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Ficha de Difusion de los resultados de la evaluacién

Formato. Difusion de los resultados de la evaluacion.
Para la difusion de los resultados de la evaluacion se requieren los siguientes
apartados:

1. DESCRIPCION DE LA EVALUACION

1.1 Nombre de la evaluacion: Evaluacion de Consistencia y Resultados al Proyecto de
Inversion Q2920 “Calidad de Vida para Nuestras Heroinas” del el ejercicio fiscal 2019.

1.2 Fecha de inicio de la evaluacién: 21/10/2020

1.3 Fecha de término de la evaluacion: 31/12/2020

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

Nombre: Dr. Francisco Javier Martinez| Unidad administrativa: Direccién General
Garcia de Planeacién y Desarrollo del Instituto de
Salud Publica del Estado de Guanajuato

1.5 Objetivo general de la evaluacion:

Analizar si el proyecto de inversion Q2920 “Calidad de Vida para Nuestras Heroinas”
cuenta con una estructura logica, de tal forma que su disefio, asi como los bienes y
servicios que entrega, mas su operacion y resultados van encaminados en la direccion
correcta para alcanzar el propdsito para el cual fue creado.

1.6 Objetivos especificos de la evaluacion:

1. Analizar la I6gica y congruencia en el disefio del programa, su vinculacion con la
planeacién sectorial y nacional, la consistencia entre el disefio y la hormatividad
aplicable, asi como las posibles complementariedades y/o coincidencias con
otros programas federales;

2. Identificar si el programa cuenta con instrumentos de planeacion y orientacion
hacia resultados;

3. Examinar si el programa ha definido una estrategia de cobertura de mediano y
de largo plazo y los avances presentados en el ejercicio fiscal evaluado;

4. Analizar los principales procesos establecidos en las Reglas de Operacion del
Programa (ROP) o en la normatividad aplicable; asi como los sistemas de
informacion con los que cuenta el programa y sus mecanismos de rendicion de
cuentas;

5. Identificar si el programa cuenta con instrumentos que le permitan recabar
informacion para medir el grado de satisfaccion de los beneficiarios del programa
y sus resultados, y

6. Examinar los resultados del programa respecto a la atencién del problema para
el que fue creado.

7. Contar con un instrumento adecuado que mida el grado de satisfaccion de la
Poblacion Atendida.

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion:
La evaluacion se realizé mediante un analisis de gabinete con base en informacion
proporcionada por la Unidad Responsable del Programa. Asimismo, la evaluacion se
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complementé con informacién adicional que la instancia evaluadora considero
adecuada para justificar el analisis, en apego a los Términos de Referencia emitidos
por el Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato.

Descripcidn de las técnicas y modelos utilizados:
e Cuestionarios con encargado del Proyecto evaluado
¢ Reuvisiones estadisticas de bases de datos administrativas
e Revision de evaluaciones previas (internas o externas)
e Revision de documentacion publica
e Andlisis de gabinete.

2. PRINCIPALES HALLAZGOS DE LA EVALUACION

2.1 Describir los hallazgos mas relevantes de la evaluacion:

1. El programa cuenta con un diagndéstico especifico en el cual se define el problema
central que se pretende resolver con el tipo de intervencidn que el programa lleva a
cabo.

2. El diagndstico del programa justifica de forma tedérica, empirica y contextual su razén
de sery creacion, el cual fue realizado en apego a la Metodologia del Marco Légico.
3. Se cuenta con un plan anual de trabajo, en el cual se monitorea mes a mes la meta
(componente) del programa.

4. El programa da seguimiento a los ASM de evaluaciones anteriores.

5. El programa registra sus avances en el Sistema de Evaluacion de Desempefio.

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

2.2.1 Fortalezas

1. El programa cuenta con un documento de diagnéstico elaborado bajo la Metodologia
del Marco Laogico.

2. El objetivo del programa esta vinculado con los instrumentos de planeacion
nacionales y estatales.

3. El programa cuenta con una MIR especifica

4. El programa cuenta una planeacion estratégica clara y estructurada

5. El programa cuenta con informes de evaluaciones externas.

6. En las ROP se definen algunos elementos de la cobertura.

7. Los gastos del programa estan claramente estructurados por partidas.

2.2.2 Oportunidades

1. Los informes de evaluacion externa podrian impactar de forma positiva en la
asignacion de recursos financieros.

2. Aprovechar las metodologias definidas por el CONEVAL y la CONAPO para el
desarrollo de la estrategia de cobertura y focalizacion.

3. Aprovechar los cursos ofertados por las SHCP y la UNAM referentes a la metodologia
del marco légico por plataformas digitales.

2.2.3 Debilidades
1. El programa cuenta con diferentes definiciones de las poblaciones en el diagndstico
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y ROP.

2. En las fichas técnicas de los indicadores no se especifican las metas.

3. En el documento de diagndstico no se definieron todos los elementos de cobertura 'y
su evolucion desde la creacion del programa.

4. El instrumento de medicion del grado de satisfaccion no cuenta con un formato
especifico.

5. El programa no da seguimiento a los indicadores de la MIR.

6. El programa no cuenta con procesos especificos ni con un manual de
procedimientos.

2.2.4 Amenazas

1. Cambios en la normatividad podria afectar la operacion de programa.

2. Cambios en la normatividad para la identificacion de los tipos de poblacién podria
influir en la determinacion de la estrategia de cobertura.

3. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES DE LA EVALUACION

El programa Q2920 “Calidad de Vida para Nuestras Heroinas”, es una iniciativa estatal
que busca mejorar la calidad de vida de las mujeres con recursos econémicos escasos
qgue fueron intervenidas por cancer de mama o que cuenten con alguna deformidad
mamaria, es por ello que, el programa ofrece la reconstruccion mamaria. El programa
es de reciente creacion, siendo el afio 2019 su afio de implementacién, a pesar de que
€s un programa nuevo, se observé un ejercicio trabajado correctamente; elabora su
diagnéstico con base a la MML, contando con los elementos necesarios que dicho
documento debe tener. No obstante, se identificaron areas de oportunidad, una de ellas
es que las fichas técnicas de los indicadores se encuentran incompletas. Por tanto, se
establece como area de oportunidad agregar metas medibles a cada uno de los
indicadores de la MIR.

En lo que respecta al apartado de planeacién y orientacion a resultados, se observé
que el programa cuenta con una evaluacidon en materia de disefio, de la cual se
derivaron un total de dieciséis recomendaciones, mismas que se han en un 87.5%
(catorce); sin embargo, aun no se han documentado en su totalidad en la plataforma
SIMEG. Cabe mencionar, que se ha mostrado interés por parte de los lideres del
proyecto por mejorar y fortalecer el disefio del programa. Asimismo, se observé que
éste cuenta con un plan de trabajo que respalda y justifica la planeacion estratégica
gue orienta la operacion del programa hacia resultados.

Para el apartado de cobertura y focalizacion, se identificé que tanto en el documento
de diagndstico como en las ROP se aprecian los elementos con los que debe contar la
estrategia de cobertura; sin embargo, no se encontrd con una estrategia de focalizacion
detallada y estructurada. La focalizacién exige fijar un objetivo concreto y realizable en
el corto, mediano y largo plazo. Los métodos de focalizacion disponibles son variados,
para este programa se recomienda utilizar la focalizacion con criterio por categoria, que
proporciona el apoyo a quiénes se ubiquen dentro de una categoria concreta de la
poblacién, es decir, las categorias del programa podrian ser: i) mujeres con recursos
escasos gque hayan sido sometidas a alguna intervencion por cancer de mama,; ii)
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mujeres con recursos escasos que cuenten con alguna deformacion mamaria; v, iii)
hombres con escasos recursos que cuenten con alguna deformacién mamaria.

En lo relativo a la operacion del programa, se verificd que no cuenta con procedimientos
especificos para la operacién del programa. No obstante, se lograron observar dentro
de las ROP parcialmente los procesos de solicitud de apoyos, los requisitos de
elegibilidad y parcialmente el procedimiento de seleccion de beneficiarias. Es por ello,
que a lo largo de la evaluacion se recomienda la elaboracion de los procedimientos y
su respectivo mecanismo de verificacion, para posteriormente, elaborar un manual con
los procedimientos de operacion del programa. Asimismo, los gastos en los que incurre
el programa estdn estructurados a través de partidas de gasto, por lo que, no se
identificaron inconsistencias presupuestarias.

Para finalizar, en los apartados de la percepcion de la poblacién atendida y la medicion
de resultados, se identificé que el programa cuenta con el mecanismo de la Contraloria
Social para validar y comparar el impacto del programa en la sociedad. Por otro lado,
no se cuenta con alguna investigacion tedrica y comparativa con programas similares
que permiten adoptar mejores practicas. Se comprende la falta de estos elementos ya
gue es un programa nuevo. Cabe mencionar, que solo se proporcionaron evidencias
del monitoreo de avance fisico y financiero que realiza el programa, por lo que, es
necesario presentar evidencia o algun documento que defina cuales fueron los
resultados de los indicadores de la MIR. Por otra parte, es necesario que las metas que
se establecen en las fichas técnicas de cada uno de los indicadores especifique su
unidad de medida y cuantificacién. Dado lo anterior, se puede decir que, el programa
contd con todos los elementos necesarios para llevar a cabo la presente evaluacion.

3.2 Describir las recomendaciones de acuerdo con su relevancia:

1. Homologar las definiciones de las poblaciones del diagnéstico con lo establecido en
las Reglas de Operacion.

2. Agregar la alineacion con el Programa Sectorial de Salud 2019-2024 (federal).

3. Establecer la dimensién a medir en los nueve indicadores. Del mismo modo, se

debe establecer una meta en valor absoluto e incluir la unidad de medida de las

metas y su definicion.

Agregar la proyeccion del programa en el mediano y largo plazo.

Fortalecer la focalizacién de la poblacion reconociendo e identificando la ubicacion

territorial en donde el programa debe enfocarse.

6. Diseflar un procedimiento para la recepcion, registro y tramite de solicitudes y su
respectivo mecanismo de verificacion.

7. Disefiar un procedimiento para la seleccion de beneficiarios y su respectivo
mecanismo de verificacion.

8. Disefiar un procedimiento para otorgar los apoyos y su respectivo mecanismo de
verificacion.

9. Disefiar los procedimientos de seguimiento y ejecucion de las acciones que realiza
el Programa.

10.Elaborar un Manual de Procedimientos.

11.Dar seguimiento a los indicadores y metas de todos los niveles de la MIR.

ok
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4. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA

4.1 Nombre del coordinador de la evaluacién: Dra. Teodora Hurtado Saa

4.2 Cargo: Profesora e Investigadora del Departamento de Estudios Sociales de la
Division de Ciencias Sociales y Humanidades, Universidad de Guanajuato, Campus
Ledn

4.3 Institucion a la que pertenece: Universidad de Guanajuato, Campus Leon, Divisién
de Ciencias Sociales y Humanidades

4.4 Principales colaboradores: Lic. Rafael Islas Pineda, Mtro. Victor Hugo Alanis
Rivera, Lic. Laisa Lopez Alvarez, Lic. Irma Concepcion Flores Buenrostro, Lic.
Kassandra Lizzette Sanabria Acosta

4.5 Correo electrénico del coordinador de la evaluacion:

4.6 Teléfono (con clave lada): 4772674900; ext. 4816

5. IDENTIFICACION DEL (LOS) PROGRAMA(S)

5.1 Nombre del (los) programa(s) evaluado(s): Calidad de Vida para Nuestras Heroinas

5.2 Siglas: Q2920

5.3 Ente publico coordinador del (los) programa(s): Instituto de Salud Publica del
Estado de Guanajuato

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

Poder Ejecutivo X Poder Legislativo Poder Judicial Ente Autbnhomo

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 de (los) programa(s):

Direccion General de Servicios de Salud del Instituto de Salud Publica del Estado de
Guanajuato

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

Nombre: Dr. Francisco Javier Magos |Unidad administrativa: Direccion General
Vazquez de Servicios de Salud del Instituto de
fmagosv@guanajuato.gob.mx Salud Publica del Estado de Guanajuato

Tel. (473) 735 2700

6. DATOS DE CONTRATACION DE LA EVALUACION

6.1 Tipo de contratacion:

6.1.1 Adjudicacion Directa__ 6.1.2 Invitacion a tres_X_6.1.3 Licitacion Publica
Nacional
6.1.4 Licitacion Publica Internacional 6.1.5 Otro: (Senalar)

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacion: Direccion General de
Planeacion y Desarrollo del Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato

6.3 Costo total de la evaluacion: $185,500 (ciento ochenta y cinco mil quinientos pesos
00/100 M.N.)

6.4 Fuente de Financiamiento: Estatal
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7. DIFUSION DE LA EVALUACION
7.1 Difusion en internet de la evaluacion: Instituto de Salud Publica del Estado de
Guanajuato
7.2 Difusién en internet del formato:
Por publicar:
e La pagina oficial del Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato
e https://salud.guanajuato.gob.mx/programas-sociales-estatales.php
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