mejorar la calidad en la atencion médica a la poblacion,

mediante la prestacion de servicios integrales de salud.”

Derivado del analisis que realiz6 el equipo de evaluadores, sobre el objetivo del
programa presupuestario y el objetivo estratégico al que este se encuentra alineado,
se concluyé que el objetivo del PLED es de menor jerarquia que el objetivo de
propésito del programa presupuestario, Io que rompe con la relacion de causalidad
efecto que se esperaria entre los objetivos de estos dos niveles de la MIR; la
redundancia se encuentra en que ambos objetivos se refieren al logro de la calidad en
los servicios de atencion médica; cuando un objetivo estratégico de desarrollo estatal
debe referirse al impacto social que logra una intervencién gubernamental en la
sociedad; en este caso se esperaria ver en la redaccion del objetivo del fin cual es el

impacto esperado de un servicio de atencion médica de calidad.

IV.2. INDICADORES DE RESULTADOS

El indicador del nivel de Fin de la MIR del Pp EO015 es la Esperanza de vida al
nacimiento; este es un indicador bastante consolidado a nivel mundial para medir la
calidad de vida de una poblacion y el impacto de los sistemas de salud publica; sin

embargo, el objetivo del nivel de Fin, como se cit6 en el apartado anterior es
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“Contribuir a mejorar la calidad en la atencibn médica a la poblacion,

mediante la prestacion de servicios integrales de salud.”
Por lo que el indicador pese a estar bien construido y cumplir con 4 de las 6
caracteristicas de calidad CREEMA (Claro, Relevante, Econémico, Monitoreable,
Adecuado, Aportacion marginal) de los indicadores establecidas por los lineamientos
de CONEVAL, SHCP y CONAC para el disefio de indicadores de desempefio; este
indicador no cumple con las caracteristicas de Relevancia, ya que no es representativo
del resultado que plantea el objetivo de este nivel de la MIR, por lo que la Secretaria
de Salud debera replantear el indicador o inclusive como ya se sefialé anteriormente

en este capitulo se debe replantear el objetivo del PLED.

A continuacion, se presenta el avance en el indicador del nivel Fin de la MIR con base
en la informacién proporcionada por la UED del Poder Ejecutivo y la Secretaria de
Salud respecto del seguimiento de los indicadores de la MIR al corte del 31 de
diciembre de 2019:

Cuadro IV.2.1. Resultado del indicador de Fin del Pp E015 Servicios de Atencion Médica al 31
de diciembre de 2019

Nivel | Indicador Unidad de Meta Logro | Avance
Medida Respecto a Meta
Fin Esperanza de vida al nacimiento | Razén 75.1 75.1 100%

Fuente: Construccion propia con base en la informacion del informe de avances del 4to trimestre de programa presupuestario E015
Servicios de Atencion Médica; proporcionado por la UED del Poder Ejecutivo.

El avance reportado por la Secretaria de Salud al corte del 31 de diciembre de 2019,
muestra un cumplimiento del 100% con respecto de la meta planteada para el
indicador al alcanzar la poblacion del estado una Esperanza de Vida de 75.1 afos; lo
cual nos permite asumir que existe un buena calidad en los servicios de atencion
médica; sin embargo no es una afirmacion que se pueda asumir tacitamente; dado que
no es el unico factor que incide en este indicador; es mas otros Pp de la Secretaria de
Salud tienen como indicador de Fin la esperanza de vida al nacimiento; por lo que se
debe buscar entre el basto inventario de indicadores en el sector salud uno que permita

medir el impacto de los servicios de atencion médica a la calidad de vida la poblacion.
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Por lo que, se refiere al segundo nivel estratégico de la MIR; que es el de Propésito, el
indicador establecido por la Secretaria de Salud para medir el objetivo del Pp E015 fue
el de la “Tasa Global de Fecundidad” el cual de acuerdo con la CEPAL: “este indicador
esta relacionado con el potencial de crecimiento de un pais, el tamafio de las familias
y aspectos de la salud reproductiva. Es complementario a la tasa de prevalencia de
anticonceptivos y a la razon de mortalidad materna. También proporciona informacion
sobre eventuales problemas de salud reproductiva (nacimientos de alto orden,
nacimientos en madres muy jévenes).”?; lo que significa que este indicador tampoco
cumple con la caracteristica de relevante dado que el objetivo del Pp evaluado de

acuerdo con el nivel de Propdsito de la MIR es:

“La poblacion sin seguridad social y afiliada al Régimen Estatal de
Proteccion Social en Salud (REPSS), bajo la responsabilidad de la
Secretaria de Salud recibe los servicios de atencion médica, en los 3
niveles normativos de acorde a la estructura organizacional y redes de
servicio, cumpliendo con los criterios que enmarca el modelo integral de
atencion a la salud vigente, calidad y eficiencia.”

El indicador no presenta evidencia que permita establecer si la poblacion objetivo del

Pp recibié atencion médica, por lo que no es adecuado para medir el desempefio del

Pp E015 Servicios de Atencion Médica.

A continuacion, se presenta el avance en el cumplimiento de la meta del indicador de
resultados, con base en el 4to informe trimestral de avances con corte al 31 de
diciembre de 2019:

Cuadro 1V.2.2. Resultado del indicador de Propoésito del Pp E015 Servicios de Atencion Médica
al 31 de diciembre de 2019

Nivel Indicador Unidad de Meta | Logro | Avance Respecto a
Medida Meta
Propodsito | Tasa Global de fecundidad Promedio 226 | 214 95%

Fuente: Construccion propia con base en la informacion del informe de avances del 4to trimestre de programa presupuestario E015
Servicios de Atencion Médica; proporcionado por la UED del Poder Ejecutivo.

1 https://celade.cepal.org/redatam/PRYESP/CAIRO/WebHelp/Metalatina/tasa_global_de_fecundidad.htm
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Con base en la informacion del cuadro 1V.2.2. se puede afirmar que en Tabasco en
promedio las mujeres estan teniendo 2.14 hijos al término de su vida si sus afios de
reproduccion trascurrieran conforme a la tasa de fecundidad por edad de un
determinado afio; sin embargo, este indicador mide un aspecto de la salud y vida de
las mujeres por lo que no permite conocer si el programa presupuestario cumplié su

objetivo de brindar servicios de atencion médica a la poblacién objetivo del mismo.
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CAPITULO V.
SATISFACCION Y PERCEPCION DEL BENEFICIARIO

El quinto apartado del presente informe final de la evaluacion de impacto del programa
presupuestarioE015 Servicios de Atencibn Médica, contiene el andlisis de los
resultados de la encuesta aplicada a usuarios de los servicios de atencidon médica de
Urgencias, Consulta Externa, Cirugia, Hospitalizacion y Farmacia de 4 de los

hospitales de alta especialidad del estado de Tabasco.

V.1. CARACTERISTICAS DE LOS BENFICIARIOS

Con base en disefio muestral para la evaluacion, descrito previamente en el presente
informe, se llevd acabo el levantamiento de la encuesta en 4 hospitales de alta

especialidad del estado de Tabasco; obteniéndose el siguiente resultado:

Cuadro V.1.1. Resumen de casos levantados por unidad médica

ID Hospital Beneficiarios
encuestados
1 Hospital Regional de Alta Especialidad de la Mujer 73
2 Hospital Regional de Alta Especialidad Dr. Gustavo A. Rovirosa Pérez 71
3 Hospital Regional de Alta Especialidad Dr. Juan Graham Casasus 72
4 Hospital Regional de Alta Especialidad Dr. Rodolfo Nieto Padrén 72

Fuente: IAP AC; construccion propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de
E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco

Se cumplié con el tamafio de muestra de 288 casos para la encuesta; por lo que los
resultados son representativos estadisticamente hablando y nos permiten hacer
afirmaciones respecto a la calidad de los servicios de atencion médica con base en la

percepcion de los usuarios o beneficiarios encuestados.

Antes de poder comenzar con la presentacién de los resultados de la encuesta, es

importante caracterizar al beneficiario encuestado; con la finalidad de poder
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comprender mejor la percepcion que estos tienen sobre los servicios de atencion

médica que se prestan en los 4 hospitales de alta especialidad del estado.

La edad promedio de los encuestados es de 39 afos; destacando que 60% de los
encuestados se encuentran por debajo de los 40 afios, lo cual no sindicado que la
mayoria de los usuarios de los servicios de los hospitales de alta especialidad son
poblacion joven; por lo que respecta el gener6 de los encuetados 54% son mujeres; lo
que es consistente con la composicién de la poblacion estatal de acuerdo con las cifras
de la Encuesta Intercensal 2015 del INEGI.

Por lo que respecta a estado civil 77% son casados; respecto al nivel educativo, se
observa una mayor dispersiéon, 37% cuenta con secundaria terminada, 23% concluyo
la educacion media superior mientras que casi 20% concluyé la primaria, y 12% no
concluyo la primaria; siendo esta la poblacién con mayor grado de vulnerabilidad por
rezago educativo. Al respecto de la ocupacion de los encuestados, los resultados se

presentan en el siguiente cuadro:

Cuadro V.1.2. Ocupacion de los usuarios de los servicios de atencién médica encestados

Respuesta Porcentajes
Trabajador por cuenta propia 12%
Sector privado (no maestro) 4%
Sector agropecuario 3%
Obrero 22%
Ama de casa 48%
Estudiante 2%
Maestro 0.5%
Desempleado 3%
Pensionado o jubilado 1%
Sector publico (no maestro) 3.5%
Otro Especifique 1%

Fuente: IAP AC; construcciéon propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa
Presupuestario de E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco

Con base en los resultados de la encuesta se observo que la mayor proporcion de los
usuarios de los servicios de atencién médica en los Hospitales de Alta especialidad
son amas de casa, obreros y empleados por cuenta propia; esto se puede entender

dado que cuando se levanto la encuesta a pacientes hospitalizados o menores de edad
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se tomo6 como informante al familiar que se encontraba al cuidado del paciente, y por

lo regular esta funcion es desempefiada por mujeres.

Respecto de la residencia de los usuarios encuestados, como se esperaba, dada la
ubicacion de los Hospitales de Alta Especialidad, la mayor frecuencia se observo con
usuarios que residen en el municipio de Centro (38%) que es el mismo municipio donde
se encuentran ubicados los Hospitales considerados en la muestra; tal como se

parecia en los resultados presentados en el cuadro siguiente:

Cuadro V.1.3. Municipio de residencia de los usuarios de los servicios de atencién médica

encestados
Municipio Porcentaje
Balancan 1%
Céardenas 6%
Centla 3%
Centro 38%
Comalcalco 6%
Cunduacéan 7%
Emiliano Zapata 0.5%
Huimanguillo 6%
Jalapa 3%
Jalpa de Méndez 3%
Jonuta 0.05%
Macuspana 5%
Nacajuca 5%
Paraiso 5%
Tacotalpa 2%
Teapa 4%
Tenosique 5%
Total 100%

Fuente: IAP AC; construccion propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de
E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco

35



SALUD Evaluacién de Impacto del Programa Presupuestario
E015 Servicios de Atencion Médica del Ejercicio Fiscal 2018

TABASCO

V.2. PRINCIPALES RESULTADOS DE LA ENCUESTA A USUARIOS
DE LOS SERVICIOS DE ATENCION MEDICA

La presentacion de los principales resultados obtenido con la encuesta a usuarios de
los servicios de atencion médica, se estructura comenzando con una vision general de
los servicios para posteriormente presentar resultados especificos por cada uno de los
servicios considerados dentro del marco tedrico que se plante6 para el presente

ejercicio de evaluacion.

Un aspecto relevante para dimensionar en su justa medida la opinion de los usuarios
fue la frecuencia de asistencia a las unidades médicas, donde observamos que 75%
de los encuestados declaré que era la primera vez que hacian uso delos servicios de
la unidad médica donde fueron encuestados; la tres principales causas por las que se
encontraban haciendo uso de los servicios fueron por urgencia médica 28%, una

enfermedad previa 20, y una cirugia 18%, tal como se puede apreciar en el cuadro

siguiente:
V.2.1. ¢ Cual es el principal motivo por el que vino a atencién?
Respuesta Porcentaje

Urgencia médica 28%
Accidente 14.5%
Referencia de un centro de salud o Hospital regional 3%
Enfermedad previa 20%
Chequeo o revision periddica 3%
Cirugia 18%
Consulta con especialista 3.5%
Otro especifique: 10%
Total 100%

Fuente: IAP AC; construccion propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de
E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco.

Al cuestionarlo de forma general sobre el trato que recibieron durante su visita al
Hospital, 94% declar6 haber recibido un buen trato; lo cual significa una mejora

respecto de los resultados de evaluaciones previas del Pp evaluado, y también sobre
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la informacion que al respecto de los servicios de salud en la entidad existe en los
medios de comunicacion en el afio 2018. Destaca también que 85% de los encuetados

declarasen estar satisfechos o muy satisfechos con la atencion médica que recibieron

durante su visita a la unidad médica.

V.2.2. En general, ¢qué tan satisfecho o insatisfecho esta con la atencién médica que recibe en
este Hospital?

Respuesta Porcentaje
Muy satisfecho 14%
Satisfecho 71%
Ni satisfecho ni insatisfecho 10%
Insatisfecho 4%
Muy insatisfecho 1%

Fuente: IAP AC; construccion propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de
E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco.

Tan s6lo un 5% declar6 estar insatisfecho o muy insatisfecho con la atencion recibida;
lo cal reafirma la aseveracion al respecto de que se observa en 2019 una mejora en la
calidad de los servicios en los Hospitales de Alta Especialidad del sector salud de
Tabasco con respecto a 2018, 20% de los encuetados declard; mientras que sélo 2%

considera que los servicios hoy han empeorado con respecto a 2018.

V.2.3. En relacién ala atencidén que recibia en el hospital hace un afio, ¢usted cree que la

atencion ha mejorado, que ha empeorado o que sigue igual?

Respuesta Porcentaje
Ha mejorado 20%
Sigue igual 26%
Ha empeorado 2%
No sabe 52%
Total General 100%

Fuente: IAP AC; construccion propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de
E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco.

Derivado de lo anterior es comprensible que, en las expectativas de los usuarios, exista
la percepcion de que los servicios de los Hospitales mejoraran en el proximo afio, 35%
afirmo esto; cuadro V.2.4.; existe en la sociedad una expectativa derivada en parte por

el inicio de una nueva administracion al frente del Gobierno del Estado, pero esta se
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ve reforzada por un cambio en la calidad de la atencion logrado al casi finalizar el

primer afio de gestidn de la actual administracion.

V.2.4. Pensando dentro de un afio, ¢usted considera que la atencién que recibe en este
Hospital mejorara, empeorara o seguira igual?

Respuesta Porcentaje
Mejorara 35%
Empeorara 2%
Seguira igual 24%
No sabe 39%

Fuente: IAP AC; construccién propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de
E015 Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco.

Con la finalidad de profundizar sobre la percepcion general de la calidad en los
servicios de atencion médica se incluyd un reactivo tipo parrilla con la finalidad de que
los usuarios calificaran la atencion del personal de las diferentes areas de los
Hospitales, como son: Personal de administracion, Personal de trabajo social, Médico
responsable, Enfermera (0), y Personal de laboratorio; la calificacion de aceptacion
mas alta la tiene el personal médico con un 87% que califico su atencion y desempefo

como bueno o muy bueno; los resultados se presentan a continuacion el cuadro V.2.5.:

V.2.5. ¢ Como calificaria el trato o atencién que le brindé (...) de esta unidad?

Tipo de personal C'\(L?nt;gt% bll\J/leul’)]/O Bueno Regular Malo Muy malo
Personal de administracion 24% 18% 47% 9% 0.50% 1.50%
Personal de trabajo social 3% 20% 66% 9% 15 1%
Médico responsable 3% 21% 66% 9% 0.50% 0.50%
Enfermera (0) 2% 20% 65% 11% 1.50% 0.50%
Personal de laboratorio 27% 14% 51% 6% 1% 1%
Personal de rayos X 33% 11% 48% 6% 1% 1%
Camillero 19% 17% 54% 8% 1% 1%
Personal de limpieza 22% 7% 53% 15% 2% 0%
Personal de vigilancia 1% 16% 42% 21% 13% 7%
Personal medico 2% 18% 67% 10% 2% 1%
Personal de farmacia 38% 8% 44% 8% 1% 1%
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Personal de Persona}l de Médico Enfermera | Personal de
Respuesta . - trabajo .
administracion . responsable (0) laboratorio
social

No tuve contacto 24% 3% 3% 2% 27%
Muy bueno 18% 20% 21% 20% 14%
Bueno 47% 66% 66% 65% 51%
Regular 9% 9% 9% 11% 6%
Malo 0.5% 15 0.5% 1.5% 1%
Muy malo 1.5% 1% 0.5% 0.5% 1%

Fuente: IAP AC; construccién propia con base en los resultados de la encuesta a beneficiarios del Programa Presupuestario de E015
Servicios de Atencion Medica, del sector salud del estado de Tabasco.

En lo general, tan sélo 2% califica como malo o muy malo el trato que recibid por parte
del personal del Hospital durante su visita; lo cual, habla bien del desempefio y calidez
del personal que se encuentra laborando en estas unidades médicas; la aceptacion
mas baja la tiene el personal de laboratorio dado que 65% de los encuestados los

calificé como bueno muy buenos en su trato hacia el paciente.
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VI. RECOMENDACIONES

Se recomienda fortalecer tres aspectos generales en el personal de salud en contacto
con el paciente: 1) Sensibilizar en la importancia de sus actividades en los procesos
administrativos en general y en las etapas de planeacion; 2) Garantizar que cuenten
con los insumos y recursos de acuerdo a su productividad acorde al nivel de atencion
con sus respectivas responsabilidades; 3) Realimentar al personal con los datos de
morbilidad, mortalidad e indicadores de la unidad, para involucrarlos y empoderarlos

respecto a la unidad en la que se encuentran laborando.

Se recomienda mejorar el disefio de los objetivos estratégicos dentro del PLED a los
cuales contribuye el Pp EO015 Servicios de Atencion Médica; de igual forma se
recomienda establecer nuevos indicadores de desempefio para los niveles de Fin 'y
Propésito de la MIR, tomando en consideracion durante la etapa de disefio o seleccion
las caracteristicas CREEMA.
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Anexo 1

“MATRICES DE INDICADORES PARA RESULTADO”.

E015 Servicios de Atenciéon Médica

Nivel Objetivo Indicadores Medios de Supuestos
Verificacion
Nombre del indicador: Esperanza de vida al nacimiento Nombre:
S ) , o . . Proyecciones de
Definicion: Se define como el nimero de afios, que un recién nacido | . .
A e h P indicadores
puede esperar vivir, si las condiciones de mortalidad de la poblacion, demoaraficos
en el momento en que nacié, se mantienen constante a lo largo de su 2010-%050
vida i
Tipo de indicador: Estratégico. rAer:r?onsable de
Dimensiéon a medir: Eficacia. la informacion:
P S Consejo nacional
Ambito de la medicién: Impacto. de poblacién
Método de céalculo: (Total de afios vividos desde la edad exacta "x"/ | (Conapo).
los supervivientes en la edad exacta "x") Subsecretaria de
- . salud publica Los factores
Contribuir a | Valor linea Base: 74.25 P relacionados
mejorar la Afio If Base: 2012 Disponibilidad: con las meioras
calidad en la | AN lin€aBase: Publica ol oo s
atencion médica | Periodicidad: Anual .
a la poblacion Unidad de | de salud,
Fin . p ! Periodos/ Metas: 1=75.1 analisis: Afios | impactan de
mediante la id
restacion  de Vida. manera
Eervicios Cobertura y favorable en los
integrales  de Parametros de semaforizacion desagregacion ggtgfgglljé‘t;;a
salud Verde Amarillo Rojo geOngaﬂca: poblacic’)n.
Periodo Meta statal.
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta Periodicidad de
1 75.1000 71.3450 82.6100 67.5900 71.3450 67.5900 82.6100 IaaCtul ﬁlflozran?:crl‘ C)dne
Anual
Fecha de
publicacion: 2
afios posterior a
los
levantamientos
censales del
INEGI
La poblacién sin | Nombre del indicador: Tasa Global de fecundidad Nombre:
seguridad social L ) . . . i i
g filiad | | Definicion: La TGF se refiere al namero promedio de hijos que _Est_lmacmnes de -
y afiliada a " ) - . PR . indicadores Los  servicios
Régimen Estatal | Nacerian de una mujer en su periodo de vida fértil, si no estuvieran demograficos onad
de  Proteccion | €xpuestas ariesgos de mortalidad desde el nacimiento hasta el término | 0 0" = prolporu%rI]a 10S
Social en Salud | del periodo fértil. ) . genaergr? acion,
(REPSS), bajo la - R . - Area .
responsabilidad Tipo de indicador: Estratégico. responsable: gcgéones qge
- de la Secretaria | Dimensién a medir: Eficacia. Consejo nacional | Nclden e
Proposito | de salud recibe | . . de  poblacion | Manera
los servicios de | Ambito de la medicion: Resultados. (Conapo) favorable en los
ater:cuén3 médul:a, Método de célculo: (Es un cociente y razon entre el nimero de | oo pipiligad: :nmd'gi?é)reje dlg
ﬁg”ﬁ;ivosn'vegz nacimientos de manera anual de mujeres en determinada edad y | pgica : saﬁj Y meiores
poblacion / poblacién de mujeres de la misma edad para el mismo afio) Y Mej
acorde a la Unidad de condiciones de
estructura Valor linea Base: 2.26% analisis: bienestar social.

organizacional y
redes de servicio,
cumpliendo con

Afio linea Base: 2013

Ndmero de Hijos
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Nivel Objetivo Indicadores Medios de Supuestos
Verificacion
los criterios que | Periodicidad: Anual Cobertura y
enmarca el . desagregacion
modelo  integral Periodos/ Metas: 1=2.26 geog?éfigca:
de atencion a la Parametros de semaforizacién Estatal.
salud vigente,
calidad y Periodicidad:
eficiencia. Periodo Meta Anual
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta
Fecha de
1 2.2600 22826 22148 2.2826 2.3278 22148 2.3278 pu blicaCién N 2
afios posterior a
los resultados de
censo de
poblacion y
conteo para
Nombre del indicador: Porcentaje de ocupacion hospitalaria Nombre de la
S . S fuente de
Definicion: Se refiere a la utilizacion de las camas censables en las | . f -
idades hospitalarias informacion:
uni Estimaciones de
Tipo de indicador: Gestion. indicadores
. s e demograficos
Dimension a medir: Eficiencia. 2010-2050.
Ambito de la medicién: Servicios. Area
Método de calculo: (Total dias pacientes en unidades hospitalarias de | responsable:
un periodo determinado / el total de camas hospitalarias en el mismo | Consejo nacional
periodo) X 100 de poblacion
Valor linea Base: 85% (Conapo). f;amggspone de
. L Disponibilidad: . .
Servicios de | Afo linea Base: 2013 Pablica hospitalarias,
Componente | hospitalizacion L . que garantizan
1 proporcionados Periodicidad: Anual Unidad de | el servicio de
a la poblacion. Periodos/ Metas: 1=90 analisis: Cama | hospitalizacion
de gue demanda la

Parametros de semaforizaciéon

Verde Amarillo Rojo

Periodo Meta

Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta

1 90.0000 95.5000 86.4000 94.5000 99.0000 86.4000 99.0000

hospitalizacion

Cobertura y
desagregacion
geografica:
Estatal.

Periodicidad:
Anual

Fecha de
publicacion: El
dia 30 de enero
del siguiente afio.

poblacion.
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Nivel Objetivo Indicadores Medios de Supuestos
Verificacion
Nombre del indicador: Atenciones médicas pre hospitalarias de | Nombre de la
urgencias fuente de
Definicion Consiste en la atencibn médica pre hospitalaria Informacion:
S L . o Informe mensual
especializada que se otorga en el sitio de ocurrencia de la lesion, o d ;
; : g . : e urgencias.
bien de agravamiento de un padecimiento cronico, o la presencia de | ~
una enfermedad aguda, con el fin de estabilizar al Area
Tipo de indicador: Estratégico. requnsa?)’le. Los Servicios de
Subdireccion de | urgencias en los
Dimensién a medir: Cantidad. atencion médica | hospitales
P S - Especializada/ atienden
Ambito de la medicion: Servicios. Departamento de | oportunamente
Método de calculo: (Relacién de la atencion medica pre-hospitalaria | supervision de | los problemas
otorgadas/ la atencion médica pre-hospitalaria programada) X | 2do nivel de salud de
:teerr:/é%? gg 100AMPH=AMPHO/AMPHP x 100 Disponibilidad: ggisi;ntauonque
. i : 9 (bli .
Componente | urgencias Valor linea Base: 4500% Publica ponen en riesgo
2 médicas Afio linea Base: 2005 Unidad de | lavida, 6rgano o
proporcionadas L . anélisis: funcion del
a la poblacion. Periodicidad: Semestral Atencion de | paciente y que
Periodos/ Metas: 1= 1000, 2=800 Urgencias por lo tanto
Paré d forizacié Cobertura requieren de
arametros de semaforizacion o aciény una  atencién
Verde Amarillo Rojo geoggr]éfi?:a' médica
Periodo Meta Estatal. Inmedla_ta
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta (urg_en(:la
Periodicidad: calificada).
1 1000.00 | 900.0000 | 1100.000 | 850.0000 | 900.0000 | 850.0000 | 1100.000 Semestral
2 800.000 720.0000 880.0000 680.0000 720.0000 680.0000 880.0000 Fec h a d e
publicacién: El
dia 30 de enero y
30 de julio del
afio
Nombre del indicador: Porcentaje de analisis clinicos realizados en | Nombre de la
relacion a los programados fuente de
S ) - - . informacion:
Definicion Se refiere a la productividad del servicio de laboratorio. Informe mensual
Tipo de indicador: Estratégico. de analisis
Di . dir: Eficaci clinicos sistema
imension a medir: Eficacia. administrativo de
Ambito de la medicién: Servicios. los laboratorios
. . . P . Sislab).
Método de célculo: (Cociente entre los andlisis clinicos realizados / el (, ) La red estatal
total de analisis programados) X 100 Area dl‘? _laboratorios
o . ) responsable: clinicos,
Servicios Valor linea Base: 95% Coordinacién dispone de los
a_uxnlqre_s de | Afio linea Base: 2013 estatal de la red | mecanismos de
Componente | diagndstico y de - de laboratorios | control que
3 procedimientos, | Periodicidad: Semestral clinicos. garantizan  la

otorgados a la
poblacion

Periodos/ Metas: 1 =50, 2 =45

Parametros de semaforizaciéon

Verde Amarillo Rojo

Periodo Meta

Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta

1 50.0000 47.5000 55.0000 45.0000 47.5000 45.0000 55.0000

2 45.0000 42.7500 49.5000 40.5000 45.7500 40.5000 49.5000

Disponibilidad:
Privada
Unidad de

analisis: Analisis
clinicos
Cobertura y
desagregacion
geografica:
Estatal.

Periodicidad:
Semestral

calidad y
veracidad de los
resultados de
los analisis
clinicos.
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Nivel Objetivo Indicadores Medios de Supuestos
Verificacion
Fecha de
publicacién: El
dia 30 de enero y
30 de julio del
afio
Nombre del indicador: Promedio diario de consulta externa por | Nombre de la
médico fuente de
Definicion Se define como el promedio diario de consultas generales, |n]1‘orma(:|on. |
otorgadas por médicos generales en contacto con el paciente Informe mensua
de consulta
Tipo deindicador: Gestion. externa y
. ., . L hospitalizacion
Dimension a medir: Eficacia. . P
Ambito de | dicién: Servici Area
mbito de la medicién: Servicios. responsable:
Método de célculo: (Consultas de medicina general otorgadas en un Direcc;ién _ de
periodo determinado / el total de médicos generales entre los dias | Atencion Médica.
laborales) Disponibilidad: i‘: cuenta con
Servicios de | Valor linea Base: 13 consultas Publica h
Componente | consulta médica . umanos —que
4 roporcionados Afo linea Base: 2013 Unidad de | garantizan la
glap oblacion Periodicidad: S tral analisis: prestacion  de
P ' eriodicidad: >emestra Consultas los servicios
Periodos/ Metas: 1 = 16, 2 = 16 Cobertura y médicos
Parametros de semaforizacion desagregacion
geogréfica:
Verde Amarillo Rojo Estatal.
Periodo Meta
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta Periodicidad:
Semestral
1 16.0000 11.2000 21.6000 10.4000 11.2000 10.4000 21.6000
Fecha de
2 16.0000 11.2000 21.6000 10.4000 11.2000 10.4000 21.6000 p u b | i C aC | é n . 30
de enero y 30 de
julio del siguiente
afio.
Nombre del indicador: Porcentaje de actividades curativas realizadas | Nombre de la
a la poblacion que demandan el servicio estomatolégico fuente de
o ) - . . informacion:
Definicion Se refiere a las actividades curativas (obturaciones,
; - - o Informe mensual
extracciones) realizadas a toda la poblacion que demanda el servicio de  actividades
estomatolégico en un periodo de tiempo determinado. curativas. SIS
Tipo de indicador: Gestion. componente
. ., . L salud bucal
L Dimension a medir: Eficacia.
La poblacién A -
recibe los | Ambito de la medicién: Procesos rea Las _actlwdades
servicios : : responsable: curativas
curativos Método de calculo: (Nimero de actividades curativas realizadas / el | Departamento de | estomatolégicas
Actividad 1.1 | estomatologicos ndmero de actividades curativas programadas) X 100 estomatologia. ;Oé!glrgl:yen |§
de acuerdo a la | Valor linea Base: 70% Disponibilidad: ; .
h P calidad de vida
estrategia  de - Publica
: Afo linea Base: 2012 de los
mejorar la salud . .
de la poblacién. | periodicidad: Trimestral Unidad de | pacientes.
' : analisis:
Periodos/ Metas: 1 =25,2=25,3=25,4=25 Acciones
curativas
estomatolégicas
Cobertura y
Parametros de semaforizacién desagregacion
geografica:
Estatal.
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Nivel Objetivo Indicadores Medios de Supuestos
Verificacion
Periodicidad:
Periodo Meta Trimestral
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta
Fecha de
1 25.0000 22,5000 28.7500 21.2500 22,5000 21.2500 28.7500 pu blicacidon:
Abril del siguiente
2 25.0000 22.5000 28.7500 21.2500 22.5000 21.2500 28.7500 ~
afo.
3 25.0000 22.5000 28.7500 21.2500 22.5000 21.2500 28.7500
4 25.0000 22.5000 28.7500 21.2500 22.5000 21.2500 28.7500
Nombre del indicador: Porcentaje de estudios de radiologia por los | Nombre de la
servicios de consulta externa, hospitalizacién, urgencias fuente de
S . L , . . . informacion:
Definicion Mide la relacién del nimero de estudios de radiologia -
) - DA Hoja de reporte
realizados en los servicios de consulta externa, hospitalizacion y de estudios
urgencias entre el total de estudios de radiologia. Informe de
Tipo de indicador: Gestion. componente de
. s . - servicios SIS
Dimension a medir: Eficacia. .
Ambito de la medicién: Procesos Area
: : responsable:
Método de célculo: (Estudios imagenoldgicos realizados / el nimero | Subdireccion de | La
de solicitudes realizadas) X 100 atencion médica | disponibilidad
; especializada. de los servicios
Valor linea Base: 90% P de
. o Disponibilidad: . .
Ampliar los | Afio linea Base: 2013 PL’JbFI)ica imagenologia,
Actividad 2.1 | servicios de Periodicidad: S tral garantizan el
imagenologia eriodicidad: >emestra Unidad de | complemento
Periodos/Metas: 1=1,2=1 analisis: de los
Paré d forizacié Estudios de | diagnésticos
arametros de semaforizacién imagenologia. clinicos de los
Verde Amarillo Rojo Cobertura y pacientes.
Perlodo Meta desagregacion
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta zg:
geografica:
1 1.0000 1.3000 0.75000 1.3000 1.3500 0.7500 1.3500 Estatal.
2 1.0000 1.3000 0.75000 1.3000 1.3500 0.7500 1.3500 Per I Od I C I d ad :
Semestral
Fecha de
publicacién: Dia
30 de enero y 30
de julio del afio.
Nombre del indicador: Promedio diario de intervenciones quirargicas | Nombre de la
por quiréfano fuente de
S . . - . . informacion:
Definicion Permite medir la productividad de los quiréfanos instalados Informe gerencial
y refleja la disponibilidad de servicios quirdrgicos para la atencion a la de egresos
salud. hospitalarios Se dispone de
Tipo deindicador: Gestion. Area quiréfanos
Disminucion del | p; onsion a medir: Eficacia. responsable: funcionales, que
diferimiento en j 9 garantizan las
r d Ambito de la medicién: Procesos Direccion de intervencion
N Método de céalculo: (Nimero de intervenciones quirdrgicas en un afio : S . q 9 ’
quirdrgicas de / el nmero de quiréfanos instalados y en servicio/ 365 dias) Disponibilidad: tanto
los pacientes. y Publica programadas
. . 20 .
Valor linea Base: 3% Unidad de Ecr)rg(r)lcias de
Afio linea Base: 2013 anlisis: 9 :
Lo Intervenciones
Periodicidad: Semestral quirdrgicas.
Periodos/ Metas: 1=3,2=3 Cobertura y

desagregacion
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Nivel Objetivo Indicadores Medios de Supuestos
Verificacion
Parametros de semaforizacion geografica:
Estatal.
Verde Amarillo Rojo
periodo Meta Periodicidad:
Desde Hasta Desde Hasta Desde Hasta Semestral
1 3.0000 25500 3.6000 2.4000 25500 2.4000 3.6000 FeC h a d e
publicacién: Dia
2 3.0000 25500 3.6000 2.4000 2.5500 2.4000 3.6000 30 de enero y 30
de julio del afio.
Nombre del indicador: Porcentaje de servicios de atencion pre | Nombre de la
hospitalarios oportunos fuente de
Definicion Permite medir el tiempo que tarda en llegar la ambulancia g](l;lc;rt?;amon.
desde su salida de la base pre hospitalaria al sitio del incidente informativo
Tipo de indicador: Gestion. mensual de
Dimension a medir: Eficacia atencion mec_jlca
. g pre hospitalaria
Ambito de la medicion: Procesos. Area
Método de calculo: (Servicios de atencién medica pre hospitalaria | responsable:
oportunos / Total de servicios de atencion medica pre hospitalaria | Direccion del
Contribuir a la | otorgados en un tiempo determinado) X 100 sistema  estatal
Realizacion de p . aco de urgencias. El servicio de
Procesamiento Valor linea Base: 85% Disponibilidad: atencion médica
y Andlisis | Afio linea Base: 2013 PL’JbFI)ica ’ pre hospitalaria
- Oportunos  de o cubre los
Actividad 4.1 Muestras Periodicidad: Trimestral Unidad de | estandares de
Recibidas para | Periodos/ Metas: 1=25,2 =50,3=75,4 =100 andlisis: oportunidad de
Vigilancia . L Direccion del | llegada al
Epidemiolégicas Parametros de semaforizacion sistema  estatal | incidente.
otorgadas de urgencias

Periodo

Meta

Verde

Amarillo

Rojo

Desde

Hasta

Desde

Hasta

Desde

Hasta

25,0000

22.5000

28.7500

21.2500

22.5000

21.2500

28.7500

50.0000

45.0000

57.5000

42.5000

45.0000

42.5000

57.5000

75.0000

67.5000

86.2500

63.7000

67.5000

63.7000

86.2500

100.000

90.0000

115.0000

85.0000

90.0000

85.0000

115.0000

Cobertura y
desagregacion
geografica:
Estatal.

Periodicidad:
Trimestral

Fecha de
publicacion: 10
dias al término de
cada periodo.
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ANEXO 2
“CUADRO DE SALIDA DE LA ENCUESTA A USUARIOS”

Q4. Edad
Respuesta Porcentaje
18 a 20 afios 6%
21 a 25 afios 13%
26 a 30 afios 10%
31 a 35 afios 18%
36 a 40 afios 13%
41 a 45 afios 13%
46 a 50 afios 7%
51 a 55 afios 9%
56 a 60 afios 5%
61 a 65 afios 2%
66 a 70 afios 2%
71 a 75 afios 1%
76 a 80 afios 0.5%
81 a 85 afios 0.5%
Total General 100 %

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base
en los resultados de la encuesta a
usuarios de los servicios médicos

Q5. Sexo
Respuesta Porcentaje
Hombre 46%
Mujer 54%
Total General 100%
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Fuente: Elaboracion propia del IAP
con base en los resultados
de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos

Q6. ¢ Cual es su estado civil?

Respuesta Porcentaje
Soltero (a) 17%
Casado (a) 7%
Divorciado (a) 2%
Viudo (a) 2%
Separado (a) 2%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con
resultados de la
usuarios de los

base en los
encuesta a

servicios médicos.
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Q7. ¢ Cudl es su ultimo grado terminado de

estudios?
Respuesta Porcentaje
Ninguno 3%
Primaria incompleta 9%
Primaria terminada 19.5%
Secundaria 37.5%
Preparatoria, bachillerato o carrera técnica 23%
Universidad o mas 8%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios

de los servicios médicos.

Q8. ¢ Cual es su principal ocupacion?

Respuesta Porcentajes
Trabajador por cuenta propia 12%
Sector privado (no maestro) 4%
Sector agropecuario 3%
Obrero 22%
Ama de casa 48%
Estudiante 2%
Maestro 0.5%
Desempleado 3%
Pensionado o jubilado 1%
Sector publico (ho maestro) 3.5%
Otro Especifique 1%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.

50




TABASCO

SALUD

Evaluacion de Impacto del Programa Presupuestario
EO015 Servicios de Atencion Médica del Ejercicio Fiscal 2018

Q9. ¢ En qué municipio vive usted?

Respuesta Porcentaje
Balancéan 1%
Cérdenas 6%
Centla 3%
Centro 38%
Comalcalco 6%
Cunduacén 7%
Emiliano Zapata 0.5%
Huimanguillo 6%
Jalapa 3%
Jalpa de Méndez 3%
Jonuta 0.05%
Macuspana 5%
Nacajuca 5%
Paraiso 5%
Tacotalpa 2%
Teapa 4%
Tenosique 5%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con
base en los resultados de la
encuesta a usuarios de los

servicios médicos.

Q11. En general, ¢ qué tan satisfecho o insatisfecho
esta con la atencion médica que recibe en

este Hospital?

Respuesta Porcentaje
Muy satisfecho 14%
Satisfecho 71%
Ni satisfecho ni insatisfecho 10%
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Insatisfecho 4%
Muy insatisfecho 1%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q13. En relacion a la atencion que recibia en el
hospital hace un afio, ¢usted cree que la
atencion ha mejorado, que ha empeorado o
gue sigue igual?

Respuesta Porcentaje
Ha mejorado 20%
Sigue igual 26%
Ha empeorado 2%
No sabe 52%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
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Q14. Pensando dentro de un afio, ¢usted considera que la
atencion que recibe en este Hospital mejorara, empeorara o
seguira igual?

Respuesta Porcentaje
Mejorara 35%
Empeorara 2%
Seguird igual 24%
No sabe 39%
Total General 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los servicios
médicos.

Q16. ¢Es la primera vez que asiste a este Hospital?

Respuesta No. de personas
Si 75%
No 25%
Total encuestados 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.

Q17. ¢, Cual es el principal motivo por el que vino a

atencion?
Respuesta Porcentaje
Urgencia médica 28%
Accidente 14.5%
Referencia de un centro de salud o Hospital regional 3%
Enfermedad previa 20%
Chequeo o revision periodica 3%
Cirugia 18%
Consulta con especialista 3.5%
Otro especifique: 10%
Total General 100%
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Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los servicios

médicos.

Q19. ¢En esta ocasion utilizé el servicio de
consulta de especialidades?

Respuesta Porcentaje
Si 25%
No 75%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos

Q20. ¢Es la primera vez que viene a consulta de especialidades?

Respuesta Porcentaje
Si 79%
No 21%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.
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Q21. Mientras estuvo en la consulta, ¢tuvo la
oportunidad de decirle al médico todas las
cosas que le preocupaban sobre su salud?

Respuesta Porcentaje
Si, detalladamente 70%
Si, parcialmente 25%
No quise hacerlo 2%
No me dio la oportunidad de hacerlo 3%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q22. ;El tiempo que el médico le dio para hacerle
preguntas o contarle sobre su estado de
salud, le parecio?

Respuesta Porcentaje
Suficiente 90%
Ni suficiente ni insuficiente 9%
Insuficiente 1%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q23. ¢ El médico que le atendio tenia su expediente
clinico o0 no?

Respuesta Porcentaje
Si 73%
No 20%
No sabe 7%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q24. Durante la consulta del dia de hoy, ¢le brindaron informacion sobre...?
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Los  estudios Evolucién y
Respuestas Su padecimiento | que le harian | Tratamiento a | posibles
P o enfermedad (laboratorio, seguir complicaciones de
rayos X, otros) su enfermedad
Si 87% 80% 86% 89%
No 11% 13% 13% 10%
No sabe 2% 7% 1% 1%
Total general 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los resultados de la encuesta
a usuarios de los servicios médicos.
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Q25. Durante la consulta del dia de hoy, ¢Qué tan clara o confusa fue la explicacion
ue le dio el médico sobre (...)?

Los estudios que - .
Su padecimiento o le harian Tratamiento a EVOIU.C'OH. y posibles
Respuestas . ; complicaciones de su

enfermedad (laboratorio, rayos seguir f dad

X, otros) enfermeda

Muy Clara 14% 11% 14% 14%
Clara 69% 68% 70% 70%
Confusa 14% 14% 13% 13%
Muy confusa 1.5% 1% 1.5% 1.5%
No sabe 1.5% 6% 1.5% 1.5%
Total General 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los resultados de la encuesta a
usuarios de los servicios médicos.

Q26. Considerando que usted tiene el derecho de participar en
las decisiones relacionadas con su salud, ¢ qué tanto
tomd en cuenta el médico su opinion?

Respuestas Porcentaje
Mucho 30%
Algo 52%
Poco 15%
Nada 3%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados

de la encuesta a usuarios de los servicios médicos.
Q27. El médico que la(o) atendid, ¢ le hizo una exploracion fisica?

Respuestas Porcentaje
Si 81%
No 19%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados
de la encuesta a usuarios de los servicios médicos.
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Q28. ¢ Qué tan completa o incompleta considera que fue dicha

exploracion?

Respuestas Porcentaje
Muy completa 23%
Completa 70%
Ni completa ni incompleta %
Incompleta 0
Muy incompleta 0
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los

resultados de
servicios médicos.
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Q29. Cuando el médico la(o) examind, ¢ evité que otros
pacientes o0 personas ajenas a usted la(o) vieran, es
decir, lo hizo en privado?

Respuestas Porcentaje
Si, lo hizo en privado 7%
No, no lo hizo en privado 23%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los

resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
Q30. Previo a la consulta, 4el/la enfermero(a)...
Le tomo la Le tomo la
Respuestas Lo(a) pes6? | Lo(a) midio? presion
. temperatura?
arterial?
Si 74% 75% 93% 93%
No 26% 25% 7% 7%
Total general 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados de la
encuesta a usuarios de los servicios médicos.

Q31. Durante la consulta ¢ el médico le preguntd sobre
su salud? o como se ha sentido en los dias

recientes
Respuestas Porcentaje
Si 92%
No 8%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
Q33. Enlos ultimos 2 meses, ¢ ha utilizado el servicio de
urgencias?
Respuestas Porcentaje
Si 47%
No 53%
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Total General 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados
de la encuesta a usuarios de los servicios médicos.
Q34. Desde su llegada al servicio de urgencias hasta
gue la(o) atendioé el médico, ¢ cuanto tiempo tuvo
que esperar?

Respuesta Porcentaje
0-15 minutos 51%
16-30 minutos 20%
31-45 minutos 0%
46-60 minutos 10%
60 0 mas minutos 19%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.
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Q35. ¢ Como considera el tiempo que esperd para ser

atendido?
Respuesta Porcentaje
Muy Corto 20%
Corto 17%
Normal 34%
Largo 19%
Muy largo 10%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
Q36. ¢ A qué atribuye esa espera?
Respuesta Porcentaje
Falta de espacio en el &rea de ler contacto 10%
Hay mucha gente 44%
Lentitud del médico 8%
Ausencias del personal/ no estan en su lugar 10%
Estan mal organizados 15%
Cambio de turno 5%
Los médicos estaban ocupados 5%
Otro, especifique 3%
Total General 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
Q37. Una vez que lo atendié el médico, ¢a qué servicio
pas6?
Respuesta Porcentaje
Hospitalizacién (cama) 22%
Observacion 51%
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Laboratorio 3%
Otros estudios 4%
Quiréfano (cirugia) 17%
Alta 0%
Otro, especifique 3%
Total General 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q38. El médico de urgencias que le atendio ¢ le hizo
preguntas sobre su estado de salud o
padecimiento?

Respuesta Porcentaje
Si 92%
No 8%
Total General 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos
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Q39. ¢ El médico de urgencias le dio una explicacion
de su estado de salud o padecimiento?

Respuesta Porcentaje
Si 97%
No 3%
Total General 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
Q40. ¢, Qué tan clara, o confusa fue la explicacion del
médico de urgencias?
Respuesta Porcentaje
Muy clara 29%
Clara 60%
Regular 5%
Confusa 6%
Muy confusa 0%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios meédicos.
Q41. Durante su estancia en este servicio, ¢le
brindaron informacion a sus familiares acerca
de su estado de salud, 0 no?
Respuesta Porcentaje
Si 83%
No 17%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q42. ¢ Como calificaria la atencion que le dieron en el
servicio de urgencias?

Respuesta Porcentaje
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Muy buena 20%
Buena 63%
Regular 10%
Mala 1%
Muy mala 2%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

64



TABASCO

SALUD

Evaluacion de Impacto del Programa Presupuestario
EO015 Servicios de Atencion Médica del Ejercicio Fiscal 2018

Q44. En los ultimos 2 meses, ¢ ha utilizado el servicio

de cirugia?
Respuesta Porcentaje
Si 26%
No 74%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q45. La programacion de su cirugia se propuso en...

Respuesta Porcentajes
Consulta externa de otro hospital 11%
Consulta externa del mismo hospital 5%
Servicio de urgencias 83%
Otro, especifique 1%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.

Q46. Desde el momento que el médico le dijo
que tenia que operarse hasta que la(o)
operaron, ¢.cuanto tiempo paso?

Respuesta Porcentaje
0- 30 minutos 28%
31 a 60 minutos 14%
61- 90 minutos 4%
91- 120 minutos 8%
121 - 150 minutos 1%
151 minutos o mas 45%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.
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Q47. ¢La operacion se realizo en la fecha

programada?
Respuesta Porcentaje
Si 68%
No 32%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de

los servicios médicos.
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Q48. ¢ Cuantas veces le suspendieron la
operacion?

Respuesta Porcentaje
1vez 67%
2 veces 16.5%
3 veces 0%
Mas de 3 veces 16.5%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.

Q49. ¢ Por qué motivo suspendieron la

operacion?
Respuesta Porcentaje
A peticién mia 0%
Por problemas de mi salud 17%
Por falta de material 0%
Por falta de médicos 33%
Por falta de quiréfano 33%
Habia una urgencia 17%
Otro, especifique 0%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.

Q50. ¢,De qué la(o) operaron?

Respuesta Porcentaje

Cesarea 20%
Vesicula 3%
Apéndice 5%
Hernia 1%
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Extirpacién de amigdalas 0%
Legrado 0%
Quemadura o herida 3%
Fractura 13%
Venas varicosas 0%
Tumores 3%
Otra cirugia 52%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.
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Q51. Durante la cirugia, ¢ qué tan clara, o confusa
considera que fue la informacion que le
proporcionaron a sus familiares acerca de su
estado de salud?

Respuesta Porcentaje
Muy clara 25%
Clara 60%
Regular 12%
Confusa 0%
Muy confusa 0%
Nadie me dio informacién 3%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.
Q52. ¢ Qué tan oportuna o inoportuna fue dicha
informacion?
Respuesta Porcentaje
Muy oportuna 13%
Oportuna 76%
Regular 11%
Inoportuna 0%
Muy inoportuna 0%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.
Q53. (CAmo calificaria la atencién que le dieron
en el servicio de cirugia?
Respuesta Porcentaje
Muy buena 17%
Buena 75%
Regular 5%
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Mala 3%
Muy mala 0
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.
Q55. En los ultimos 2 meses, ¢ utilizo el servicio de
hospitalizacion, es decir, pas6 al menos
una noche en el hospital?
Respuesta Porcentaje
Si 45%
No 55%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.
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Q56. ¢ Cuantas noches paso en el hospital?

Respuesta Porcentaje
1 a 10 noches 70%
11 a 20 noches 13%
21 a 30 noches 9%
31 noches 0 més 8%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con
base en los resultados de la
encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q57. ¢Con qué frecuencia lo revisaba el o los
médicos durante el dia?

Respuesta Porcentaje
Ninguna vez 3%
1 vez al dia 15%
2 veces al dia 25%
3 veces al dia 32%
Més de 3 veces al dia 25%
Total general 100%
Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.
Q58. ¢ El/la enfermera(a) acudia cuando usted lo
requeria?
Respuesta Porcentaje
Siempre 60%
Casi siempre 22%
A veces 15%
Casi nunca 1%
Nunca 2%
Total general 288
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Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos.

Q59. Durante su hospitalizacion, ¢ qué tan clara, o confusa
considera que fue la informacion que le proporcionaron a
usted o a sus familiares acerca de la evolucion de su estado

de salud?
Respuesta Porcentaje
Muy clara 24%
Clara 61%
Regular 9%
Confusa 5%
Muy confusa 0%
Nadie me dio informacion 1%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los resultados de la
encuesta a usuarios de los servicios médicos.
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Q60. ¢ Qué tan oportuna o inoportuna fue dicha informacion?

Respuesta Porcentaje
Muy oportuna 22%
Oportuna 61%
Regular 17%
Inoportuna 0
Muy inoportuna 0
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.

Q61. ;,Como calificaria el horario de visitas del hospital?

Respuesta Porcentaje
Muy bueno 6%
Bueno 40%
Regular 35%
Malo 17%
Muy malo 2%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.
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Q62. ¢Algunas de las siguientes situaciones le ocurrié durante su estancia en el

hospital?
Que no le
Caidas de . . Inflamacién o trajerap pato Alguna lesién o
Reaccion Reaccion | . - 0 c6modo L .
la cama, la| _,. = infeccion del Infeccién en | herida por los
. alérgica ala una cuando . P
Respuesta |camilla o ; .. |lugar donde su herida | procedimientos
. algun transfusién usted los P :
silla de . le colocaron o quirurgica 0 estudios que
medicamento | de sangre solicité para .
ruedas el suero . le realizaron
orinar o}
defecar
Si 0% 2% 0% 2% 2% 2% 2%
No 100% 98% 100% 98% 98% 98% 98%
Total
general 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.

Q63. ¢ Como calificaria la atencidn que le dieron en el servicio de
hospitalizacién?

Respuesta Porcentaje
Muy buena 19%
Buena 67%
Regular 12%
Mala 2%
Muy mala 0%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del

IAP con base en

los

resultados de la encuesta a usuarios de los servicios

médicos.
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Q65. En su visita del dia de hoy a esta unidad,
¢usted recibié un buen trato, o no?

Respuesta Porcentaje
Si 94%
No 6%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de
los servicios médicos.

Q66. ¢, Como calificaria el trato o atencién que le brindé (...) de
esta unidad?

Personal de Persona}l de Médico Enfermera | Personal de
Respuesta S - trabajo )
administracion ; responsable (0) laboratorio
social

No tuve contacto 24% 3% 3% 2% 27%
Muy bueno 18% 20% 21% 20% 14%
Bueno 47% 66% 66% 65% 51%
Regular 9% 9% 9% 11% 6%
Malo 0.5% 15 0.5% 1.5% 1%
Muy malo 1.5% 1% 0.5% 0.5% 1%
Total general 100% 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados de la encuesta a

usuarios de los servicios médicos.
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Q66. ¢ Como calificaria el trato o atencién que le brindd (...) de
esta unidad?

Personal Personal Personal
Respuesta de rayos | Camillero Pgrsonal de Persc_mal de
de limpieza| . . . medico .

X vigilancia farmacia
No tuve contacto 33% 19% 22% 1% 2% 38%
Muy bueno 11% 17% 7% 16% 18% 8%
Bueno 48% 54% 53% 42% 67% 44%
Regular 6% 8% 15% 21% 10% 8%
Malo 1% 1% 2% 13% 2% 1%
Muy malo 1% 1% 0% 7% 1% 1%
Total general 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados de la encuesta a
usuarios de los servicios médicos.

Q67. Durante su estancia en la unidad, ¢not6 la presencia de
algun cartel o informacion relacionada con el orden y
limpieza de los espacios?

Respuesta Porcentaje
Si 27%
No 73%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los resultados de la
encuesta a usuarios de los servicios médicos.
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Q68. ¢ Considera usted que el personal del
Hospital atiende antes a sus amigos,
familiares o conocidos?

Respuesta Porcentaje
Si 30%
No 70%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base
en los resultados de la encuesta a

usuarios de los servicios médicos.

Q70. ;,Como calificaria (...) de los consultorios?

Respuesta Iim:?eza funcioLnZIidad La accesibilidad
1 1% 1% 1%
2 1% 1% 1%
3 1% 2% 2%
4 2% 1% 1%
5 6% 6% 7%
6 7% 9% 11%
7 20% 22% 22%
8 33% 31% 29%
9 19% 21% 20%

10 10% 6% 6%
Total general 100% 100% 100%
Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los

resultados de la encuesta a usuarios de los servicios
médicos.
Q71. ; Como calificaria (...) de los bafios?
Respuesta i Lf’i . La . I__a_. sarlﬁ{ar?igt?p:::)el,
impieza | funcionalidad | accesibilidad iabon, etc.)
1 3% 3% 5% 20%
2 2% 3% 4% 8%
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3 4% 4% 5% 6%
4 6% 7% 10% 9%
5 13% 15% 15% 13%
6 11% 13% 11% 8%
7 12% 13% 12% 7%
8 24% 20% 17% 12%
9 175 16% 14% 11%
10 8% 6% 7% 6%
Total general 100% 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados de la
encuesta a usuarios de los servicios médicos.
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Q72. ¢ Como calificaria (...) de las salas de espera?

Respuesta La limpieza | El espacio comlc_)gidad
1 4% 3% 6%
2 4% 5% 4%
3 4% 4% 5%
4 7% 9% 10%
5 11% 14% 17%
6 12% 13% 14%
7 11% 10% 10%
8 23% 20% 17%
9 17% 15% 10%
10 % 7% 7%
Total general 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.

Q73. ¢ Como calificaria (...) del Hospital?

La La La ubicacién | Las
Respuesta La limpieza | ventilacion |iluminacion | de las salidas | instalaciones Los accesos
P del Hospital del del de para al Hospital
Hospital Hospital emergencia | discapacitados
1 1% 1% 1% 1% 1% 1%
2 1% 1% 1% 1% 1% 1%
3 1% 1% 1% 1% 1% 1%
4 1% 2% 3% 2% 2% 3%
5 5% 5% 3% 5% 6% 6%
6 6% 10% 11% 11% 12% 11%
7 20% 22% 20% 21% 23% 23%
8 37% 30% 31% 30% 28% 26%
9 18% 19% 17% 16% 15% 16%
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10

10% 9% 12%

12%

11%

12%

Total general

100% 100% 100%

100%

100%

100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los resultados de la encuesta a usuarios

de los servicios médicos.

Q75. Si algun familiar o amigo tuviera que recibir

atencion médica, ¢recomendaria esta unidad?

Respuesta Porcentaje
Si 95%
No 5%
100%

Total general

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en
los resultados de la encuesta a usuarios de

los servicios médicos.

Q77. Durante la atencién que recibi6é en la unidad
médica ¢ alguien le pidié dinero o le cobré de alguna
forma por brindarle el servicio?

Respuesta Porcentaje
Si 10%
No 90%
100%

Total general

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos.
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Q78. En los ultimos seis meses, ¢ha notado una mejor
disposicion para atenderle por parte del personal que
labora en esta unidad médica, o no?

Respuesta Porcentaje
Si ha mejorado 47%
Se ha mantenido igual 44%
No ha mejorado 9%
Total general 100%
Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los servicios
médicos
Q79. En general, ¢ qué tan satisfecho o insatisfecho esta
con la atencibn médica que recibe en este Hospital?
Respuesta Porcentaje
Muy satisfecho 11%
Satisfecho 79%
Ni satisfecho ni insatisfecho 8%
Insatisfecho 2%
Muy insatisfecho 0
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los
servicios médicos

Q81. Finalmente, en esta ocasion, ¢ le recetaron algun
medicamento?

Respuesta Porcentaje
Si 50%
No 50%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base
en los resultados de la encuesta a
usuarios de los servicios médicos

Q82. ¢ Cuanto tiempo paso desde que llegé a la farmacia
hasta que le surtieron, o no, su medicamento?
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Respuesta No. de personas
0 - 10 minutos 69%
11 - 20 minutos 6%
21 - 30 minutos 1%
31 - 40 minutos 0%
41 - 50 minutos 0%
51 0 mas minutos 24%
Total encuestados 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los

servicios médicos
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Q83. De las medicinas que le recetaron, ¢cuantos
medicamentos le dieron en la farmacia del Hospital?

Respuesta Porcentaje
Todos 15%
Algunos 56%
Ninguno 29%
Total general 100%

Fuente: Elaboracién propia del IAP con base en los
resultados de la encuesta a usuarios de los servicios
médicos

Q84. ¢Si no encontré uno o mas medicamentos en la farmacia del Hospital

usted
Respuesta Porcentaje

Los (s) comprara en una farmacia privada y los pagara de su bolsillo 100%
Los (s) buscara en una farmacia privada pero el Seguro Popular pagara el costo

de los medicamentos 0%
Regresara a buscarlo (s) en la farmacia de la unidad 0%
No lo(s) va a comprar / suspendera el tratamiento 0%
Regresard a que el médico le recete otro medicamento 0%
Total general 100%

Fuente: Elaboracion propia del IAP con base en los resultados de la encuesta a

usuarios de los servicios médicos
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Anexo 3

“DIAGRAMA DE FLUJO DEL PROCESO DE ATENCION
HOSPITALARIA”

Admision y/o
Trabajo Social

J’ 1
Registrar
orden de

ingreso por:
ADMISION

PROGRAMAD
A, CONSULTA

Enfermeria

2 Recibir, censar y
asignar cama a
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EXTERNA O
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\
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Si

Médico en turno

4 Evaluar

del

meédico?

No

inmediatamente

5 Ewvaluacion médica

Cumplimiento de
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> sistematica y definicidn
ra

de indicaciones médicas

6 Evaluacion de
indicaciones médica, por
médico en turno en pase

1

®

No
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interconsulta o

&<
procedimientos de )
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examenes o estudios
complementarios
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interco

Médico

nsulta/Medios
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>(©)

10 Realizar
interconsulta o

Actualizar notas de
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Preparar y entregar 16 E
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v
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; <
Fin de proceso <
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“FICHA TECNICA PARA LA DIFUSION DE RESULTADOS”

1. Descripcion de la evaluacion

1.1 Nombre de la evaluacién: Evaluacién de Impacto del Programa Presupuestario EO15 Servicios
de Orientacién Médica del Ejercicio Fiscal 2018

1.2 Fecha de inicio de la evaluacién (dd/mm/aaaa): 15 de noviembre de 2019

1.3 Fecha de término de la evaluacion (dd/mm/aaaa): 28 de diciembre de 2019

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

Nombre: Lic. Maria del Carmen Castro Quintero Unidad administrativa: Direccion de Planeacion

1.5 Objetivo general de la evaluacion:

1. Analizar el grado de contribucién del Programa Presupuestario E0O15 Servicios de
Orientacion Médica a la solucién del problema por el cual fue creado; identificando
los elementos exitosos y detectando los problemas a fin de adecuar el disefio, las
estrategias de operacion y las politicas relacionadas con el mismo

1.6 Objetivos especificos de la evaluacion:

2. Analizar en qué medida se esta contribuyendo a alcanzar los objetivos basicos del
sistema de salud del estado de Tabasco.

3. Analizar el grado en que el Programa Presupuestario garantiza la proteccion
financiera en materia de salud,

4. Evaluar la calidad, calidez y oportunidad en la prestacion de los servicios de salud

5. Evaluar la contribucién del Programa Presupuestario para mejorar las condiciones de
salud de la poblacion.

6. Evaluar la satisfaccion de la poblacion con los servicios y a poyos recibidos del
Programa.

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion:

Derivado del analisis de los tres niveles de evaluacion de la calidad en los servicios de
atencion médica y los objetivos de la presente evaluacién de impacto establecidos en los
TdR, se determin6 que se tomaria como base metodolégica el segundo nivel de evaluacién
toda vez que este nos permite alcanzar 6 propésitos los cuales son coherentes con los
objetivos y alcances de la presente evaluacion. Los propositos que nos permite alcanzar una
evaluacion de segundo nivel son:

Determinar el grado de alcance de los objetivos de un programa.

Identificar el grado de eficiencia alcanzado.

Brindar controles o acciones de mejora de calidad.

Identificar y valorar la efectividad de las estructuras organizacionales y sistemas de
prestacion de servicios.

Recopilados los hallazgos, generar el cambio basado en metodologias cientificas.

PodPE

o
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6. Plantear la ejecucion de la PE en conjunto y en forma sistémica.
7.

Instrumentos de recoleccién de informacion:

Cuestionarios _X _ Entrevistas _X Formatos__ Otros__ Especifique:

Descripcién de las técnicas y modelos utilizados:
La presente evaluacion, se realiz6 mediante el uso de técnicas cualitativas y cuantitativas.

La evaluacion cualitativa se basé en el acopio y analisis de tres vertientes de informacion: 1)
Observacion directa de la operacién de los programas por parte de los evaluadores; 2)
Revision de documentos relacionados con la operacion de los servicios de atencion médica
brindados por la Secretaria de Salud en los Hospitales de Alta Especialidad; y 3) Entrevistas
semi-estructuradas al personal involucrado en la planeacion, operacion, control y supervision
del Programa Presupuestario evaluado.

La evaluacion cuantitativa se realizé mediante la aplicacién una encuesta a una muestra de
usuarios de los servicios de atencion médica prestados por la Secretaria de Salud en los
Hospitales de Alta Especialidad.

2. Principales Hallazgos de la evaluacion

2.1 Describir los hallazgos més relevantes de la evaluacion:

El Pp carece de un documento normativo que establezca su objetivo, poblacion potencial y
objetivo, ni procedimiento de operacion.

Los procesos administrativos que se realizaron en el ejercicio 2018 fueron centralizados para
las compras de material e insumos que se requerian para dar atencion a la poblacién en
todas las unidades de salud que corresponden a la Secretaria.

El objetivo del PLED al que contribuye el Pp evaluado es de menor jerarquia que el objetivo
de propdsito del establecido en la MIR para el ejercicio fiscal 2018.

El objetivo de nivel propésito y compararlo con los 4 componentes incluidos en la MIR 2018
del programa presupuestario evaluado; se observdé que no se cumple la relacién de
causalidad entre estos niveles de la MIR, toda vez que tanto el propésito como los 4
componentes se refieren a la prestacion de servicios de atencion médica.

Los indicadores de desempenio de los niveles de Fin y Propoésito de la MIR del ejercicio fiscal
2018 no cumplen con las caracteristicas CREMAA,; principalmente porque no tienen relacion
con el resultado que se plantea obtener en el objetivo de cada nivel.

94% de los usuarios encuestados declararon haber recibido un buen trato; y 85% declar6
encontrarse satisfecho o muy satisfecho con el servicio de atencién médica recibido en 2019
en comparacion con 2018 desde la perspectiva de 20% de los usuarios el servicio ha
mejorado y esperan que siga mejorando para el proximo afo.

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

Si bien el Programa Presupuestario no cont6 con un diagndstico sobre el problema o
situacion negativa que dio pie a su creacion; la Secretaria de Salud cuenta con un diagnostico
situacional actual del sector en el Programa Sectorial de Salud 2019-2024.

El personal que actualmente se encuentra en las areas normativas de la Secretaria cuenta
con experiencia sobre el sector salud, las acciones y servicios que conforman el Programa
Servicios de Atencion Médica evaluado.

El Programa conté con una Matriz de Indicadores para Resultados, que incluy6 los
indicadores de desempefio para medir el alcance de objetivos comprometidos.

Ha mejorado de 2018 a 2019 la percepcidn que los usuarios tienen sobre la calidad y calidez
de los servicios médicos que se prestan en los Hospitales de Alta Especialidad del Sector
Salud de Tabasco.

2.2.2 Oportunidades:

Los Programas Federales que se engloban dentro del Programa Presupuestario E015
Servicios de Atencién Médica, cuentan con documentos normativos que pueden servir para
el disefio de los documentos normativos del Pp evaluado; los cuales actualmente no existen.

2.2.3 Debilidades:

El Programa Presupuestario no proviene de un ejercicio de Planeacién orientada a
Resultados; no cuenta con diagnéstico, determinacion de poblacién o area de enfoque
objetivo; no cuenta con criterios de seleccion de beneficiarios, entre otros elementos.

El Programa Presupuestario carece de los documentos normativos necesarios para su
correcta operacion; ante esta carencia las diversas acciones que se implementan dentro de
este programa se rigen por los lineamientos federales de los diversos programas y fondos
federales que forman parte de las fuentes de financiamiento del Programa evaluado.

La Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) es inconsistente en su légica vertical y
horizontal pues al ser el Programa un conjunto de acciones dispersas con diferentes objetivos
y poblaciones u areas de enfoque objetivo esto detrimento fuertemente la estructura de la
MIR

No existen mecanismos estandarizados para conocer la percepcion de la poblacion atendida;
los buzones que existen no son canalizados a las diferentes areas involucradas en las quejas
o0 sugerencias hechas por la ciudadania.

2.2.4 Amenazas:

La desaparicion del Seguro Popular y la entrada en vigor del Instituto de Bienestar podria
afectar la capacidad de atencién del Sector Salud del Estado.
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3. Conclusiones y recomendaciones de la evaluacion

3.1 Describir brevemente las conclusiones de la evaluacion:

El programa presenta deficiencias en su disefio; carece de un diagndstico y de un documento
normativo como son Reglas de Operacion.

Existen deficiencias en disefo de los objetivos de los niveles de fin y propésito de la MIR del
Programa presupuestario

Existe una buena percepcion entre los usuarios al respecto de la atenciéon médica que
prestan los Hospitales de Alta Especialidad de la entidad. 94% recibié buen trato y 85% esta
satisfecho con el servicio recibido.

En comparacién con 2018 el servicio de atencién médica mejoré para 2019.

El personal con mejor calificacién son los médicos y personal de enfermeria.

3.2 Describir las recomendaciones de acuerdo a su relevancia:

1. Analizar la pertenencia de la continuidad del Pp EO15 Servicios de Atencién Médica; dada
la falta de logica vertical entre los objetivos de los niveles de Fin, Propésito y
Componentes; asi como la falta de un diagndstico que identifique el problema central que
se pretende atender con este Pp.

4. Datos de la Instancia evaluadora

4.1 Nombre del coordinador de la evaluaciéon: Mtra. Maria del Socorro Centeno Ruiz

4.2 Cargo: Coordinadora de Evaluaciones

4.3 Institucion a la que pertenece: Instituto de Administracion Publica de Tabasco AC

4.4 Principales colaboradores:
Consultor: Itzayana Ivanova Diaz Alvarez

Consultor: Alexis Ramoén Pérez

Analista de datos: Bryan Lamas Garcia

4.5 Correo electronico del coordinador de la evaluacion: :
mariadelsocorrocenteno@gmail.com

evaluaciones@iaptabasco.org.mx

4.6 Teléfono (con clave lada): (993)3 14 1177
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5. Identificacién del (los) Programa(s)

5.1 Nombre del (los) Programag(s) evaluado(s): E015Servicios de Orientacion Médica

5.2 Siglas: No tiene

5.3 Ente publico coordinador del (los) Programa(s): Secretaria de Salud

5.4 Poder publico al que pertenece(n) el(los) Programa(s):

Poder Ejecutivo: _X  Poder Legislativo___ Poder Judicial___ Ente Auténomo____

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

Federal Estatal: X Local

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

5.6.1 Nombre(s) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo del (los) Programa(s):
Subsecretaria de Salud Publica

Subsecretaria de Atencion Médica

5.6.2 Nombre(s) del (los) titular(es) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo del (los)
Programa(s) (nombre completo, correo electrénico y teléfono con clave lada):

Nombre:
Dr. Leopoldo Gastélum Fernandez Unidad administrativa:

Email: Igastelumf@saludtab.gob.mx Subsecretaria de Salud Publica
Teléfono: (993) 3163481

6. Datos de Contratacion de la Evaluacién

6.1 Tipo de contratacién:

6.1.1 Adjudicacién Directa__ 6.1.2 Invitacién atres_ X 6.1.3 Licitacion Pablica Nacional

6.1.4 Licitaciéon Publica Internacional  6.1.5 Otro: (Sefialar)

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacion:

Unidad de Evaluacion del Desempefio del Poder Ejecutivo y Direccién de Planeacién de la Secretaria
de Salud del Estado de Tabasco

6.3 Costo total de la evaluacién: $ 899,997.60

6.4 Fuente de Financiamiento: Recursos Federales

7. Difusién de la evaluacion

7.1 Difusién en internet de la evaluacién: http://seed.tabasco.gob.mx

7.2 Difusién en internet del formato: https://tabasco.gob.mx/salud
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