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SIGLAS Y ACRONIMOS

AAE: Agenda Anual de Evaluacion del Sistema de Evaluacion del Estado de Guanajuato
ASM: Aspectos Susceptibles de Mejora

CONAC: Consejo Nacional de Armonizacion Contable

CONEVAL: Consejo Nacional de Evaluacién de la Politica de Desarrollo Social
CGAyF: Coordinacion General de Administracion y Finanzas

DGA: Direccion General de Administracion

DGSS: Direccion General de Servicios de Salud

DGPyD: Direccién General de Planeacion y Desarrollo

ISAPEG: Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato

IPLANEG: Instituto de Planeacion, Estadistica y Geografia del Estado de Guanajuato
MIR: Matriz de Indicadores para Resultados

MML: Metodologia del Marco Logico

ROP: Reglas de Operacion del Programa

SEDESHU: Secretaria de Desarrollo Social y Humano

SED: Sistema de Evaluacién del Desempefio

LCF: Ley de Coordinacion Fiscal

LGDS: Ley General de Desarrollo Social

LGSDyH: Ley General de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de
Guanajuato

PAE: Programa Anual de Evaluacion

PEF: Presupuesto de Egresos de la Federacion

PSE: Programa Social Estatal

SHCP: Secretaria de Hacienda y Crédito Publico

SFIlyA: Secretaria de Finanzas, Inversion y Administracion

STyRC: Secretaria de la Transparencia y Rendicién de cuentas

TdR: Términos de Referencia
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Antecedentes

La Ley General de Desarrollo Social en los articulos 72 a 80 establece que el objetivo de
la evaluacion de la politica de desarrollo social es revisar periddicamente el cumplimiento
del objetivo social de los programas, metas y acciones de esta, para corregirlos,
modificarlos, adicionarlos, reorientarlos o suspenderlos total o parcialmente. Asimismo, los
Lineamientos Generales para la Evaluacion de los programas Federales de la
Administracién Publica Federal, en su capitulo V, establecen la evaluaciéon de tipo
complementaria como una estrategia de analisis que se planea de acuerdo con las
necesidades e intereses de las dependencias y entidades, con el fin de mejorar su gestion

y obtener evidencia adicional sobre su desempefio.

Segun lo establece el CONEVAL, las Evaluaciones Complementarias son aquellas que
los propios programas y dependencias realizan para profundizar sobre aspectos
relevantes de su desempefio. En este sentido, a partir de la evidencia recopilada y
sistematizada por el CONEVAL sobre las evaluaciones complementarias, se observa que,
en funcibn de las necesidades e intereses de las instituciones, el enfoque de
complementariedad es muy diverso, pues se han desarrollado Evaluaciones
Complementarias Especificas sobre el Nivel de Satisfaccibn de Derechohabientes,
Evaluaciones Complementarias del Andlisis y Valorizacion del Funcionamiento, asi como
complementarias en materias ya definidas en el ambito de la evaluacién, por ejemplo:
Evaluaciones Complementarias de Consistencia y Resultados, Complementarias de

Procesos y Complementarias de Disefio.

Considerando lo anterior y aunado a lo establecido en el Titulo Quinto de la LGDSyH, asi
como para atender lo establecido en la AAE del ejercicio fiscal “2022” y el PAE “2022” del
Estado de Guanajuato. El ISAPEG, expone la necesidad de aplicar al Programa “Q0060
Mi Hospital Cercano” una evaluacién complementaria con componentes de
diagnéstico, MIR, asi como un enfoque de los resultados y el desempefio del

programa (de ahora en adelante Evaluacion Complementaria).
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DATOS GENERALES DEL PROGRAMA

Nombre: Mi Hospital Cercano

Unidad Responsable: Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato (ISAPEG)
Fecha de inicio de operacién: 2019.

1. Problema o necesidad que atiende:

La cirugia es un componente esencial de la asistencia sanitaria en todo el mundo desde
hace mas de un siglo. Dada la creciente incidencia de los traumatismos, los canceres y
las enfermedades cardiovasculares, el peso de la cirugia en los sistemas de salud
publicos ira en aumento. Se calcula que en todo el mundo se realizan cada afio 234
millones de operaciones de cirugia mayor, lo que equivale a una operacion por cada 25
personas. Sin embargo, los servicios quirlrgicos estan repartidos de manera desigual,
pues el 75% de las operaciones de cirugia mayor se concentran en un 30% de la
poblacion mundial. A pesar de la relacion costo-eficacia que puede tener la cirugia en
cuanto a vidas salvadas y discapacidades evitadas, la falta de acceso a una atencién
quirdrgica de calidad sigue constituyendo un grave problema en gran parte del mundo. A
menudo el tratamiento quirargico es el Unico que puede mitigar discapacidades y reducir

el riesgo de muerte por afecciones comunes.

El déficit en la capacidad instalada y saturacion en los servicios médicos y/o quirtrgicos
de las unidades hospitalarias del ISAPEG requiere de la implementacién de jornadas y/o
apoyos individuales que abatan el rezago quirtrgico en padecimientos que atienden los
servicios de: gineco-obstetricia, otorrinolaringologia, pediatria, oftalmologia, cirugia
reconstructiva, ortopedia, cirugia general, cardiologia, audiologia, neurocirugia, entre
otras. Actualmente la atencion meédica, diagnéstica, quirdrgica y complementaria que se
oferta en las quince redes prestadoras de servicios del Estado, es a través de un sistema
de salud que protege financieramente a la poblacion al ofrecerle un seguro de salud

publico y voluntario, mediante un paquete de intervenciones y medicamentos.

Derivado de lo anterior, y considerando el alcance de la proteccion financiera, el ISAPEG
haciendo uso de las fuentes de financiamiento complementarias en el Estado, deber&a
cubrir las patologias, procedimientos e insumos requeridos en atenciones no cubiertas,

con el propésito de amortizar el gasto de bolsillo de los pacientes.

Siendo el Programa “Mi Hospital Cercano” una fuente de financiamiento preferentemente

para las y los pacientes que necesitan de un apoyo pre, durante o posterior a una
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atencion médica y/o quirdrgico en las unidades ejecutoras de responsabilidades del
ISAPEG.

2. Bienesy servicios que ofrece:

Fortalecer la atencion médica y/o quirtrgica de los beneficiarios que soliciten a las
Unidades Ejecutoras, a través de la revision de los expedientes médicos - administrativos
que sean requeridos a la Unidad Responsable del programa para contribuir a resolver el
rezago médico y/o quirargico en las unidades médicas del ISAPEG. A través de los

componentes:

1. Atencion médica y/o quirdrgica;

2. Complementacioén diagnéstica;

3. Atencién farmacoldégica;

4. Jornadas médicas y/o quirdrgicas;

5. Atencion integral médica y/o quirurgica; y

6. Arrendamiento de equipo médico y/o quirdrgico.

3. Poblacion que atiende:
Mujeres y hombres del estado de Guanajuato que no tienen derechohabiencia a ningin
tipo de seguridad social y que presentan una patologia de resolucion médica y/o

quirurgica.
ANTECEDENTES DEL PROGRAMA

A partir de 2013, se crea el proyecto de inversion, siendo en 2016, el nacimiento del
programa “Q0060 Cirugias Extramuros”. Denominacion que cambia en 2019 a “Mi
Hospital Cercano”, derivado del cambio de administracion del ejecutivo estatal en 2018.
Dado lo anterior, y considerando el alcance de la proteccion financiera, el ISAPEG
haciendo uso de las fuentes de financiamiento complementarias en el Estado, debera
cubrir las patologias, procedimientos e insumos requeridos en atenciones no cubiertas,
con el propdsito de amortizar el gasto de bolsillo de los pacientes. Preferentemente para
las y los pacientes que necesitan de un apoyo pre, durante o posterior a una atencién

médica y/o quirargico en las unidades ejecutoras de responsabilidad del ISAPEG.

El Programa ha brindado atencion de diferentes padecimientos que se atienden en los
servicios de: gineco-obstetricia, otorrinolaringologia, pediatria, oftalmologia, cirugia

reconstructiva, ortopedia, cirugia general, cardiologia, audiologia, cirugia de columna,
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maxilofacial, cardiovascular y neurocirugia mediante la implementacion de Jornadas y

Apoyos Individuales.

JUSTIFICACION DE LA EVALUACION

La importancia de la evaluacibn como herramienta de politica publica reside en la
identificacion de las transformaciones generadas en las condiciones de los ciudadanos a
partir de las acciones de una intervencion gubernamental. Para el ISAPEG, como Unidad
Responsable del Programa, es importante contar con una opinion independiente y

objetiva sobre la pertinencia y efectividad del mismo, que le permita:

1. Identificar oportunidades de mejora en cualquier fase del ciclo de la politica
publica, esto para implementarlas y reorientar sus lineas de accion, garantizando
gue el gasto publico se esté ejerciendo de manera eficaz y eficiente;

2. Generar conocimiento y evidencia que facilite el proceso de la toma de decisiones
al contar con informacién util y objetiva que le permita sustentarlas;

3. Realizar un proceso de aprendizaje y reflexion critica que, ademas de identificar
los aciertos y los errores cometidos en alguna fase, contribuya a la generacion o
fortalecimiento de la cultura de evaluacion;

4. Contar con elementos para atender los requerimientos de las auditorias dirigidas al
ISAPEG por las instancias de fiscalizacién, control y evaluacién, tanto federales
como estatales;

5. Cumplir con la obligatoriedad de evaluar los Programas Sociales Estatales que
marca la Ley del Presupuesto General de Egresos del estado de Guanajuato para
los ejercicios fiscales 2022, asi como la Agenda Anual de Evaluacion del estado

de Guanajuato del mismo afio fiscal.

Siendo conscientes de que el realizar evaluaciones no es un fin en si mismo sino un
medio para generar tanto informacion que facilite la toma de decisiones como
recomendaciones utiles que contribuyan a la mejora continua de politicas, programas y
proyectos publicos; el ISAPEG ha determinado someter el Programa “Q0060 Mi Hospital
Cercano” a una Evaluacion Complementaria para el ejercicio fiscal 2022. Lo anterior en
razon de que el proceso de evaluacidbn es un ejercicio institucionalizado y constante
dentro de la institucion. El cual se corrobora con el historial de evaluaciones realizadas al
“Q0060 Mi Hospital Cercano”, en materia de “Diagnostico y Disefio del ejercicio
fiscal 2016, Consistencia y Resultados del ejercicio fiscal 2018, Especifica de

Desempefio de los ejercicios fiscales 2019 y 2020 y Evaluacion de Procesos”, y
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cuyos hallazgos exponen la necesidad de revisar periédicamente determinados elementos

del Programa.

El ISAPEG espera que los resultados de esta evaluacion, le proporcionen informacion de
utilidad para fortalecer el disefio de la intervencién, mejorar los instrumentos que miden
sus resultados y desempefio, y por ultimo, conocer la contribucién que el Programa ha
realizado a los objetivos estatales y nacionales en la materia. De forma anéloga, esta
evaluacién es (til para los operadores, los responsables del Programa, asi como para
otros tomadores de decision, como el Congreso de la Unién o quienes determinan el
presupuesto publico, porque evalla los resultados en términos de eficacia, es decir, en el
cumplimiento de sus objetivos, aunado a la contribucion cuantitativa que la intervencion

aporta a los objetivos de los planes de desarrollo Estatales y Nacionales.

OBJETIVOS DE LA EVALUACION
Objetivo General

Contar con un analisis integral del programa “Q0060 Mi Hospital Cercano” con la
finalidad de proveer informacion que lo retroalimente y fortalezca, tomando en
consideracion su disefio, contribucion a las metas y objetivos de los instrumentos de

planeacion estatales y nacionales, asi como su desempefio y resultados.

Objetivos especificos

1. Examinar desde el enfoque de las politicas publicas —teoria del cambio-, si los
elementos tedrico — empiricos de la intervencién publica son suficientes para
justificar su atencion.

2. Verificar si los elementos de diagnostico del programa, se desarrollan con base en
las directrices de la MML.

3. Revisar que la alineacién y vinculacién con los instrumentos de planeacion
estatales, nacionales y agendas internacionales sean correcta y esta actualizada.

4. Analizar los elementos de la Matriz de Indicadores y valorar su utilidad para medir
los resultados del Programa.

5. Valorar los resultados y desempefio del Programa respecto a la atencion del
problema para el que fue creado, considerando la informacion del ejercicio fiscal
2021, y un andlisis mensual sobre los primeros 5 meses del ejercicio fiscal 2022

(Enero — Mayo).
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Alcances

Contar con un documento que exponga un conjunto de hallazgos, recomendaciones y
valoraciones sobre el Disefio, Resultados y Desempefio del Programa “Q0060 Mi
Hospital Cercano”, a partir del analisis de los elementos sefialados en el anexo técnico
A.

Descripcidn Especifica del Servicio

Para cumplir con el objetivo de la evaluacién, se debe organizar, revisar y valorar la
informacion proporcionada por la Unidad Responsable del Programa a través de la

Unidad Coordinadora de la evaluacion.

Para el desarrollo de la evaluacién, la instancia evaluadora debera realizar el trabajo de
gabinete, el cual se llevara a cabo sobre la informacién documentada que se entregue por
la Unidad Coordinadora de la Evaluacion, asi como la que la instancia evaluadora pueda

obtener, con la autorizacion de la Unidad Coordinadora de la Evaluacion.

La revision documental se complementard con trabajo de campo! o entrevistas a
profundidad con los servidores publicos de la Unidad Responsable del Programa. La
cantidad de las entrevistas y el perfil de los entrevistados dependeran de la calidad y
cantidad de la evidencia documental proporcionada, y de los involucrados en la operacién
del Programa. El Programa de entrevistas debera especificar los actores por entrevistar,
los instrumentos por utilizar y su cronograma de ejecucion. La valoracién de la
informacién y el Programa de las entrevistas se deben presentar en formato libre como

parte del Entregable 1.

Derivado del analisis de la informacion y de las entrevistas realizadas se debe responder
el instrumento de evaluacién descrito en el presente Anexo Técnico, a partir de este se
debe elaborar un informe de evaluacion con lenguaje incluyente que contenga todos los
apartados del anexo, el cual se entregara a la Unidad Coordinadora de la Evaluacion para

su revision y aprobacién, de acuerdo con el calendario de entregas (cuadro 1).

Se debe considerar la realizacibon de minimo cinco reuniones durante el proceso de
evaluacion entre la Unidad Coordinadora de la Evaluacion, la Unidad Responsable del

Programa y la instancia evaluadora. Una reunion inicial, previa a la entrega del primer

1 En el ambito de la evaluacion, el trabajo de campo se define como una estrategia para obtener informacion mediante
“técnicas cualitativas como la observacion directa, entrevistas estructuradas y semi-estructuradas, grupos focales y la
aplicacion de cuestionarios, entre otros instrumentos que el equipo evaluador considere, sin descartar técnicas de analisis
cuantitativo” (CONEVAL,2020:10).
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producto, en la que se presenten los objetivos, el proceso y el instrumento de evaluacion,
y en la que se discutira las necesidades y las dudas sobre la evidencia documental
proporcionada. Otra posterior a la entrega de cada uno de los productos, con la finalidad
de comentar los resultados de dichos entregables. También se debe contemplar la
realizacion de una reunion final, una vez entregado el Ultimo producto, para hacer la
presentacion de los principales resultados de la evaluacion. Estas reuniones son
adicionales a las visitas que se deberan realizar para llevar a cabo las entrevistas a
profundidad. La Unidad Coordinadora de la Evaluacion indicara el espacio, dia y hora de

la realizacién de las reuniones indicadas y en éstas (cada una de ellas).

Entregables

Durante el desarrollo de la evaluacién, el evaluador deberd reportar los avances
realizados a través de documentos o informes parciales con el andlisis de cada uno de los
apartados y llenado de anexos sefialados para cada entregable solicitado, como a

continuacion se detalla.

En el primer entregable la instancia evaluadora debera proporcionar un informe parcial
con el analisis de los primeros apartados de la evaluacion, y mediante una exposicion,
compartir los hallazgos preliminares relacionados con el andlisis de los primeros
apartados de los presentes TdR. La presentacién deberd celebrarse con la Unidad
Responsable del Programa y la Unidad Coordinadora de la Evaluacion. Asimismo, debe
dar oportunidad para dialogar entre las partes, y comprobar que existe un completo
entendimiento sobre lo que hace el Programa, pero, sobre todo, identificar si se cuenta
con la informacién necesaria para la evaluacion. De manera especifica los elementos que

componen el primer entregable son:

1. Informe parcial con el andlisis y llenado de los siguientes apartados:
e Diagnostico del problema publico
e Contribucion del Programa a las metas y objetivos de planeacion
e Ademas de lo anterior, deberan llenarse los anexos sefialados en cada
apartado
2. Presentacion de PowerPoint de los hallazgos del primer analisis

3. Minuta y lista de asistencia de la reunion.

Bajo este contexto, la presentacion debe dar oportunidad para dialogar entre las partes, vy,

sobre todo, comprobar que existe un completo entendimiento sobre lo que hace el
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Programa. Con esta informacién se puede confirmar que se cuenta con todos los
documentos necesarios para la evaluacion. Se espera que el equipo evaluador en el
primer entregable examine con detenimiento el acervo documental para que, en conjunto
con una serie de entrevistas al lider del Programa, se pueda establecer un entendimiento
sobre la parte conceptual del Programa. El equipo evaluador debe tener habilidades de

sintesis.

Para el segundo entregable, se debera conservar la misma dinamica. La exposicion se
llevard a cabo con los mismos actores de la primera reunion. Esta segunda reunion
debera enfocarse en presentar los hallazgos de los apartados restantes de la evaluacion y
los resultados del trabajo de campo o aplicacion de entrevistas con la Unidad
Responsable del Programa. Ademas, se deberd compartir el trabajo realizado sobre las
precisiones y comentarios que se hayan realizado en la primera reunién, asi como de las
observaciones generadas del primer entregable. Los elementos que se deberan

proporcionar son:

1. Informe parcial con el andlisis y llenado de los siguientes apartados:
e Evaluacion y andlisis de la Matriz de Indicadores para Resultados
¢ Resultados y Desempefio
e Ademas de lo anterior, deberan llenarse los anexos sefialados en cada
apartado
2. Presentacion de PowerPoint de los hallazgos del segundo analisis

3. Minutay lista de asistencia de la reunidn.

Dado que el equipo evaluador ya tiene el andlisis de todos los apartados, se espera que
se pueda dialogar sobre las recomendaciones y su factibilidad para implementar las
mismas. Si bien el equipo evaluador debe tomar en consideracién estas opiniones, no
esta obligado a aplicarlas ya que se debe respetar la objetividad e independencia que su
caracter de evaluador externo le provee, sobre todo, porque en este punto se cuenta con

una visién global de la coherencia del Programa, asi como del presupuesto.

El tercer entregable es la version preliminar de la evaluacion de acuerdo con lo
estipulado en los presentes TdR. En ese sentido, la exposiciobn debera enfocarse en
mostrar los resultados y recomendaciones por cada apartado de la evaluacion,
considerando nuevamente la atencién de los comentarios y observaciones realizados por

la Unidad Responsable del Programa en el segundo entregable. En el tercer entregable
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también se requiere que todos los anexos sean proporcionados de acuerdo con los
formatos solicitados en los TdR, para garantizar la estandarizacién de la informacion y

para evitar la modificacion u omisién de temas.

1. Informe preliminar final con el llenado de los siguientes apartados:
¢ Diagndstico del problema publico
e Contribucion del Programa a las metas y objetivos de planeacion
¢ Evaluacion y andlisis de la Matriz de Indicadores para Resultados
¢ Resultados y Desempefio
2. Anexos
Anexo 1. “Metodologia para la cuantificacién de las Poblaciones Potencial y
Objetivo” (Formato libre)
Anexo 2. “Matriz de Indicadores para Resultados del Programa”.
Anexo 3. “Indicadores”
Anexo 4. “Metas del Programa”
Anexo 5. “Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados”
Anexo 6. “Evolucién de la Cobertura”
Anexo 7. “Avance de los Indicadores respecto de sus metas”
3. Presentacion de PowerPoint de los hallazgos del tercer analisis

4. Minutay lista de asistencia de la reunion.

Es importante destacar que el equipo evaluador, con la visién global que adquirié sobre el
Programa debe analizar las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas, y plantear
recomendaciones para cada una de ellas en caso que aplique. En el tercer entregable
también se requiere que todos los anexos sean proporcionados de acuerdo con los
formatos solicitados en los TdR. Estos deben ser respetados para garantizar la

estandarizacion de la informacion y para evitar la modificacién u omisién de temas.

Siguiendo la misma dinamica, en la entrega final el equipo evaluador debe contemplar el
desarrollo de una reunién final para hacer la presentacioén de los principales resultados a
todos los actores relevantes involucrados en el Programa. Finalmente, la Unidad
Coordinadora de la Evaluacion debera enviar el informe final para su revision y emision de
comentarios a la Unidad Responsable del Programa. Asimismo, estas unidades revisaran

y validaran la factibilidad de las recomendaciones, asi como el contexto de la realizacion.

El contenido del informe final deber& contener los siguiente:
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GUANAJUSES

1. Indice

2. Introduccion

3. Datos generales del Programa

4. Objetivo de la evaluacion

5. Metodologia de la evaluacion

6. Diagndstico del problema publico

7. Contribucion del Programa a las metas y objetivos de planeacion
8. Evaluacion y andlisis de la Matriz de Indicadores para Resultados
9. Resultados y Desempefio

10. Andlisis FODA

11. Hallazgos y Recomendaciones

12. Conclusiones

13. Bibliografia

14. Anexos

Anexo 1. “Metodologia para la cuantificacion de las Poblaciones Potencial y
Objetivo” (Formato libre)

Anexo 2. “Matriz de Indicadores para Resultados del Programa”.

Anexo 3. “Indicadores”

Anexo 4. “Metas del Programa”

Anexo 5. “Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados”
Anexo 6. “Evolucién de la Cobertura”

Anexo 7. “Avance de los Indicadores respecto de sus metas”.

Es importante mencionar, que a la par de la entrega del Informe Final se deberan anexar los
Resultados del trabajo de campo, los Anexos de la evaluaciéon en formato Excel, la Ficha de
los resultados de la evaluacion en el formato definido por el Consejo Nacional de
Armonizaciéon Contable (CONAC), anexo 8, y un Resumen Ejecutivo. Estos ultimos en

archivos separados; en formato Word y PDF.
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Cuadro 1. Calendario de larealizacion del servicio Evaluacion Complementaria del
“Q0060 Mi Hospital Cercano”

No. Entregable Fecha (dd/mm/aa)?

1. Informe parcial con el andlisis y llenado de los siguientes apartados:
e Diagnéstico del problema publico

1 e Contribucion del programa a las metas y objetivos de planeacion
2. Presentacion de PowerPoint de los hallazgos del primer analisis 5 semanas
3. Minuta y lista de asistencia de la reunion.

Nota: Se considerara como un borrador.

1. Informe parcial con el andlisis y llenado de los siguientes apartados:
e Evaluacion y analisis de la Matriz de Indicadores para Resultados
¢ Resultados y Desempefio

2 2. Presentacion de PowerPoint de los hallazgos del segundo analisis 5 semanas
3. Minutay lista de asistencia de la reunion.

Nota: Se considerara como un borrador.

1. Informe preliminar final:
e Diagnéstico del problema puablico
e Contribucion del programa a las metas y objetivos de planeacion
e Evaluacion y andlisis de la Matriz de Indicadores para Resultados
¢ Resultados y Desempefio

3 2. Anexos (Excepto el anexo 8 “Ficha de Difusién de los resultados de la 3 semanas

evaluacion).

3. Presentacién de PowerPoint de los hallazgos globales de la evaluacion
4. Minutay lista de asistencia de la reunion.

Nota: Se considerara como un borrador.

1. Informe Final de la Evaluacién
4 2. Resumen Ejecutivo 3 semanas
3. Presentaciones (en PowerPoint)

4. Ficha de Difusion de los resultados de la evaluacion

Nota: La duracion de la evaluacion se tiene contemplada en un periodo de 4 meses, a partir de la firma del
contrato, sin embargo, la instancia evaluadora y/o ISAPEG puede concluir la misma en relacion a los
términos contractuales.

2 El tiempo para desarrollar los entregables de la evaluacién, se contabilizan una vez firmado el contrato para
el primer entregable, para el cual tendr4d 5 semanas para concluir el primer producto. Posteriormente, se
contabilizan a partir de la entrega de cada entregable. Posteriormente, se contabilizan a partir de la entrega de
cada entregable. Es decir, una vez entregado el primer entregable, la instancia evaluadora contara con 5
semanas para concluir y enviar el segundo. Posteriormente, al recibir el segundo entregable, contara con 3
semanas para concluir y enviar el informe preliminar. Por Gltimo, derivado de la recepcion del informe
preliminar, la instancia evaluadora contara con 3 semanas mas para entregar el informe final.
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ASPECTOS GENERALES DE LA EVALUACION
Perfil del ente evaluador

La instancia evaluadora debe ser una institucién académica, de investigacion o empresa
consultora; ésta ultima persona fisica o moral. El coordinador de la evaluacion y su

equipo, en conjunto, deberan reunir los siguientes requisitos:

e Experiencia en evaluaciones de programas, politicas e investigaciones en materia de
Salud.

e Experiencia en evaluaciones en las que se hayan implementado metodologias y
andlisis cualitativos. Que cuente con lineas de investigacion o participacion en
proyectos con temas vinculados al Programa a evaluar, y que conozca el estado de
Guanajuato y sus regiones.

e Capacidad de gestion y obtencion, generacion, procesamiento y analisis de
informacion de fuentes primarias y secundarias.

e Estar al corriente en sus obligaciones fiscales.

e No pertenecer a la lista de contratistas y proveedores sancionados por la Secretaria
de la Funcion Publica.

e No pertenecer a la lista de contratistas y proveedores sancionados por la Secretaria
de la Transparencia y Rendicién de Cuentas de Guanajuato.

e Estar dado de alta en el Padron de Proveedores de la Secretaria de Finanzas,
Inversién y Administracion de Guanajuato, (o bien tener en proceso la solicitud de su
alta, en cuyo caso debera concluir el tramite antes de la firma del contrato en caso de

resultar ganador).

Duracion de la evaluaciéon

La evaluacion debera realizarse en un plazo no mayor a cuatro meses.

Responsabilidades y compromisos de la instancia evaluadora(proveedor)

La instancia evaluadora debera estar consciente de que ademas de la calidad de la
evaluacion y el cumplimiento de los Términos de Referencia (TdR) y de los anexos, sera

responsable de:

1. Asumir los costos y gastos que significan las instalaciones fisicas, equipo de oficina,
alquiler de servicios y transporte que se requiera para la evaluacion; asimismo, del

pago por servicios profesionales, viaticos y aseguramiento del personal profesional,
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técnico, administrativo y de apoyo que sea contratado para la ejecucion de la
evaluacion y operaciones conexas.

2. Respecto de los documentos preliminares o borradores y el informe final. Responder

por escrito sobre aquellos comentarios que se emitan respecto de los avances o
documentos entregables correspondientes a la evaluacién. Para la revisién de los
productos entregables el ISAPEG entregard al proveedor sus observaciones y
recomendaciones en un plazo no mayor a 6 dias habiles después de la fecha de
recepcion de los mismos. La instancia evaluadora contard con 6 dias habiles después
de la emision de las observaciones y recomendaciones para hacer las correcciones a
los productos entregables. En total este proceso de revision, correccion y aprobacion
de los productos entregables deberd llevar, como maximo, hasta 12 dias habiles
después de entregados los mismos y de acuerdo con el procedimiento detallado
anteriormente. Lo anterior, a reserva de que dicho plazo pueda ser inferior
dependiendo de las fechas en que se emitan los oficios de observaciones, de
conformidad o de entrega de los productos debidamente corregidos. El plazo podra
ser superior sélo si el ISAPEG lo solicita. La emision de los oficios de observaciones y
recomendaciones, asi como los reportes de conformidad serdn realizados en los
plazos estipulados en el presente apartado por el ISAPEG. Sera responsabilidad de la
instancia evaluadora recoger estos oficios, asi como responder en los plazos
establecidos a las observaciones realizadas y entregar los productos con sus
correspondientes copias.
Los dias habiles para realizar las correcciones a los productos entregables se
contaran a partir de la fecha de emision del oficio expedido por parte del ISAPEG. Si al
cabo de este procedimiento el ISAPEG considera que el producto no fue entregado a
su entera satisfaccion, se procederd a aplicar las clausulas correspondientes al
contrato que se refieren al no cumplimiento de las caracteristicas adecuadas de los
productos entregables.

3. Respecto de la Diseminacién de Resultados. La instancia evaluadora debe estar
disponible para reuniones o eventos especiales requeridos por la parte contratante,
aun después de concluido el contrato. Los productos y resultados finales de la
evaluacion seran considerados propiedad de la dependencia contratante, por lo que la
instancia evaluadora deberd limitar la difusion de los resultados de la evaluacion a la
difusion que haga la dependencia contratante por los medios oficiales

correspondientes.
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4. Confidencialidad de la informacion. En su caso, la instancia evaluadora, coordinadores

y demas integrantes, firmaran una clausula de confidencialidad para el tratamiento de
la informacion que se emplee o se derive de la realizacion de la evaluacion.
Desde el inicio de los trabajos de la evaluacion, la instancia evaluadora dard a conocer
a la unidad administrativa que se encargé de su contratacion, el nombre del
coordinador de la evaluacién y de todos los integrantes del equipo. Los cambios de
miembros del equipo también deberan ser notificados por escrito a las unidades
seflaladas en el presente parrafo.

5. Propiedad de la informacién. Al término o rescisiébn del contrato, la instancia
evaluadora se obliga a devolver a Gobierno del Estado toda la informacion obtenida
para la realizacion de los servicios, asi como entregar los productos derivados de su
ejecucion.

6. Aspectos Susceptibles de Mejora. Los miembros del equipo de la instancia evaluadora
deberan colaborar en la presentaciébn de las recomendaciones que puedan ser
incluidas en los Aspectos Susceptibles de Mejora y de los documentos que sefiala el
“Mecanismo para el seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora derivados de
informes y evaluaciones”. Asimismo, el equipo evaluador, basandose en su
experiencia, podradn ampliar e incorporar elementos que refuercen la presente
evaluacién, sin costo extra para el ISAPEG; siendo que las propuestas que pudieran
llegar a incorporarse no exime al equipo evaluador de cumplir, como minimo, con

todos los puntos aqui solicitados.

Responsabilidades y compromisos del ISAPEG y la Unidad Responsable del

Programa

La contratacion, operacion y supervision de la evaluacién se desarrollara bajo la
Coordinacién de la Direccion General de Planeacion y Desarrollo del ISAPEG, sujeta a los
lineamientos (TdR) a que se refiere el primer parrafo de este apartado. Asimismo, el

evaluador externo queda informado que los compromisos del ISAPEG son:
De la Unidad Coordinadora de la Evaluacién (Direccion Planeacion de la DGPyD):

1. Recopilar y suministrar oportunamente a la instancia evaluadora toda la
documentacion y bases de datos necesarias para llevar a cabo la evaluacion.

2. Revisar la informacion suministrada por la Unidad Responsable del Programa.
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De

Revisar el informe borrador y entregar oportunamente los comentarios que de la
revision resulten, a fin de que sean incorporados por la instancia evaluadora en la
version final del informe de evaluacion.

Verificar que el informe final de evaluacion externa cumpla con el contenido minimo
establecido en estos TdR para la Evaluacibn Complementaria del Programa “Q0060
Mi Hospital Cercano”. Los dias hébiles para realizar las correcciones a los productos
entregables se contaran a partir de la fecha de emision/envio de la comunicacion
oficial por parte del area requirente. La atencién a los comentarios emitidos por el area
requirente, Unidad Coordinadora de Evaluaciéon y/o por la Unidad Responsable del

Programa se debera atender por escrito en el formato elaborado para ello.
la Unidad Responsable del Programa “Q0060 Mi Hospital Cercano”

Suministrar oportunamente a la Unidad Coordinadora de la evaluacion, toda la
informacion, documentacion y bases de datos para llevar a cabo la evaluacion.
Verificar la confiabilidad de la informacién proporcionada a la Unidad Coordinadora de
la Evaluacion.

Facilitar su participacion, en la aplicaciéon de los instrumentos de campo que la
instancia evaluadora utilice para ampliar la informacion cualitativa, sobre la gestion y
operacién del Programa en el Estado.

Revisar el contenido de los informes elaborados por la instancia evaluadora y entregar
oportunamente los comentarios que de la revision resulten, a fin de que sean

incorporados por el evaluador externo en la version final del informe de evaluacion.

Criterios de remuneracion.

La forma de pago se realizara de la siguiente manera:

La primera exhibicién sera 20% del monto pactado, a contra entrega del primer
entregable, y
La segunda exhibicidn del 80% restante, a contra entrega del informe final y productos

sefialados en el Ultimo entregable.

El monto que el ISAPEG pague a la instancia evaluadora en los términos del contrato de

prestacion de servicios que suscriban, incluye la titularidad de los derechos patrimoniales

a favor del mismo ISAPEG, sobre los entregables y demés productos que resulten

derivados de los servicios materia de contratacion, por lo que el evaluador no tendra

derecho a cobrar cantidad adicional; en el entendido de que la metodologia, herramientas
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y demas conocimientos que el propio evaluador utilice para la prestacion de los servicios,

seguiran siendo propiedad del Instituto.
Mecanismos de Administracion, verificacion y aceptacion del servicio

La instancia evaluadora debera entregar cada producto de acuerdo con los plazos y
condiciones de entrega establecidos en los TdR, dichos entregables seran validados por

el ISAPEG,; de acuerdo con la normatividad aplicable.

Cada uno de los productos entregados, deberd establecer una referencia al titulo del
trabajo realizado y al servicio-contrato que lo ampara. (En el mismo sentido, los informes
parciales deberan entregarse a la Direccién General de Planeacion y Desarrollo, a través
de los responsables del proceso de evaluacion, considerdndose como validos el uso de
medios electrénicos y/o digitales para el envio de la informacién). Los archivos
electrénicos se organizaran en directorios con la misma estructura sefialada en el informe

y con nombres que faciliten su localizacion.

Para la entrega, la instancia evaluadora debera emitir oficio en hoja membretada y
firmada por el coordinador de la evaluacion. En todos los documentos se deberd incluir la
leyenda: “Se entrega el documento en espera de revision y aprobacién por parte del
ISAPEG”.

Al concluir el contrato o convenio, el ISAPEG, elaborara la constancia de cumplimiento
total de las obligaciones contractuales en donde se dejara constancia de la recepcion del
servicio requerido a entera satisfaccion, todo ello de conformidad con lo establecido en el
articulo 81 fraccion VIl del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y los TdR.

Queda asentado que la versién del producto entregado no sera considerada como final
hasta que el ISAPEG emita oficio de conformidad por el mismo, quedando el coordinador
de la evaluacién obligado a contestar las consideraciones que puedan existir, en un plazo

no mayor de 6 dias habiles, posteriores a la entrega de las mismas.

Los productos finales se entregardn a la Direccion General de Planeacion y Desarrollo en
forma impresa y en electronico en formato Word y PDF, en USB debidamente
identificados. La entrega se realizar4 en el domicilio del ISAPEG: Camino Antiguo a Marfil
#12, Marfil, CP. 36250, Guanajuato, Gto.
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Recursos a ser provistos por el ISAPEG

El ISAPEG brindard la informacion disponible del Programa “Q0060 Mi Hospital
Cercano” en estricto apego a lo previsto en la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Puablica para el Estado y los Municipios de Guanajuato, asi como en la Ley de
Proteccion de Datos Personales para el Estado y los Municipios de Guanajuato.

Toda aquella informacibn que no se tenga en registros administrativos, sera

responsabilidad del evaluador conseguirla por los medios que éste considere pertinentes.

Confidencialidad de lainformacién

El evaluador reconoce que la informacién y documentaciéon que el Gobierno del Estado de
Guanajuato, como entidad contratante, le proporcione a través del ISAPEG, asi como los
datos y resultados obtenidos de la prestaciébn de los servicios de consultoria, son
propiedad del ISAPEG, con el caracter confidencial y reservado en términos de la

normatividad aplicable y las disposiciones del contrato.

La obligacion de confidencialidad y reserva a cargo de la instancia evaluadora
anteriormente referida, permanecera vigente aun después de terminada la vigencia del

contrato, siempre y cuando la informacion confidencial no pase a ser del dominio publico.

Criterios de seleccién

Los postulantes a esta convocatoria deberan remitir al ISAPEG una propuesta técnico-
econdmica, anexando el curriculum del personal que participard en el proyecto de
evaluacién. La propuesta debera incluir una descripcion detallada del proceso de
realizacion de los trabajos (metodologia), asi como un programa de actividades
mensuales que incluya las fechas de entrega establecidas en este documento. Asi como
una propuesta de mejora a los presentes TdR en cuanto al contenido de la evaluacion.
Ademas, debera sefalarse la oferta econdémica que detalle el costo de la evaluacién. Esta

Ultima debera ser expresada en pesos mexicanos.

Para la evaluacion de las propuestas recibidas, se usara el método de puntaje, sujeto a

las siguientes ponderaciones y procedimientos:
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1) Criterios de evaluacién de proveedores participantes

En apego a la Guia para la elaboracion de Términos de Referencia del Instituto de
Planeacion, Estadistica y Geografia del Estado de Guanajuato (IPLANEG) se han definido

los siguientes criterios de evaluacion de participantes:

1.1 Evaluacion de Propuestas Técnicas:

Los criterios y sub-criterios, y el sistema de puntos que se asignaran a la evaluacién de

las Propuestas Técnicas son:

Criterios y sub-criterios Puntaje
l. Experiencia y especialidad del Consultor en contratos de consultoria de
evaluacion de la misma naturaleza del descrito en estos TdR 20

Il Capacidad del participante | a) Jefe del equipo 60%
conforme a las calificaciones | b) Cargo o disciplina apropiada (resto del
del personal profesional equipo) 40%
clave asignado:
El nimero de puntos asignados para el

criterio de cargo ylo disciplina, sera 30
evaluado a partir de los sub-criterios
siguientes:

1) Calificaciones generales 30%

2) Competencia para el trabajo 50%

3) Experiencia en la regién, dominio del
idioma 20%

M. Integracién de la propuesta | Légica de la metodologia y plan de trabajo
técnica propuestos en respuesta a los términos de
referencia:
1) Enfoque técnico y metodologia 60% 40
2) Plan de trabajo 20%
3) Organizacion y dotacién de personal 20%
V. Participacion de nacionales entre el personal clave propuesto 10
Total 100
Suma: Criterio | + Criterio Il + Criterio Ill + Criterio IV = 100

1.2 Evaluacién Técnico - Econdmica:

Para determinar la evaluacion de las ofertas se tendréa en cuenta la Propuesta Econémica,
conforme a la siguiente formula:

Pte=IT + IE
En donde:

e Pte = indice de Ponderacion técnico-econémico
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e IT =indice técnico

e |E = indice econdémico

1. Evaluacién Técnica

Formula:
IT = Ptn x 80%

Ptn = Total de puntos obtenidos en los rubros técnicos por la n-ésima propuesta técnica.

Nota. EI minimo puntaje técnico (Ptn) requerido para calificar es 70 Puntos.

2. Evaluaciéon Econémica

Formula:
IE = Pen x 20%

Pen=Puntaje economico de la n-ésima propuesta econémica=MPemb x 100/MPn.

MPemb = monto de la propuesta econémica mas baja.
MPn = monto de la n-ésima propuesta econémica.
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Anexo A. Criterios para aplicar la Evaluacion Complementaria

Con base en los TdR, organizados en apartados y preguntas, establecidos por el Coneval,
la Direccion del ISAPEG, bajo la supervision del Instituto de Planeacién, Estadistica y
Geografia del estado de Guanajuato y de la Secretaria de Desarrollo Social y Humano, ha
definido los siguiente criterios que, en apoyo a una metodologia de andlisis de gabinete y
de trabajo de campo, deben satisfacerse, a manera de respuestas a las preguntas en
ellos contenidas, para la elaboracion del Informe final de la evaluacion. Cabe sefalar que,
tomando en consideracion las necesidades que el ISAPEG identifica en materia de
evaluacion de sus proyectos de inversion, fueron desarrollados los TdR para la evaluacion

presente. De lo anterior, se presentan los siguientes criterios:

Criterios Técnicos.

La evaluacion Complementaria debe cubrir con los siguientes temas:

APARTADO PREGUNTAS TOTAL

Diagnoéstico del problema publico lab 5

Contribucién del programa a las metas y objetivos de 5 L

planeacion

Evaluacién y analisis de la Matriz de Indicadores 7a13 v

para Resultados

Resultados y Desempefio 14 a 20 7
TOTAL 20 20

La evaluacion se realizara mediante un andlisis de gabinete con base en informacion
proporcionada por la Unidad Responsable del programa, asi como informacién adicional

que el evaluador externo considere necesaria para justificar el analisis.

En este contexto, se entendera por andlisis de gabinete al conjunto de actividades que
involucra el acopio, la organizacion y la valoracién de informacion concentrada en
registros administrativos, bases de datos, evaluaciones internas o externas Yy

documentacion publica.

De acuerdo con las necesidades de informacion y tomando en cuenta la forma de operar
del Programa, se podran programar y llevar a cabo entrevistas con los responsables de
los proyectos o personal de la unidad o area de evaluacion o planeacién de la

dependencia, o cualquier otra que resulte relevante.
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Criterios generales para responder a las prequntas

Para las preguntas que deben responderse de manera binaria (Si/NO), se considerara lo

siguiente:

e Determinacion de la respuesta binaria (SI/NO). Cuando el Programa no cuente con
documentos ni evidencias para dar respuesta a la pregunta, se considerara
informacion inexistente y, por lo tanto, la respuesta debera ser “No”. y su valoracion
sera cero.

e Si el Programa cuenta con informacion para responder a la pregunta, es decir, si la
respuesta es “Si”", se procedera a precisar uno de cuatro niveles de respuesta,

tomando en cuenta los criterios establecidos en cada nivel.

Para cada respuesta se deberan especificar claramente las caracteristicas o atributos con
los que cuenta el Programa, asi como las caracteristicas o atributos sefialados, con los
gue no cuenta. Para cada caso, se debera justificar por qué se considera que cuenta o no

con cada caracteristica.

Para todas las respuestas, cuando la instancia evaluadora externa haya identificado areas
de mejora, debera emitir propuestas concretas y factibles para atenderlas, mismas que
deberan especificar los elementos, ejes o0 caracteristicas mas relevantes para ello, por lo
que se deberan considerar las particularidades del Programa y se debera respetar la

consistencia con la Metodologia de Marco Légico (MML).

Se podra responder “No Aplica” a alguna(s) de las preguntas sélo cuando las
particularidades del Programa evaluado no permitan responder a la pregunta. De
presentarse el caso, se deben explicar las causas y los motivos de por qué “No aplica” en
el espacio para la respuesta. Asimismo, se debe entender que se podra solicitar que se

analicen nuevamente las preguntas en las que se haya respondido “No Aplica”.
Para el total de las respuestas, se deberan considerar los siguientes aspectos:

1. La base metodolégica general debera ser la MML especificada en la Guia para el
Disefio de la Matriz de Indicadores para Resultados, disponible en
http://www.gob.mx/shcp/documentos/guia-para-el-diseno-de-la-matriz-de-indicadores-

para-resultados.
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2. De manera enunciativa mas no limitativa, elementos con los que se justificara la
valoracion, asi como la informacion que se debe incluir en la respuesta o en anexos y que

sustente la respuesta y valoracion.

3. Fuentes de informacion minimas a utilizar para la respuesta. Se podran utilizar otras
fuentes de informacién que se consideren necesarias ademas de las especificadas para
cada pregunta. Asimismo, se deberan considerar recomendaciones emitidas por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico acerca de la MIR y los indicadores del
Programa evaluado, o por la Secretaria de la Funcion Publica en el ambito de sus
atribuciones, asi como informes o documentos que en su caso hayan emitido instancias

fiscalizadoras como el Organo Interno de Control o la Auditoria Superior de la Federacion.

4. Congruencia entre respuestas. En caso de que la pregunta analizada tenga relacion
con otra(s), se sefialara(n) la(s) pregunta(s) con la(s) que debe haber coherencia en la(s)
repuesta(s). Lo anterior no implica, en el caso de las preguntas con respuesta binaria, que
el nivel de respuesta otorgado a las preguntas relacionadas tenga que ser el mismo, sino

gue la argumentacion sea consistente.

5. En caso de que se haga alusién a algun fundamento normativo para responder o
justificar alguna respuesta o valoracion, este no debera referirse de manera aislada; es
decir, el evaluador no solo debera referir a esta normativa, sino que ademas debera
identificar y valorar el vinculo entre el Programa evaluado, y el problema o la necesidad
de politica publica que se aborda en esa normativa. A partir de esto, se podra entender
gue el problema o necesidad —definido en el diagnéstico o en documentos institucionales
del Programa cuyo fundamento sea una normativa— sustenta el ejercicio o ejecucion de
una funcién de gobierno especifica a través del Programa, no siendo factible fundamentar

la respuesta en el simple cumplimiento normativo.
6. Los anexos que se incluiran en el informe de evaluacion son los siguientes:

e Anexo 1. “Metodologia para la cuantificacion de las Poblaciones Potencial y Objetivo”
(Formato libre).

o Anexo 2. “Matriz de Indicadores para Resultados del Programa”.

e Anexo 3. “Indicadores”

e Anexo 4. “Metas del Programa”.

e Anexo 5. “Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados”

e Anexo 6. “Evolucion de la Cobertura”.
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¢ Anexo 7. “Avance de los Indicadores respecto de sus metas”.

¢ Anexo 8. “Ficha de Difusion de los resultados de la evaluacién (CONAC)”.

Evalua

cion

Caracteristicas del Programa

Con base en informacién solicitada a los responsables del Programa, se debe capturar

una Descripcién General del Programa, que consistira en una breve descripcion de la

informacién reportada en un maximo de dos cuartillas. Dicha descripcién debe considerar

los siguientes aspectos:

Identificacibn del Programa (nombre, siglas, dependencia y/o entidad
coordinadora, afio de inicio de operacioén, entre otros);

Problema o necesidad que pretende atender;

Metas y objetivos nacionales a los que se vincula;

Descripcion de los objetivos del Programa, asi como de los bienes y/o servicios
que ofrece;

Identificaciébn y cuantificacion de la poblacion potencial, objetivo y atendida
(desagregada por sexo, grupos de edad, poblacién indigena y entidad federativa,
cuando aplique);

Cobertura y mecanismos de focalizacion;

Presupuesto ejercido en los dos Ejercicios fiscales inmediatos anteriores;
Principales metas de Fin, Proposito y Componentes, v,

Valoracién del disefio del Programa respecto a la atencién del problema o
necesidad.
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Diagndstico del problema publico

Analisis de la justificacion de la creacién vy del disefio del programa

Con base en la documentacién proporcionada por los responsables del programa, y
considerando el historial de evaluaciones a las que ha sido sometido. En este apartado se
deber valorar el disefio del diagnostico del problema o necesidad que se espera resolver o
atender con su implementacion. El andlisis se divide en dos partes. En la primera deberan
responderse las preguntas que a continuacion se enlistan. Las cuales evalian el
cumplimiento de la Metodologia de Marco Légico, y deberdn responderse, con la ultima
version vigente de los elementos de diagndstico del programa.

Para la segunda parte, debera realizarse un andlisis global de los cambios realizados al

programa a partir de las evaluaciones que se han llevado sobre el mismo.
Primera parte

1. (El problema o necesidad que busca resolver o atender cuenta con las siguientes
caracteristicas:

a) Se formula como un hecho negativo o0 como una situacién que puede ser
revertida, de acuerdo con la MML

b) Identifica y define a la poblacién o area de enfoque potencial u objetivo

c) Se actualiza periédicamente

2. ¢ El Diagndstico del problema o necesidad que atiende el programa describe de
manera especifica:

a) Causas, efectos y caracteristicas del problema o necesidad, estructuradas y
argumentadas de manera sélida o consistente de acuerdo con la MML

b) Cuantificacion y caracterizacion de la poblaciéon o area de enfoque que presenta
el problema o necesidad

¢) Ubicacion territorial de la poblacién o area de enfoque que presenta el problema

o0 necesidad

3. Dentro del diagnéstico, existe informacion para conocer las caracteristicas
especificas de las poblaciones, potencial y objetivo, y cuentan con la siguiente
informacién y caracteristicas:

a) Unidad de medida

b) Estan cuantificadas
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c) Desagregadas en variables en términos de edad, sexo, nivel socioecondémico,
principales caracteristicas de la actividad econémica que desempefia, condicién
de empleo, etc., condicidon indigena u otros atributos que sean pertinentes

d) Metodologia para su cuantificacién y fuentes de informacion

4. ¢Existe justificacién tedrica o empirica documentada que sustente el tipo de

intervencidon que el programa lleva a cabo?

5. Asignando un criterio cuantitativo, ¢Cual es el grado de atencién que el programa
tiene respecto de la Metodologia de Marco LAgico?

Ademas de lo anterior, deberan completarse los siguientes anexos: Anexo 1 “Metodologia para la

cuantificacion de las poblaciones Potencial y Objetivo”.

Segunda parte

El analisis es en formato libre, y deberd dar cuenta de la utilidad practica que han tenido
las recomendaciones realizadas en cada evaluacion acerca del diagnéstico del programa.
En este orden de ideas, se debera revisar la calidad del trabajo realizado en la atencion
de estas observaciones y de forma general, reflexionar si la informacion analizada
dentro del documento es suficiente para conocer la contextualizacion del problema
publico (por ejemplo: 1. Examinar si la revisién tedrica-empirica que se aborda en el
diagndstico, explica todos los elementos analizados en el arbol de problemas, exponer si
la informacioén cuantitativa es suficiente para entender la dimension real del problema, de

tal manera que una mirada externa reconozca la importancia de la intervencion

La revisién no debera limitarse a emitir juicios que sefialen la existencia o ausencia de
informacion. Es importante que el evaluador desarrolle los argumentos necesarios para
exponer la importancia, por ejemplo, para integrar las sugerencias realizadas por algun
organismo especializado sobre el tema, o desarrollar la lectura e interpretacion (incluidas
otras variables) de datos que no se han considerado en el actual diagndstico, etc. El
desarrollo de esté contenido debe presentarse como informacion que permita fortalecer o
ampliar la justificacion tedrica y empirica de la intervencion a los responsables del

programa.
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Contribucién del programa a las metas y objetivos de planeacion

Con base en la documentacion proporcionada por los responsables del programa.
Primero se debera dar respuesta a la siguiente pregunta.

6. Dentro de la informacién contenida en el diagndéstico, ¢Se identifica la relacion,
alineacion y/o contribucion que la intervencién del problema publico tiene con los
ODS 2030, PND 2018-2024, Programa sectorial federal y/o estatal, Plan Estatal de
Desarrollo 2040 y otros instrumentos de planeacion?

En el analisis de la pregunta se debera validar, refutar e incorporar las alineaciones o
vinculos del programa con los diferentes instrumentos de planeacién. La respuesta no
debera limitarse en establecer un esguema o tabla resumen con los vinculos o
alineaciones del programa. En un sentido descriptivo o de interpretacién, deberan
incorporarse los argumentos que expliquen la relacién del programa con cada uno de los
instrumentos de planeacion, incluidos aquellos que no se han considerado hasta el

momento de la evaluacion.
Segunda parte

Con base en los vinculos y alineaciones identificados, se debera presentar un analisis de
la contribuciéon o aportes que el programa ha realizado a cada uno de los objetivos y
metas. El andlisis debera centrarse en el aspecto cuantitativo del indicador, por lo que
deberan considerase todas las caracteristicas de los indicadores y metas, por ejemplo:
linea base, afio de la linea base, y valor de la linea base (sin que esto sea limitativo a

incluir las variables necesarias para calcular la contribucion del programa).
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Evaluacion y andlisis de la Matriz de Indicadores para Resultados

Disefio de la Matriz de Indicadores para Resultados

7. El programa cuenta con una MIR que en cada nivel presenta los elementos

necesarios (Resumen narrativo, indicadores, medios de verificacién y supuestos)

considerando lo siguiente:

Los resimenes narrativos son claros, es decir, metodolégicamente cubren los
requisitos a ese nivel de la MIR, por ejemplo, el Fin comienza con el verbo “Contribuir”;
Los indicadores se identifican con un nombre especifico, se define el método de
célculo y sus variables.

Los medios de verificacion se identifican con un nombre especifico, se ubican en
fuentes oficiales o institucionales y son publicos (existe una liga o vinculo que refiera a
su ubicacion);

Los supuestos constituyen y se expresan como situaciones que tienen que cumplirse

para que se alcance el siguiente nivel en la jerarquia de objetivos.

8. ¢ En qué sentido los indicadores de gestion y estratégicos del programa cumplen

con ser claros, relevantes, econdmicos, monitoreables, adecuados y de aporte

marginal?

La respuesta debera considerar el desarrollo de una valoracién cuantitativa por indicador,

sobre el cumplimiento de los indicadores.

9. Las Fichas Técnicas de los indicadores del programa cuentan con la siguiente

informacion:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)
h)

Nombre

Definicion

Método de calculo
Unidad de medida
Frecuencia de medicion
Linea base

Metas

Comportamiento del indicador (ascendente, descendente)

Completar el andlisis con una valoracion cuantitativa del cumplimiento

10. Las metas de los indicadores de la MIR del programa tienen las siguientes

caracteristicas:
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a) Cuentan con unidad de medida.
b) Estan orientadas a impulsar el desempefio, es decir, no son laxas.
c) Son factibles de alcanzar considerando los plazos y los recursos humanos y

financieros con los que cuenta el programa.

Analisis de lal6qgica vertical y horizontal

Respecto de la légica horizontal y vertical de la MIR; considerando el conjunto de
elementos que la componen (Objetivo-Indicadores-Medios de verificacion-

Supuestos)

11. Sobre la l6gica vertical, la MML exige que la realizacion de los objetivos y

supuestos en cada nivel permiten alcanzar el logro del siguiente nivel en la

jerarquia de objetivos, en ese sentido:

a) ¢La ejecucion de las actividades previstas mas el cumplimiento de los
supuestos respectivos, permite el logro de los componentes?

b) ¢Con la entrega de los componentes mas el cumplimiento de los supuestos, se
facilita alcanzar el proposito?

c) ¢Si se alcanza el propésito y se cumplen los supuestos respectivos, se
contribuye de manera significativa al logro del fin?

12. Sobre la l6gica horizontal, la MML sefiala que el conjunto Objetivos-Indicadores-

Medios de verificacién es la base para monitorear y evaluar el comportamiento de

unaintervencién, en ese orden de ideas:

a) ¢Los medios de verificacién son los necesarios para calcular los indicadores?

b) ¢Los medios de verificaciéon son suficientes para reproducir el calculo de los
indicadores?

c) ¢Los indicadores definidos permiten hacer el seguimiento y evaluar el logro de

los objetivos de la MIR?

13. A partir de las respuestas a las preguntas de este apartado, sugiera
modificaciones en la MIR del programa o incorpore los cambios que resuelvan las

debilidades encontradas

En este item, es importante realizar las sugerencias en estricto apego de los bienes y
servicios otorgados por el programa y considerar las limitaciones operativas, de recursos

y normativas que sean expresadas por los responsables del programa.
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Ademas de lo anterior, deberan completarse los siguientes anexos: Anexo 2 “Matriz de
Indicadores para Resultados del programa”, Anexo 3 Indicadores, y Anexo 5 “Propuesta de mejora

de la Matriz de Indicadores para Resultados”.
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Resultados y Desempefio

Cumplimiento v avance en los indicadores de gestiéon vy productos

14. El programa recolecta informacion para monitorear el desempefio de los

indicadores de su MIR con las siguientes caracteristicas:

a) Es oportuna

b) Es confiable, es decir, se cuenta con un mecanismo de validacién

c) Esta sistematizada

d) Es pertinente respecto de su gestion, es decir, permite medir el objetivo de cada
indicador

e) Esté actualizaday disponible para dar seguimiento de manera permanente

15. (Cudl es el avance de los indicadores de servicios y de gestion (Actividades y
Componentes) y de resultados (Fin y Propésito) de la MIR del programa respecto de

sus metas?

16. Con base en la informaciéon analizada, ¢el programa ha demostrado adecuado
progreso en alcanzar su Propésito y Fin? Especificar los principales resultados del

programa.

17. ¢El programa, tienen metas pertinentes y plazos especificos para sus

indicadores de desempefio?

18. ¢Estan los requerimientos de presupuesto explicitamente ligados al

cumplimiento de las metas de desempefio?

Ademas de lo anterior, deberan completarse los siguientes anexos: Anexo 4 “Metas del programa’,

y Anexo 7 “Avance de los Indicadores respecto de sus metas”.
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Resultados en la Cobertura

19. A partir de las definiciones de la poblacion potencial, la poblacién objetivo y la

poblacién atendida, ¢cudl ha sido la cobertura del programa?
20. ¢Se hallegado a la poblacién que se desea atender?

Ademas de lo anterior, deberan completarse los siguientes anexos: Anexo 6.- “Evolucion de la
Cobertura”
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Anexo B.- “Andlisis de Fortalezas, Oportunidades, Debilidades, Amenazas vy
Recomendaciones

Se debe integrar en la tabla “Principales Fortalezas, Oportunidades, Debilidades,
Amenazas y Recomendaciones” presente en esta seccion, las fortalezas, oportunidades,
debilidades y amenazas, especificadas por cada tema de la evaluacion. En dicha tabla se
debe incluir las fortalezas y/o oportunidades, debilidades y/o amenazas, asi como las
recomendaciones por tema de la evaluacién. El formato la tabla, donde se debe

responder, es el siguiente (ver tabla 1):

Apartado de Fortaleza y oportunidad/debilidad o Recomendacioén
la evaluacion: amenaza

Fortaleza

Oportunidad

Diagndstico
del problema
publico Debilidad
Amenaza
Apartado de Fortaleza y oportunidad/debilidad o Recomendacion
la evaluacion: amenaza
Fortaleza
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GUANAJUSES

Oportunidad

Contribucion
del programa

alas metas y Debilidad
objetivos de
planeacién
Amenaza
Apartado de Fortaleza y oportunidad/debilidad o Recomendacién
la evaluacion: amenaza
Fortaleza

Oportunidad

Evaluacion y
analisis de la

M_atrlz de Debilidad
Indicadores
para
Resultados
Amenaza
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Apartado de
la evaluacion:

Fortaleza y oportunidad/debilidad o Recomendacioén
amenaza

Resultados y
Desempefio

Fortaleza

Oportunidad

Debilidad

Amenaza
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Conclusiones

Las conclusiones deben ser precisas y fundamentarse en el andlisis y la evaluacién

realizada en cada una de sus secciones.

Adicionalmente, se debe incluir la Tabla “Valoracion Final del programa” con la

informacion de cada tema. El formato de dicha tabla se presenta a continuacion:

Tema Justificacion

Diagndstico del problema publico

Contribucién del programa a las metas y objetivos de planeacién

Evaluacion y andlisis de la Matriz de Indicadores para Resultados

Resultados y Desempefio

Valoracion cualitativa general
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Anexo 1.- “Metodologia para la cuantificacion de las Poblaciones Potencial y
Objetivo”

Formato libre y a sugerencia del Equipo evaluador.
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Anexo 2.- “Matriz de Indicadores para Resultados del programa”

Formato segun lo establece la Metodologia del Marco Légico.
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Anexo 3.- “Indicadores”

Nombre del Programa:
Modalidad:
Dependencia/Entidad:
Unidad Responsable:
Tipo de Evaluacion:
Afio de la Evaluacion:
Méto Unid

Nombr do ad Frecuen | Lin
Nivel de e del Cla Releva Econ6m Monitore Adecu Definic ciade ea Comportamiento
o o e . - (0[] o
objetivo indica | nte ico able ado ion . medicid bas del indicador
calcu medi
dor n e
lo da
Fin SI Sino | simo | siNo | SilNo | SilNo | SiiNo| simo | SV | SN |Ascendente/Desce
No No 0 ndente
Proposito S Simo | siNo | siNo | SilNo | SilNo | SiiNo| simo | SF | SUN|Ascendente/Desce
No No 0 ndente
Compon S/ sino | simo | siNo | siNo | silNo | SiNo| SiNo | S | SN | Ascendente/Desce
ente No No o ndente
Actividad SI) Sino | simo | simNo | SilNo | SilNo | SiiNo| simo | SV | SN |Ascendente/Desce
No No o] ndente

Nota. Se deben incluir todos los indicadores de la MIR vigente del programa
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Anexo 4.- “Metas del programa”

Nombre del Programa:
Modalidad:
Dependencia/Entidad:
Unidad Responsable:
Tipo de Evaluacion:

Afo de la Evaluacion:

Nivel de Nombre Unidad Orientada a Z;Orzfj::
- del Meta de  Justificacién | impulsar el | Justificacion Factible Justificacion )
objetivo . . : - dela
indicador medida desempefio
I R - . | meta |
Fin Si/No Si/No Si/No
Propésito Si/No Si/No Si/No
Componente Si/No Si/No Si/No
Actividad Si/No Si/No Si/No

Nota. Se deben incluir todos los indicadores de la MIR vigente del programa
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Anexo 5.- “Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para Resultados”

El Anexo 6 consistira en dos cuadros en formato Excel: el primero serd la MIR vigente del
programa extraida de algin documento normativo oficial; el segundo sera (empleando el
mismo formato) la propuesta de MIR elaborada por la instancia evaluadora externa,
tomando como base la MIR vigente del programa, pero sefialando especificamente las

adaptaciones o adecuaciones concretas que se recomienden.

Recomendaciones a la Matriz de Indicadores para Resultados del Programa ()

. Resumen Narrativo Resumen Narrativo . T Indicador Medios de
Nivel (Situacién actual) (Sugenerncia) Indicador (Situacién Actual) (Sugerencia) | Verificacion Supuestos
Fin
Propésito
Componente
Actividades
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Anexo 6.- “Evolucion de la Cobertura”

Nombre del Programa:

Modalidad:
Dependencia/Entidad:
Unidad Responsable:
Tipo de Evaluacion:
Afio de la Evaluacion:

Unidad
Tipo de Poblacién de
Medida
P. Potencial
P. Objetivo
P. Atendida
PA_x100 % % % % % %
P.O

Nota. Se debe incluir la informacion para todos aquellos afios disponibles.
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Anexo 7.- “Avance de los Indicadores respecto de sus metas”

Nombre del programa:
Modalidad:
Dependencia/Entidad:
Unidad Responsable:
Tipo de Evaluacion:
Afio de la Evaluacion:

Valor

Nivel de Nombre del  Frecuencia de Meta alcanzado Avance . o
o . o = > Justificacion

Objetivo Indicador Medicion (Afio evaluado) (Afo (%)

evaluado)

Fin

Propésito

Componentes
Actividades

Nota. Se deben incluir todos los indicadores de cada uno de los niveles de objetivo y se deben
justificar los casos en los que los indicadores se hayan desviado de la meta.
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Anexo 8.- Ficha “Difusion de los resultados de la evaluaciéon”

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

. DESCRIPCION DE LA EVALUACION
. PRINCIPALES HALLAZGOS DE LA EVALUACION
. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES DE LA EVALUACION
. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA
. IDENTIFICACION DEL (LOS) PROGRAMA(S)
. DATOS DE CONTRATACION DE LA EVALUACION
DIFUSION DE LA EVALUACION

Instructivo para el llenado del formato para la difusion de los resultados de
las evaluaciones.

N OO W N

1. DESCRIPCION DE LA EVALUACION

1.1 Nombre de la evaluacion:

1.2 Fecha de inicio de la evaluacion:

1.3 Fecha de término de la evaluacion:

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

Nombre: | Unidad administrativa:

1.5 Objetivo general de la evaluacion:

1.6 Objetivos especificos de la evaluacion:

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion:

Descripcién de las técnicas y modelos utilizados:

2. PRINCIPALES HALLAZGOS DE LA EVALUACION

2.1 Describir los hallazgos mas relevantes de la evaluacion:

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

2.2.1 Fortalezas

2.2.2 Oportunidades

2.2.3 Debilidades

2.2.4 Amenazas

3. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES DE LA EVALUACION

3.1 Describir las recomendaciones de acuerdo con su relevancia:

4. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA

4.1 Nombre del coordinador de la evaluacion:

4.2 Cargo:

4.3 Institucion a la que pertenece:

4.4 Principales colaboradores:

4.5 Correo electrénico del coordinador de la evaluacion:

4.6 Teléfono (con clave lada):
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5. IDENTIFICACION DEL (LOS) PROGRAMA(S)

5.1 Nombre del (los) programa(s) evaluado(s):

5.2 Siglas:

5.3 Ente publico coordinador del (los) programa(s):

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

Poder Ejecutivo  Poder Legislativo Poder Judicial Ente Autdnomo

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

Federal Estatal 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):

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 electrénico y teléfono con clave lada):
Nombre: | Unidad administrativa:

6. DATOS DE CONTRATACION DE LA EVALUACION

6.1 Tipo de contratacion:

6.1.1 Adjudicacion Directa _ 6.1.2 Invitacion a tres__ 6.1.3 Licitacidbn Publica
Nacional

6.1.4 Licitacion Publica Internacional 6.1.5 Otro: (Senalar)

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacion:

6.3 Costo total de la evaluaciéon: $ ( pesos 00/100 M.N.)

6.4 Fuente de Financiamiento: Estatal

7. DIFUSION DE LA EVALUACION

7.1 Difusién en internet de la evaluacion:

7.2 Difusién en internet del formato:

Por publicar:
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