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El Seguro Popular es un Programa que representa al Sistema de Proteccion Social en Salud (SPSS) del Gobierno Federal,
como un mecanismo financiero que otorga el derecho al acceso a servicios de salud a la poblacién que no cuenta con

Descripcion seguridad social. Su principal objetivo es evitar los gastos catastréficos por atender problemas de salud, ofreciendo a los
del afiliados un conjunto de intervenciones de salud en los tres niveles de atencion. Las intervenciones que cubre se incluyen
Programa: en el Catalogo Universal de Servicios de Salud y en el Fondo de Proteccion Contra Gastos Catastroficos. Las secretarias

estatales de salud operan en cada estado el Seguro Popular y son las responsables de la afiliacion, la administracion de

recursos, la supervision de los prestadores de servicios y pago de los mismos.
Proporcién del gasto de bolsillo en salud de los hogares ¢ Cuales son los resultados del programa y cémo los mide?

El incremento de la cobertura del Seguro Popular (SP) ha logrado disminuir la
probabilidad de que los hogares elegibles al programa realicen un gasto de
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., Se establece como meta a alcanzar en el afio que se trate, considerando la disponibilidad de
Definicion de presupuesto autorizado en el Presupuesto de Egreso de la Federacién y las aportaciones que deben
Poblacion Objetivo: realizar las entidades federativas, dicha meta se suscribe mediante el Anexo Il del Acuerdo de

Coordinacién para el Establecimiento del SPSS, suscrito entre la Federacion y las entidades federativas.
Cobertura Evolucién de la Cobertura Analisis de la Cobertura
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= Unidad de medida: Porcentaje
= Linea de base 2006: 50.00
= Meta 2012: 44.00% Afio de Inicio del Programa: 2004

* Valores a precios constantes promedio de 2012, actualizados con el indice Nacional de Precios al Consumidor (INPC) .
MDP: Millones de Pesos. Clave presupuestaria U005




