Formato para la Difusién de los Resultados de las Evaluaciones
Evaluacidon de Procesos al Pp E081 Servicios de Salud

1. DESCRIPCION DE LA EVALUACION

1 1 Nombre de Iq evaluacion. Evaluacion de}_Procesos al Progrcmu Pﬁesupuestqrio EO&]
Serv;cros de Salud) ejercicio fiscal 2021

1 2 Fech _de_:nlcio de la evcxluacmn. 07 de Junlo 2022

1_'.3' Fachd'de' 't‘émiin_o dela e gaciﬁé:rt: 1-5‘ de .Lu.lio de 2022

Lr 4 Nombre de la persona responsable de darfe seguimiento a Ia'geva[uucion y nombre
de la unidad admlmsimhvu ala que pertenece.

Nombre: Unidad administrativa:

Lic. Juan Antonic Ramirez Torres Director de Planeacién Estratégica

1 5 Objetivo gener(:l de la evoluucron.

e Redlizar un andlisis sistemdtico de la gestion opérdﬁvc del Programa
presupues?cno EO81 Servicios de Salud, gue permita valorar 51_ esta cumple con lo |
necesario parcl el logro de resultados de manera eficaz y eficiente. Debido a la
amplitud de los procesos que fiene el programa, |a presenie evaluacion se

~ enfoco en la estrategia fencidon Médica en Unida e Primer Nivel de@

r G e A EET )

1.6 Qb}eﬁvos espemficas de la evulu aci

"e Describirla gesﬂon operat el Progromo mediante sus procesos en los dzsﬂnfos;

“hiveles de desagregcmon‘ geogrcxf ca donde se lleva aca - AN

& Valorer sila ejecucion y arficulacion de los procesos v subprocesos, y en su caso

_7. macroprocesé que integran la gestién operativa del Pp en sus disfinfos niveles |

_ es adecuada para el logro de los resultados que busca alcanzar, i

- Valoraren qué medida de 505 Y SUDProcesos y en su caso macroprocesos |

operativos del Pp son efscetc:es,' aportun'os,.suﬁcien#es y ;perﬁ.’rﬁénfes- pard el I_ogro_

- desus objetivos; G Picitasas

e |dentfificar y ondlizar los problemas o limitantes, ’ron‘fo normchvos COmo

o operahvos que obs’racultzon la gestion del Programa, asi c:omo las forta!ezcs Y|

~ buenas praticas que mejoran las capacidad de gestion de esie 3

- o Idenfificar, analizar y vc:lorcnr las buenas prccfrcas o las forfalezc:s en la operacién

i del Pp, i : :

' e Vadlorar sila estructura organizacional para 1c| operac:non del Pp €5 |Cl adecuada
§ de acuerdo con sus objetivos;

e Elaborar recomendaciones generales 'y espemf cas que el programa pueda.;

rmp[emen’ror tanto a nivel normativo como operativo.
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1.7 Metodologia utilizada en la evaluacién:

Instrumentos de recoleccion de informacion:

Cuestionarios__ Entrevistas_X_ Formatos__ Otros_X_ Especifique: reuniones de frabgjo
con operadores del fondo y solicitud de informacién a las Unidades Responsables

Descripcién de las técnicas y modelos utilizados:

Se redlizo un andlisis sistematico de la gestién operativa del Programa, para lograr dicho
objetivo serecurrié a dos estrategias; I.- Un andlisis de gabinete que consistio en la revision
y documentacién de aspectos normativos que rigen la operacién del Programa, asi
como también aquellos que delimitan las lineas de accién de las distintas dreas que
participan en este. - Il.- La ofra estrategia consistié en realizar frabajo de campo para
recopilar in situ para identificar aspectos relevantes, asi como aquellos gue deban ser
mejorados o modificados.

Se realizé una metodologia de tipo cualitativo que consistid en el andlisis de entrevistas
a actores y beneficiarios del programa, en este caso a aguellos gue acuden a consulta
externa. Para ello se seleccionaron por conveniencia servidores puUblicos que tiene
papeles claves en los procesos de: a) planeacion, b) difusién, c) produccién de
componentes, d) distribucién de componentes, e)solicitud de apoyo, seleccién de
personas destinatarias, g). entrega de servicio, y h) seguimiento a personas beneficiarias.

2. PRINCIPALES HALLAZGOS DE LA EVALUACION

2.1 Describir los hallazgos mds relevantes de la evaluacién:

e La planeacion se lleva de forma frcxccnonc:dc: ¥ corzjun‘fo-_:esfo s porque Ias
Jurisdicciones y Unidades Médicc
_:::hccen llegar a la Direccién de Primer vael de A’tencron, quren fq mcluye en Ia
_que elabora en conjunto con la Direccién de Planeacion y. Evciuqclon.

El proceso de difusion es llevado de manera interna enire lcn Direccion de Primer
Nivel de Atencion y las Jurisdicciones y Unidades MedICGS quuanes a su vez,
realizan la difusion a Traves de promotores de la salud.

e E proceso pqr@_ la en’fregq dei servicio, en la consulta externa, es simple y claro,
~ procurando que el fiempo de espera no sea mayor a 20 minutos.

e Una de las imitantes enconfradas es la carencia de recurso humano e
infraestruciura para generar que la atencién que se otorga sed adecuada; la
falia de personal en dreas rurales y alejadas con dificil acceso generan estas
carencias.

s Ofra ILml’fanie €3 Ia falta de personcal de |mple ct“yc gue es msuflc:erd’e para
‘mantener el buen estado de las Unldcdes Médicas y proveer un buen:
mantenimiento de las instalaciones. '

e He descbc:ts’ro de medlcomenfo fue oiru llmn‘c:n’re observudo en ccmpo ya (51ue.=

! bClS_[CO
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2.2 ‘Sefnalar cudles son las principales Fortalezas, Opor
 Amenazas (FODA), de acuerdo con los temas del prog

Unidades, Debilidades vy |
estrategia o instituciones.

ima

2.2.1 Fortalezas:

El proceso de planeacién del Programa es claro y preciso, se guia de acuerdo
con la informacion recibida de las Unidades Médicas a fravés de las
Jurisdicciones para realizar sus gestiones.

La difusiéon se lleva a cabo por promotores de la salud de las Unidades Médicas,
quienes redlizan platicas y actividades, ademds se cuenta con un drea
informativa que contiene carteles, periddicos, murales entre ofros.

La comunicacién entre las dreas de oficinas centrales es fluida, ademds de existir
una circulacion de informacién interna de oficinas centrales hacia Jurisdicciones
y Unidades Médicas a fin de dar solucién a posibles problematicas a nivel
operativo, asi como dar a conocer las actividades de promocion y difusién de la
consulfa externa, teniendo un promotor de la salud encada unidad, encargado
de la difusidon hacia la poblacién a fravés de pldticas de promocion de la salud,
visitas a domicilio, entre otras.

El Programa cuenta con documentos normativos: Lineamientos de operacién,
diagnosticos, manuales de operacién por cada drea, entre ofros, por lo que
cada drea de Oficinas Centrales, Jurisdicciones y Unidades Médicas conocen sus
funciones.

La solicitud del servicio por parte del usuario se redliza directamente en la unidad
médica, con un tiempo promedio corto.

Se identifica la poblacidn sin seguridad social, a quien va dirigido el programa.
Se cuenta con la plataforma digital (SINBA) que permite ver los expedientes
clinicos para mantener actualizadas consultas y su seguimiento.

Para la solicitud de necesidades se cuenta con un documento estandarizado
para cada una de las Unidades Médicas del estado de Tamaulipas.

2.2.2 Oportunidades:

Mejorar las condiciones de empleo (salario, equipo, insumos, enire otfros) para la
coniratacion de personal para areas rurales.

Capacitacién al personal sobre procesos administrativos para la adecuada
solicitud de necesidades, asi como desde las Jurisdicciones para atencién al
usuario, para el acceso al servicio de manera eficiente.

Mantener homologados los requisitos solicitados para la atencidn del servicio, en
todas las Unidades Médicas.

Mayor concientizacion de los beneficios de mantener un adecuado
funcionamiento de la salud sobre todo en el sexo masculino, ya gue son los que
en menor medida acuden a las Unidades Médicas.

Fomentar en mayor medida la participaciéon ciudadana, ya gque al existir un lazo
entre la unidad médica y la comunidad, esta Ulfima responde con una
participacion loable que logra optimizar el funciocnamiento de las instalaciones.
Replantear el presupuesto y cubrir las necesidades latentes del sistema de salud
estatal.

Filirar de mejor manera al recurso humano que se confrata para un adecuado
frato al usuario.

Visitas de servidores pUblicos a las Unidades Médicas de primer nivel de atencién

para visualizar las necesidades bésicas de cada unidad.
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o Digitdlizar el proceso de referencias y confrareferencias y no tengan que
depender del usuario.

2.2.3 Debilidades:

e El programa presenta multiples procesos dentro del drea de recursos materiales,
careciendo de fluidez en los tramites.

e Elrecurso humano en las Unidades Médicas es insuficiente ya que por lo general
cuentan con contrato de seis meses, por lo que existe una rotacién constante de
personal.

e Se observa que la distribucidn de insumos necesarios para la readlizacidén de
frabajos diarios, no se realiza en tiempo y forma.

o Gran cantidad de archivos fisicos rebasan la capacidad del drea de trabgijo, ya
gue sigue prevaleciendo el uso de papel.

e No se cuenta con personal suficiente para llevar a cabo las actividades
necesarias, especiamente en Unidades Médicas rurales.

e No se cuenta con el abasto de medicamento necesario para satisfacer a la
poblacion.

e Algunas clinicas no cuentan con la infraestructura tecnolégica para llevar un
registro pertinente y seguimiento de los usuarios.

2.2.4 Amenazas:

e los tiempos de compra de insumos son muy variados, dependen de su
modalidad y lineamientos.

e Ladistribucion de medicamento, insumos y servicios de infraesfructura, no se dan
de manera oportuna.

* Lapoblacién con derechohabiencia acude a las Unidades por la politica de cero
rechazos, representando con esto, saturacién de documentacién, ademds
conduce a la falta de insumos y medicamentos, ya que salen de la poblacién
objetivo, representando una merma para la poblacion sin seguridad social.

e Al no cubrir la demanda por parte de los usuarios, existe un superdvit de
medicamento que pudiera caducarse.

e El personal se demora en registrar y actualizar la informacion de los usuarios por
la cobertura en las felecomunicaciones.

de forma fraccionada y conjunta, esto es
porque |as Jurisdicciones y Unidades Médicas realizan su planeacion respectiva,
cen llegar a la Direccién de Primer Nivel de Atencién, quien la incluye
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El proceso de difusidn es llevado de manera interna entre la Direccion de Primer
Nivel de Atencion y las Jurisdicciones y Unidades Médicas, quienes, a su vez,
realizan la difusion externa a través de promo’rores de la sctud a Eos usuarios del
programd.

‘Una de las limitantes encontradas es el ’nempo que tarda la comprcr dei 1nSUmos v

blenes, yq que depende de las modalidades a las que estan sujetos. _
Otra hm:fcnie encontrada es la relacionada con la confratacién de personal paro

las dreas rurales debido a la lejonia del drea urbana, tipo de con’rroto y las
- condiciones de la misma unidad, como infraestructurg, equipo e insumos..

' Eldesabasto de medtcamen‘ro fue otra limitante observada en campo ya gue, en

ocasiones, no se cuenta con los medlcamen‘tos primordiales para el cuadro
bdsico. e

Se destaca una buena préctica en la distribucién de los manuales de operacion
de cada drea en Qf[cmas cenirales, Junsdxcmones y Unldades Med:cas

que los usuarios op’rcm por no acud;r a su consulia de revision, por io Tan’rc su'

jmed[c:ctmento no se incluye en la solicitud de necesidades

Falta de conocimiento de las Unldades Medicas sobre los subprocesos
- adminisirativos para realizar y emifir solicitudes correc’romen‘fe a Junsdnccuones Y

oficinas cen’rro!es

Un aspecto destacable es la actuaciéon inmediata ante el COVH}W en el fiempo

de solicitud en promedio es corto y la documen’rac;on recqueridd es flexible para

los solicitantes.

Con respecto al proceso de seleccion de. personc:s desfinatarias, ei progrc:tma estd
diseniado para atender a poblaciéon sin seguridad social, sin embargo, se ha
establecido una politica de cero rechazos, generando ¢ saturacion de documenfos
Y. con fel’ro de medicamentos e insumos.

Se destcc:c la implementacién de un software especializado denommado SIMBA,
el cual permite al médico observar el expediente clinico de los pacientes sin
embargo no fodas las Unidades Médicas cuentan con equipo de computo para
realizar el seguimiento de manera electrénica.

Se presenta la valoracion global cuantitativa sobre la operacion y ejecucion de
los procesos y subprocesos del Programa = (1 6/’20) X 100 = 0.8 x 100 80%

El programa cuenta con una MIR donde se presen’rc:n algunos mdxcodores sobre
consul’rc} ex’remq AL

3.2

o

Iescnbsr Ias recomendocaones de ucuerdo a su relevancia:

y.

Mejoror la coordinacion entre las tres dreas |nvolubcr0dcxs Direccién de Primer

Nivel de Atencién, Direccion de Recursos Materiales. Jurisdicciones y Unidades

‘tﬁe‘h" w:%

Médicas.
2. Cambiar el fipo de coniratacion a indeterminado del personal que otorga
consulta externa en las Unidades Médicas.
5
taiun




3. Brindar capacitacién dministrativa v en el uso de software para las Unidades

Médicas.

4. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA :

4.1 Nombre del coardinador de la evaluacién: Jorge Alberto Pérez

La evuluacion Jperezc@docen‘res ucu‘ edu. mx |
)00, ext. 3649

5, 1 Nombre dgl (Ios) programa(s) evuluudo(s) Programa Presupuestario EO81 Servicios de
Salud de Tamqu[[pqs il e
= Siglcs' 5o E08] Lo L
5.3 Ente publico coordinador del (los) programa(s):
Secretaria de Salud del Gobierno de Tamaulipas.
5.4 Poder publico al que pertenece(n) el(ios) programu(s}
Poder Ejecutivo X Poder Leglsla‘rlvo Poder Judicial___ Enfe Auionomo
5.5 Ambito gubernamental al que perienece(nUlos) programa(s):
Federal X_Estatal __ X Local___ _
5.6 Nombre de la(s) unidad(es) administrafiva(s) y de (ios) tdulnr(es) a cargo del (Ios}
programa(s): L0 EL T T i
5.6.1 Nombre(s) de la(s) unldod[es) odmmis’rrcr’nvo(s) a Ccrgo de (los) progrclma(s)

a) Servicios de Salud de Tamaulipas (O.P.D)
5.6.2 Nombre(s) de (los) fitular(es) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo de (los)
programal(s) (nombre completo, correo electrénico v teléfono con clave lada):

Nombre: Unidad administrativa:
a) Dra. Gloria de Jesis Molina Secretaria de Salud del Gobierno del
Gamboa, Secretaria de Salud vy Estado de Tamaulipas
Directora General del O.P.D. Servicios de Salud de Tamaulipas
Servicios de Salud de Tamaulipas (O.P.D.)

Correo: sst@tam.gob.mx
Tel: 8343186300 ext 20505 y 20506

6. D?S DE CONTRATACION DE LA EVALUACION

6 T, ] Adjud|cac10n Dsrec’ra _X_6.1.2 Invitacion a tres__ 6.1 .3. Licitacion Publica Nocionol.__
6.1.4 Licifacion Pdblica Internacional_ 6.1.5 Ofro: (Senalar)_

6.2 Unidad admlmsirchva responsable de contratar la evaluacion

Contraloria Gubernamental del Estado de Tamaulipas
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8.3 Costo fotal de la evaluaci
6.4 Fuente de Financiamiento: Re




