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Descripcic’)n El Programa busca contribuir a consolidar las acciones de proteccién, promocion de la salud y prevencién de enfermedades mediante
del la deteccion, el tratamiento y control de la obesidad y la diabetes en la poblacién de 20 afios y mas, responsabilidad de la Secretaria
Programa; | d¢ Salud

¢,Cudles son los resultados del programa y como los mide?
Poblacion de 20 afios y mas que logra el control de obesidad, diabetes e
hipertension arterial, responsabilidad de la Secretaria de Salud

El Programa no cuenta con Evaluaciones de Impacto que presente resultados atribuibles

» 40% Erecuencia: Trimestral = & és.te. Cuenta con una Evaluaciéon en Materia de. Disefio en 2010 y una I’=icha de
5 o Afio base: 2007 Monitoreo y Evaluacion 2012-2013. El programa mide sus resultados a través de un
< Meta: 40.00 % |nd|c§dc:r de Fln',,uno de ProE)osnto, uno de Componente y uno de Actlv!dad. EI.|nd|cador
(2] 0% Valor: 40.20 % de Fin “Poblacion de 20 afios y mas que logra el control de obesidad, diabetes e
_8 on,l:’ : e hipertension arterial, responsabilidad de la Secretaria de Salud” presenta 40.2%, solo un
I i 9” ° poco encima de su meta programada de 40%, ya que se han establecido diversas
% fvance W Mets 201S: am estrategias para fomentar el autocuidado en la poblacion, reforzando las actividades de
%) ) . ) ) - ) - una alimentacién saludable y la implementacion de actividad fisica, ademas de que el
ratamiento de obesidad, diabetes e hipertension arterial, en la poblacién de . . . . ..
(] 20 afios y mas responsabilidad de la Secretaria de Salud. abasto oportuno de medicamentos en las unidades de primer nivel de atencion, ha
o contribuido a que la poblacion tenga controlado sus padecimientos cronicos.
20% El indicador de Propésito “Tratamiento de obesidad, diabetes e hipertension arterial, en la
+60% Frecuencia: Trimestral = poblacién de 20 afios y mas responsabilidad de la Secretaria de Salud”, reporta 70.2%
£ ao% Afio base: 2010 rebasando la meta programada de 70%, debido a que en el mes de diciembre la
20% 2 . s
Meta: 70.00 % poblacién acudié a su consulta.
0%
2015 valor: 70.20 % (ICP15,IT15,MIR15)
Periodo
Avance M Meta 2015: 70%
Dte)finicién de Poblacion Total de poblacién sin derechohabiencia de 20 afios y mas, responsabilidad de la Secretaria de Salud.
Objetivo:
Cobertura » _
Eriidades atondidas = Evolucidn de la Cobertura Analisis de la Cobertura
Municipios atendidos ND La poblacién atendida mostré una reduccion
- - 75,000,000 y——m———"——""  {e7.45% en relacion a 2014, lo cual implicé
® Localidades atendidas ND que se dej6 de atender a 2,775,573
S Hombres atendidos | 16.160 532 personas, a pesar de que su presupuesto
s S 50,000,000 - ascendié a 291.19 MDP para el ejercicio
8 Mujeres atendidas 24,146,988 2015 (4.83%).
O 11 1A H e ., . r .
&) Cuantificacién de Poblaciones La cuantificacién de la poblacion atendida en
Unidad de Medida PA 25,000,000 || &#————————3—""-+2| 2015 presenta 47.7% arriba de la poblacién
Valor 2015 objetivo, siendo recurrente esta situacion en
Personas cada ejercicio, lo que impide monitorear el
0 desempefo del programa en cuanto a
Poblacion Potencial (PP) 76,403,555 2012 2013 2014 2015 cobertura.
Poblacién Objetivo (PO) 25,213,173 Periodo
Poblacién Atendida (PA) 37,236,721
ELFEUVAEETE 147.69 % = Potencial - Objetivo —+ Atendida
Poblacién Objetivo
Prevalencia de obesidad en nifios de 5 a 11 afios Presupuesto Ejercido * Ly
de edad. Presupuesto Presupuesto (1) Andlisis del Sector
— Afio deéh;’gg)’?ga del Ra”(‘;’)(""DP) % = —  El Programa contribuye al PROSESA 2013-
..g (2) 2018 en su objetivo 1. Consolidar las
acciones de proteccion, promociéon de la
; ida: 2012 286.15 109,769.12 0.26%
% Unidad de Medida: \— ’ * salud y prevencién de enfermedades,
— Porcentaje  zo12 reee 2013 257.47 114,534.29 0.22% El presupuesto del programa presenta un
% aumento en 2015 de 14.06 m.d.p. (4.83%)
7 Linea de Base: 2014 277.13 111,900.42 0.25% en relacion al 2014 (277.13 mdp); La
D 14.62 . distribucién del presupuesto se realiza a las
= 2015 291.19 109,788.23 027% 32 entidades federativas por medio de la
“g mMeta 2015: %7 e partida presupuestal 43801, mediante
< 18.10% convenios de colaboracion, el monto a

transferir se calcula de acuerdo a las metas
establecidas cada afio y para la atencion del
Afio de inicio del Programa: 2012 primer nivel de atencion.

Porcentaje

* Valores a precios constantes promedio de 2012, actualizados con el indice Nacional de Precios al Consumidor (INPC)

MDP: Millones de Pesos. Fuente: Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP) Clave preSUpUESta”a U008
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Fortalezas y/o Oportunidades Debilidades y/o Amenazas

1. La orientacion de prevencion del programa aporta a la disminucién de | | 1. El programa requiere ajustes o modificacién en los Indicadores para
gastos en el Sistema de Salud, teniendo pacientes en control de sus| | Resultados ya que no reflejan la operaciéon del programa. 2. La
enfermedades crénicas. 2. El abasto oportuno de medicamentos en las| | cuantificacién de la poblacion objetivo en relacion a la poblacién
unidades de primer nivel de atencién, ayuda a que la poblacién tenga en| | atendida, sobre pasa la estimacion en un 40%.

control las enfermedades cronicas que padecen. 3. El programa modifica la
Matriz de Indicares de Resultados 2015.

Recomendaciones

1. Se recomienda incluir componentes que reflejen la entrega de bienes y servicios del programa y su calidad; tales como: abastecimiento de Centros de
Salud y en las Unidades de Especialidades Médicas en Enfermedades Crénicas (UNEME-EC); profesionales de la salud capacitados, entrega de
medicamentos, diagnoésticos. 2. Se sugiere verificar la cuantificacion de la poblacién objetivo y atendida, para poder realizar un andlisis o evaluacion de la
cobertura. 3. Se sugiere caracterizar a la poblacién objetivo del programa ya que actualmente se encuentra totalmente abierta a "poblacion”.

Acciones que el programa realiza para mejorar derivado de las evaluaciones

Avances en las acciones de mejora comprometidas en afios anteriores Aspectos comprometidos en 2016

El programa no comprometio Aspectos de Mejora en anos anteriores al 1. Modificacion en el calculo los indicadores. 2. Mejora en la cuantificacion
2016 de la poblacion.

Avances del programa en el ejercicio fiscal actual (2016)

1. La Matriz de Indicadores de Resultados 2016, se modifica y presenta un Indicador de Fin, tres de Propdsito, tres de Componente y 8 de Actividades,
todos con una periodicidad trimestral a excepcion del indicador de Fin que es Bienal. 2. El indicador de Propésito: Control de obesidad, diabetes,
hipertensién arterial y dislipidemias, en la poblacion de 20 afios y mas responsabilidad de la Secretaria de Salud, reporta 18.31% de una meta
programada de 27.01%. 3. El indicador de componente Tratamiento de obesidad, diabetes, hipertension arterial y dislipidemias, en la poblacién de 20
afnos y mas responsabilidad de la Secretaria de Salud, reporta 16.84 % de una meta programada de 33.02%. 4. El indicador de componente Casos
nuevos de enfermedades cronicas no transmisibles: diabetes e hipertension arterial, reporta 16.79% de una meta programada de 20.10%. 5. El indicador
de componente Deteccion de obesidad, diabetes, hipertension arterial y dilipidemias en la poblacién de 20 afios y mas, responsabilidad de la Secretaria
de Salud, reporta 20.05% de una meta programada de 22.0%. 6. El indicador de actividad, Eventos educativos sobre los beneficios de la lactancia
materna exclusiva y la alimentacion complementaria, reporta 8.63% de una meta programada de 15.03%.

Datos de Contacto

Datos de Unidad Administrativa Datos de Unidad de Evaluacion Datos de Contacto CONEVAL
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