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SIGLAS Y ACRONIMOS

AAE: Agenda Anual de Evaluacion del Sistema de Evaluacién 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
CGAyYF: Coordinacion General de Administracion y Finanzas

DGA: Direccion General de Administracion

DGAM: Direccién General de Atencion Médica

DAM2y3N: Direccion de Atencién Médica de Segundo y Tercer Nivel

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 Evaluacién

PEF: Presupuesto de Egresos de la Federacion

PSE: Programa Social Estatal

SHCP: Secretaria de Hacienda y Crédito Publico

SFIyA: Secretaria de Finanzas, Inversion y Administracion

STyRC: Secretaria de la Transparencia y Rendicién de cuentas

TdR: Términos de Referencia
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1. DATOS GENERALES DEL PROGRAMA
Nombre: Mi Hospital Cercano
Unidad Responsable: Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato (ISAPEG)
Fecha de inicio de operaciéon: 2019

Problema o necesidad que atiende:

El Programa Mi Hospital Cercano tiene como objetivos fortalecer la atencion médica integral
y/o quirrgica de la poblacion que se encuentre en situacién de vulnerabilidad, que ingrese
su solicitud a los servicios de salud en las unidades del ISAPEG para resolver o minimizar
el dafio de su padecimiento y/o discapacidad; y diagnosticar oportunamente enfermedades

congénitas metabdlicas con tamiz metabdlico semiampliado de seis elementos.

Ante la desaparicion del Seguro Popular y sus mecanismos de financiamiento en diciembre
del 2019, varios programas de salud se han visto afectados, debido a que el esquema del
Instituto de Salud para el Bienestar tuvo su inicio sin contar con reglas de operacién o algin
proceso que cubriera o sustituyera al Seguro Popular y al Fondo de Proteccion contra
Gastos Catastroéficos, ademas las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo
XXI para el ejercicio fiscal 2020 fueron publicadas en el Acuerdo del 28 de diciembre del
2019, aunado a esto el compendio nacional de insumos para la salud no contempla los
medicamentos o material de curacidn de nueva generacion necesarios para la atencion de

padecimientos de alto costo.

Ademas ante la extincion del INSABI a partir de la reforma de la ley General de Salud del
29 de mayo del 2023, en el cual se indica que el Sistema de Salud para el Bienestar se
compone por la Secretaria de Salud, Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro
Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR), asi como las instituciones y organismos que
participan en el mismo y, en su caso, de manera concurrente por las entidades federativas,
deberan proporcionar la proteccion a la salud a que se refiere dicha Ley sera garantizada
por las entidades federativas y, en su caso, de manera concurrente con la Federacion a
través del Sistema de Salud para el Bienestar bajo los principios de universalidad e
igualdad, deberd generar las condiciones que permitan brindar el acceso gratuito,
progresivo, efectivo, oportuno, de calidad y sin discriminacion alguna a todas las personas,
a los servicios médicos, incluidas intervenciones quirdrgicas, farmacéuticos y hospitalarios
gue satisfagan de manera integral las necesidades de salud, mediante la combinacion de
acciones de salud publica, intervenciones de promocion de la salud, prevencion,

diagnostico, tratamiento y de rehabilitacion, seleccionadas en forma prioritaria segun
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criterios de seguridad, eficacia, efectividad, adherencia a normas éticas profesionales y
aceptabilidad social. Se deberan contemplar los servicios de consulta externa
y hospitalizacién, asi como a los medicamentos y demas insumos del Compendio Nacional

de Insumos para la Salud.

Bajo este contexto, la presente administracion publica estatal tiene como prioridad fortalecer
la economia, el empleo, el compromiso con los grupos vulnerables, la generacion de
procesos hibridos de educacioén, el acceso a los servicios de salud y el respeto al medio
ambiente para impulsar el bienestar de toda la poblaciéon, a través de estrategias
incluyentes e innovadoras con mecanismos y herramientas de simplificacion administrativa
gue permitan a la poblacion guanajuatense el acceso facil y oportuno a los apoyos de los

programas sociales y servicios otorgados por el Gobierno del Estado.

2. Bienesy servicios que ofrece:
El Programa tiene el propdésito de que la poblacion guanajuatense presente un amplio
acceso a la atencion médica, quirdrgica y/o complementacion diagnéstico terapéutica. A
través de los componentes:
1. Atencion médica y/o quirdrgica;
2. Jornadas médicas y/o quirargicas; y

6. Tamiz metabdlico neonatal.
3. Poblacién que atiende:

La poblacion objetivo del Programa es de tres millones setecientos sesenta y dos mil
setecientos cincuenta (3,762,750) personas que habitan en los 46 municipios del Estado,
que no tienen afiliacion a otra institucion médica y que son responsabilidad de atencién del
ISAPEG.

La poblacién beneficiada directamente por el Programa es de veinte mil ochocientas
(19,800) personas que habitan en los 46 municipios del Estado y que cumplen con los
requisitos para acceder a los servicios y/o apoyos del Programa.

ANTECEDENTES DEL PROGRAMA

A partir de 2013, se crea el proyecto de inversion, siendo en 2016, el nacimiento del
programa “Q0060 Cirugias Extramuros”. Denominacién que cambia en 2019 a “Mi Hospital

Cercano”, derivado del cambio de administracién del ejecutivo estatal en 2018.
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Aunado a lo anterior, durante el afio 2015, se registré un total de 16,579 procedimientos
quirargicos, atendidos en las jornadas de campafias intensivas y permanentes. En 2016 se
realizaron 1536 cirugias atendidos en las jornadas y en los apoyos particulares. En 2017,
la base de apoyo se quedd con un registro de 183 solicitudes con 961 beneficiarios;
conforme a las Reglas de Operacién quedaron pendientes 164 beneficiarios entre los
componentes de Jornadas o Apoyo Individuales, esto debido a que los tiempos de cierre
administrativos no permitieron el concluir el ciclo médico - administrativo. En 2018, se
lograron realizar siete jornadas quirdrgicas beneficiando a 1 mil 75 guanajuatenses,
atendiendo entre otros, los siguientes padecimientos: Reconstruccion Mamaria, Catarata,
Estrabismo, Hipoacusia y Laparoscoépicas. De igual manera se lograron atender 204
solicitudes de apoyos individuales, en donde sobresalen: sustitucién de la funcion renal en
la paciente obstétrica con Insuficiencia Renal crénica y/o agudizada, atencién quirdrgica de
aneurisma, bariatria, columna, segundas fracturas de padecimientos no cubiertos por
CAUSES, cateterismos, Radioterapia y/o quimioterapia por diferentes tumores,
medicamentos no cubiertos por las carteras FPGC. En 2019, se lograron realizar 6 jornadas
quirargicas beneficiando a 530 guanajuatenses atendiendo entre otros padecimientos:
Catarata, Estrabismo, Hipoacusia, Reconstruccion Mamaria, Cirugia Pediatrica,
Hernioplastia y Colecistectomia Laparoscépica. De igual manera se lograron apoyaron 228
solicitudes de apoyo individuales en donde sobresalen: atencién quirdrgica de aneurisma,
columna, cateterismos, radioterapia y/o quimioterapia por diferentes tumores,
medicamentos no cubiertos por las carteras FPGC, SMSXXI, pacientes por emergencia
obstétrica, hemodidlisis, coxartrosis, gonartrosis. En 2020, se admitieron 378 solicitudes de
atencion médico - quirdrgica concluidas; cubriendo a pacientes de cirugia traumatica en
columna cervical, toraxica, lumbar, aneurismas, cateterismos, emergencia obstétrica y
casos por amparo. Finalmente, en 2021, se recibieron, analizaron, autorizaron y ejecutaron
solicitudes de atencién médica-quirargica, registrando un total de 903 Expedientes Médicos
Administrativos de los cudles se concluyeron 671 superando asi la meta anual programada.
Para el afio 2022 se otorgaron 584 apoyos concluidos, en 2023 se concluyeron 26,749
apoyos de los cuales 24,134 fueron pruebas de tamiz metabdlico, 1,964 atenciones
médicas integrales y 651 pacientes atendidos en Jornadas de correccién de estrabismo y

catarata.
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JUSTIFICACION DE LA EVALUACION

La importancia de la evaluacion 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 intervencién gubernamental. Para el ISAPEG, como
responsable del Programa, es importante contar con una opinion independiente y objetiva

sobre la pertinencia y efectividad del programa 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 accién, garantizando que 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 informacion Gtil y objetiva que le permita sustentarlas;

3. Realizar un proceso de aprendizaje y reflexién 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 fiscalizacion, control y evaluacion.

5. Cumplir con la obligatoriedad normativa de evaluar los Programas Sociales

Estatales.

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
Gtiles que contribuyan a la mejora continua de politicas, programas y proyectos publicos; el
ISAPEG ha determinado someter al Programa “QC0060 Mi Hospital Cercano” a una
evaluacion Especifica de Desempefio para el ejercicio fiscal 2024. Lo anterior, en razén de
gue el proceso de evaluacion es un ejercicio institucionalizado y constante, el cual, se
corrobora con el historial de evaluaciones realizadas al Programa “QC0060 Mi Hospital
Cercano”, en materia de; “Diagnostico y Diseno, Consistencia y Resultados, Especifica de
Desempefio, Evaluacion de Procesos, Evaluacibn Complementaria y Evaluacion de
Indicadores”. En funcién de lo anterior, aunado a la edad del programa, y, sobre todo, el
interés del ISAPEG por conocer el avance en el logro de los objetivos y el avance de metas
gue ha logrado el programa; y de acuerdo con el Horizonte y Monitoreo de Evaluacion que
emite el CONEVAL, se determiné que la Evaluacion Especifica de Desempefio es el tipo de

evaluacion que debe llevarse a cabo.



ISAPEG

TERMINOS DE REFERENCIA PARA LA EVALUACION ESPECIFICA DE

DESEMPENO DEL PROGRAMA SOCIAL “QC0060 MI HOSPITAL CERCANO”

{} GUANMUATO

OBJETIVOS DE LA EVALUACION

Objetivo General

Contar

con una valoracion del desempefio del Programa “QC0060 Mi Hospital Cercano”,

sobre los ejercicios fiscales 2022 y 2023 con base en la informacion entregada por las

unidades responsables de su operacion y evaluacién para contribuir a la toma de

decisiones.

Objetivos especificos

1. Realizar una breve descripcién y valoracion de los elementos cualitativos del
programa (origen y analisis del problema publico, justificacion de la intervencion,
alineacioén a planes de desarrollo, etc.)

2. Reportar los resultados y productos del programa evaluado, mediante el andlisis de
los indicadores de resultados, de los indicadores de servicios y gestién, asi como
de los hallazgos relevantes derivados de las evaluaciones externas y otros
documentos del programa.

3. Analizar el avance de las metas de los indicadores de la Matriz de Indicadores para
Resultados (MIR), haciendo un comparativo respecto de afios anteriores y el avance
en relacion con las metas establecidas.

4. Disponer de una valoracion integral de los indicadores de la Matriz de Indicadores y
los procesos para obtener los datos que permiten su reproduccion.

5. Identificar los principales aspectos susceptibles de mejora del programa derivado
de las evaluaciones externas.

6. Analizar la evolucién de la cobertura y el presupuesto del programa.

7. Identificar las fortalezas, los retos y las recomendaciones del programa.

8. Contar con una Evaluacion Integral del Desempefio de los temas de politica publica
valorados en la EED, con una Ficha Narrativa y una Ficha de Monitoreo y Evaluacion
gue valore de manera breve su desempefio en distintas areas.

9. Establecer si los indicadores estratégicos y de gestiébn cumplen con los criterios
minimos necesarios para medir los objetivos en un punto determinado en el tiempo.

Alcances
Contar con un documento que permita conocer el nivel de desempefio sobre la capacidad

institucional, organizacional y de gestion del programa orientada hacia resultados del
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“QC0060 Mi Hospital Cercano”. Ademés de proveer informacion que retroalimente el

disefio, la gestion y los resultados del programa.
Descripcién Especifica del Servicio

Para cumplir con el objetivo de la evaluacion, 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 llevard a cabo sobre la informacion 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 referida previamente.

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 calendario de entrevistas debera especificar los actores por entrevistar,
los instrumentos por utilizar y su cronograma de ejecucion. La valoracion de la informacion

y el calendario se deben presentar en formato libre como parte del Entregable 1.

Derivado del andlisis de la informacion y de las entrevistas realizadas se debe responder el
instrumento de evaluacion descrito en el presente Anexo Técnico, a partir de este se debe
elaborar un informe de evaluaciébn 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 realizacibn de minimo tres 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
producto, en la que se presenten los objetivos, el proceso y el instrumento de evaluacion, y
en la que se discutird las necesidades y las dudas sobre la evidencia documental
proporcionada. Una segunda reunion posterior al envio del primer entregable, con la

finalidad de comentar los resultados de dicho entregable. También se debe contemplar la

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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realizacion de una reunion final, una vez entregado el ultimo producto, para hacer la
presentacibn 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 Evaluacién indicara el espacio, dia y hora de la

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

Entregables

Durante el desarrollo de la evaluacion, el evaluador deberd reportar los avances realizados
a través de documentos o informes parciales con el andlisis de cada uno de los apartados
establecidos en los presentes TdR, asi como el llenado de los 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 apartados de la evaluacion, y mediante una exposicién, compartir los
hallazgos preliminares de este primer producto. La presentacién debera 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 evaluacién. De manera especifica los elementos que

componen el primer entregable son:

1. Informe parcial con el andlisis y llenado de los siguientes apartados:

e Descripcion del programa

e Resultados/Productos

e Cobertura del programa

¢ Ademas de lo anterior, deberan llenarse los anexos sefalados en cada apartado
2. Propuesta de calendarizacion de entrevistas y presentacion de cuestionario o

bateria de preguntas (Instrumento)

Presentacion de PowerPoint de los hallazgos del primer analisis

Minuta y lista de asistencia de la reunién?.

Con esta informacion se puede confirmar que se cuenta con todos los documentos

necesarios para la evaluacion. Se espera que el equipo evaluador en el primer entregable

2La elaboracion de las minutas y listas de asistencia correspondientes a cada entregable estar4 a cargo de la DGPyD.
Posteriormente, seran compartidas con la Instancia Evaluadora y la Unidad Responsable del Programa.
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examine con detenimiento el acervo documental para que, en conjunto con una serie de
entrevistas al lider del Programa, se pueda establecer un entendimiento completo sobre la

parte conceptual del Programa.

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 consideracion 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 vision

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

El segundo entregable es la version final de la evaluacion de acuerdo con lo estipulado en
los presentes TdR. En la entrega final el equipo evaluador debe contemplar el desarrollo
de una reunidn final para hacer la presentacién de los principales resultados a todos los
actores relevantes involucrados en el Programa. En ese sentido, la exposicion 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 primer entregable. En el segundo
entregable también se requiere que todos los anexos sean proporcionados de acuerdo con
los formatos solicitados en los TdR, para garantizar la estandarizacion de la informacion y

para evitar la modificacion u omisién de temas.

El contenido del informe final debera incluir lo siguiente:
indice

Introduccién

Datos generales del programa

Obijetivo de la evaluacion

Metodologia de la evaluacion

Descripcion del programa

Resultados/ Productos

Cobertura del programa

© ©® N o g w DN PR

Seguimiento a Aspectos Susceptibles de Mejora
10. Conclusiones de la Evaluacion
11. Bibliografia

12. Anexos:
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¢ Anexo 2 “Criterios generales para la valoracién y seleccion de los indicadores

de la matriz para indicadores de resultados (MIR)".
¢ Anexo 3 “Ficha de Monitoreo”;
e Anexo 4 “Ficha de Evaluacion”;
¢ Anexo 5 “Resultados”;

e Anexo 6 “Ficha de Difusion de los resultados de la evaluacion”.

Es importante mencionar, que a la par de la entrega del Informe Final se deberan anexar los

Resultados del trabajo de campo (formato libre), los Anexos de la evaluacién en formato

Excel, la Ficha de los resultados de la evaluacién en el formato definido por el Consejo

Nacional de Armonizacion Contable (CONAC), anexo 6, y un Resumen Ejecutivo. Estos

ultimos

Cuadro 1. Calendario de larealizacion del servicio Evaluacién Especifica de

en archivos separados; en formato Word y PDF.

Desempefio del Programa “QC0060 Mi Hospital Cercano”

No. Entregable Fecha (dd/mm/aa)®
1. Informe parcial con el analisis y llenado de los siguientes apartados:
e Descripcion del programa
1 e Resultados/Productos
e Cobertura del programa 8 semanas
2. Presentacién de PowerPoint de los hallazgos del primer analisis
3. Minutay lista de asistencia de la reunion.
Nota: Se considerara como un borrador.
1. Informe Final de la Evaluacion
2 2. Resumen Ejecutivo 8 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.

3 El tiempo para desarrollar los entregables de la evaluacion, se contabilizan una vez firmado el contrato para
el primer entregable, para el cual tendra 8 semanas para concluir el primer producto. Posteriormente, se
contabilizan a partir de la entrega de cada entregable. Es decir, una vez entregado el primer entregable, la
instancia evaluadora contara con 8 semanas para concluir y enviar el segundo entregable.
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ASPECTOS GENERALES DE LA EVALUACION
Perfil del ente evaluador

La instancia evaluadora debe ser una institucion académica, de investigacion o empresa

consultora; ésta ultima persona fisica o moral. El coordinador de la evaluacién y su equipo,

en conjunto, deberdn reunir los siguientes requisitos:

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

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

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

Estar al corriente en sus obligaciones fiscales.

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

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

Estar dado de alta en el Padrén de Proveedores de la Secretaria de Finanzas, Inversion
y Administracion de Guanajuato, (o bien tener en proceso la solicitud de su alta, en cuyo
caso deberd concluir el trdmite 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 contados a partir de

la firma del contrato de prestacién de servicios.

Responsabilidades y compromisos de la instancia evaluadora(proveedor)

La instancia evaluadora debera estar consciente de que ademés 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, técnico,
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administrativo y de apoyo que sea contratado para la ejecucion de la evaluacion y
operaciones conexas.

Respecto de los documentos preliminares o borradores y el informe final. Responder
por escrito o correo electrénico sobre aquellos comentarios que se emitan respecto de
los avances o documentos entregables correspondientes a la evaluacién. Para la
revision 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 contara con 6 dias habiles
después de la emisién de las observaciones y recomendaciones para hacer las
correcciones a los productos entregables. En total este proceso de revision, correccion
y aprobacién de los productos entregables debera llevar, como méaximo, 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 o correos electrénicos de observaciones y
recomendaciones, asi como los oficios de conformidad seran 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 correspondientes.

Los dias habiles para realizar las correcciones a los productos entregables se contaran
a partir de la fecha de emisién del oficio o correo electrénico expedido por parte del
ISAPEG. Si al cabo de este procedimiento el ISAPEG considera que el producto no fue
entregado a su entera satisfacciobn, se procedera a aplicar las clausulas
correspondientes al contrato que se refieren al no cumplimiento de las caracteristicas
adecuadas de los productos entregables.

Respecto de la Diseminacién de Resultados. La instancia evaluadora debe estar
disponible para reuniones o eventos especiales requeridos por la parte contratante, ain
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 debera limitar la difusion de los resultados de la evaluacion a la difusién que

haga la dependencia contratante por los medios oficiales correspondientes.
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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 realizacién de la evaluacion.

Desde el inicio de los trabajos de la evaluacion, la instancia evaluadora dara a conocer
a la unidad administrativa que se encarg6 de su contratacién, 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 sefaladas en el
presente parrafo.

Propiedad de la informacion. Al término o rescision del contrato, la instancia evaluadora
se obliga a devolver a Gobierno del Estado toda la informacién obtenida para la
realizacién de los servicios, asi como entregar los productos derivados de su ejecucion.
Aspectos Susceptibles de Mejora. Los miembros del equipo de la instancia evaluadora
deberan colaborar en la presentacién de las recomendaciones que puedan ser incluidas
en los Aspectos Susceptibles de Mejora y de los documentos que sefala el “Mecanismo
para el seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora derivados de informes y
evaluaciones”. Asimismo, el equipo evaluador, basandose en su experiencia, podran
ampliar e incorporar elementos que refuercen la presente evaluacion, 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, operacién y supervision de la evaluacion se desarrollarad bajo la

Coordinacion 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 Evaluacion (Direccién 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.

Revisar la informacién suministrada por la Unidad Responsable del Programa.

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

del informe de evaluacion.
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4. Verificar que el informe final de evaluacién externa cumpla con el contenido minimo
establecido en estos TdR para la Evaluacién Especifica de Desempefio del Programa
“QC0060 Mi Hospital Cercano”. Los dias habiles para realizar las correcciones a los
productos entregables se contardn a partir de la fecha de emision/envio de la
comunicacion oficial por parte del area requirente. La atenciéon a los comentarios
emitidos por el area requirente, Unidad Coordinadora de Evaluacion y/o por la Unidad
Responsable del Programa se debera notificar por escrito o correo electrénico en el

formato elaborado para ello.
De la Unidad Responsable del Programa “QC0060 Mi Hospital Cercano”:

1. Suministrar oportunamente a la Unidad Coordinadora de la evaluacién, toda la
informacion, documentacion y bases de datos para llevar a cabo la evaluacion.

2. Verificar la confiabilidad de la informacién proporcionada a la Unidad Coordinadora de
la Evaluacion.

3. Facilitar su participacién, en la aplicacion de los instrumentos de campo que la instancia
evaluadora utilice para ampliar la informacién cualitativa, sobre la gestion y operacion
del Programa en el Estado.

4. 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 versioén final del informe de evaluacion.
Criterios de remuneracion.
La forma de pago se realizara de la siguiente manera:

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

sefalados 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 demas 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 y demas
conocimientos que el propio evaluador utilice para la prestacion de los servicios, seguiran

siendo propiedad del Instituto.
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Mecanismos de Administracién, verificacién 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, deberé 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 Direccion 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 electronicos se
organizaran en directorios con la misma estructura sefialada en el informe y con nombres

gue faciliten su localizacion.

Para la entrega, la instancia evaluadora debera emitir oficio en hoja membretada y firmada
por el coordinador de la evaluacion. Al concluir el contrato o convenio, el ISAPEG, elaborara
el oficio 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 fraccién VIII del Reglamento de la Ley de

Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y los TdR.

Queda asentado que la version del producto entregado no sera considerada como final
hasta que el ISAPEG emita oficio de conformidad por el mismo, quedando el coordinador
de la evaluacion 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 entregaran a la Direccion General de Planeacién y Desarrollo en
forma impresay 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.

Recursos a ser provistos por el ISAPEG

El ISAPEG brindara la informacién disponible del Programa “QC0060 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.
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Toda aquella informacion 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 informacion y documentacién 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 prestacion 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 informacién confidencial no pase a ser del dominio publico.

Criterios de seleccién

Los postulantes a esta convocatoria deberan remitir al ISAPEG una propuesta técnico-
econOmica, anexando el curriculum del personal que participara en el proyecto de
evaluacion. La propuesta deberd 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. Ademas, debera
sefalarse la oferta econdmica que detalle el costo de la evaluacion. Esta ultima debera ser

expresada en pesos mexicanos.

Para la evaluacién de las propuestas recibidas, se usara el método de puntaje, sujeto a las
siguientes ponderaciones y procedimientos:

1) Criterios de evaluacion 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 Evaluacién de Propuestas Técnicas:

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

Propuestas Técnicas son:

| Criterios y sub-criterios | Puntaje |
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I Experiencia y especialidad del Consultor en contratos de consultoria de
evaluacion de la misma naturaleza del descrito en estos TdR 20
I. Capacidad del participante | a) Jefe del equipo
conforme a las calificaciones | b) Cargo o disciplina apropiada (resto del
del personal profesional clave equipo)
asignado: El ndmero de puntos asignados para el
criterio de cargo y/o disciplina, sera evaluado
a partir de los sub-criterios siguientes: 40
1) Competencia para el trabajo
2) Organizacion y dotacién de personal
3) Experiencia en la regién, dominio del
idioma espafiol
Il 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 40%
Total 100
Suma: Criterio | + Criterio Il + Criterio Il = 100

1.2 Evaluacién Técnico - Econdmica:

Para determinar la evaluacion de las ofertas se tendréa en cuenta la Propuesta Econdmica,

conforme a la siguiente férmula:

En donde:

Pte=IT + IE

e Pte = indice de Ponderacién técnico-econémico

e IT = indice técnico

e |E = indice econémico

1. Evaluacién Técnica

Formula:
IT = Ptn x 80%

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

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

2. Evaluacion Econdmica

Formula:
IE = Pen x 20%

Pen=Puntaje econdmico 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 Especifica de Desempefio

Con base en los TdR, organizados en apartados y preguntas, establecidos por el Coneval,
la Direccion del ISAPEG, bajo la supervision del Instituto de Planeacion, 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 analisis de gabinete y
de trabajo de campo, deben satisfacerse, a manera de respuestas a las preguntas en ellos
contenidas, para la elaboraciéon del Informe final de la evaluacion. Cabe sefialar que,
tomando en consideracién las necesidades que el ISAPEG identifica en materia de
evaluacion de sus Programas Sociales Estatales, fueron desarrollados los TdR para la

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

Criterios Técnicos.
La Evaluacién Especifica de Desempefio debe cubrir con los siguientes temas:

APARTADO

1. Descripcion del programa

2. Resultados/Productos

w

. Cobertura del programa

IS

. Seguimiento a Aspectos Susceptibles de Mejora

()

. Conclusiones de la Evaluacioén

o

. Anexos
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Esquema de la Evaluacién Especifica de Desempefio
a. Contenido General de los apartados

La EED se debe realizar mediante trabajo de gabinete y Unicamente con base en la

informacién proporcionada por las unidades responsables del programa y de su evaluacion.

La informacion deberé ser previamente validada, tanto en su contenido y calidad, por la

Unidad de Evaluacion.
Con el objetivo de contribuir a la toma de decisiones, la evaluacion se divide en cinco temas:
1. Resultados finales del programa. La valoracion sobre resultados finales debe contener:

e los impactos del programa con base en los hallazgos encontrados en las
evaluaciones externas. Las evaluaciones externas deben haberse realizado con una
metodologia rigurosa (tomando como base la MML).

e los valores del avance realizado de los indicadores de Fin y Propésito de la MIR del
programa. Se deben analizar los indicadores de resultados que expliguen mejor el
nivel de objetivos del programa, considerando los criterios establecidos en el Anexo
2 de este apartado. También, se debe realizar un analisis del avance que han tenido
los indicadores de la MIR, considerando los valores de afios anteriores y sus metas.
Por ultimo, se completara el andlisis con la respuesta de algunos cuestionamientos
que buscan valorar los procesos soporte en el procesamiento de informacién para

la generacién y calculo de los indicadores.

2. Productos. La valoracién sobre los bienes y servicios que otorga cada programa se debe

realizar con base en los indicadores de los Componentes de la MIR.

3. Identificar Indicador Sectorial. Se seleccionara el indicador del programa sectorial al que
se encuentra vinculado y al que contribuye con el logro de sus objetivos; se deben incluir

los datos del indicador sectorial y la meta del mismo.

4. Seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora. Se deben reportar los aspectos
susceptibles de mejora por cada programa con base en sus documentos de trabajo y/o en
su documento institucional del Mecanismo de Seguimiento. Asimismo, se deben incluir las
acciones emprendidas por los programas y su avance reportado en cumplimiento con los

mecanismos de afos anteriores.
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5. Cobertura del programa. El andlisis y la valoracion de la cobertura del programa se debe

realizar con base en la cobertura del programa (la poblacién con acceso a los servicios del

programa).

Con base en la informacion de cada tema, se debe elaborar una valoracién global del

desempefo resaltando sus principales resultados, fortalezas y retos, asi como las

recomendaciones del evaluador.

Lo anterior se resume en el siguiente esquema:

Resultados Fin Indicadores de
Proposito Resultados
Alineacion Evaluaciones
Externas de
Resultados
Indicadores
Sectoriales
Productos Componentes Indicadores de
Actividades Servicios y Gestién
Presupuesto Informes
Trimestrales
Seguimiento Aspectos Documento de
Susceptibles de Trabajo
Mejora Documento
Institucional
Avances del
Seguimiento
Cobertura Cobertura Informes de
Poblacién potencial, Cobertura
objetivo y atendida. Evaluaciones
Externas

Valoraciéon del Evaluador
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Criterios generales para desarrollar la evaluacion

Para completar la evaluacion se deberan especificar claramente las caracteristicas o
atributos con los que cuenta el programa, asi como las caracteristicas o atributos
sefalados, con los que no cuenta. Para cada caso, se debera justificar por qué se considera

que cuenta o0 no con cada caracteristica.

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 o caracteristicas mas relevantes, por lo que se deberan considerar las
particularidades del programa y se debera respetar la consistencia con la Metodologia de
Marco Logico (MML).

Se podra utilizar “No Aplica” cuando las particularidades del programa evaluado no permitan
completar alguno de los apartados. De presentarse el caso, se explicaran las causas y los
motivos del porqué se considera que el requerimiento “No Aplica” al programa evaluado, en
el entendido de que se podréa solicitar que se analicen nuevamente los apartados en las

que se haya respondido “No Aplica”.

En los casos en que se opte por responder “No Aplica”, no sera aceptable sefalar como
causa o motivo que la intervencion evaluada no sea considerada como programa o accion

de desarrollo social.

Para el apartado de Resultados Unicamente se deberan incluir resultados y hallazgos de

evaluaciones que cumplan con alguno de los criterios que se presentan a continuacion.

e Se debe justificar plenamente la aplicacién de la metodologia de acuerdo con las
caracteristicas del programa y la informacién disponible. EI método debe estar
sustentado en literatura especializada en el tema que se pretende evaluar y se
justifica claramente el porqué de la eleccién de dicho método.

o Es deseable que se utilice informaciéon de al menos dos momentos en el tiempo.

e Los resultados obtenidos deben referirse a los objetivos del programa.

El evaluador debe realizar el andlisis sobre los indicadores de resultados (nivel Fin y
Propésito dentro de la MIR) y los indicadores de servicios y gestion (nivel Componente y

Actividad dentro de la MIR) para el Informe Completo. Asimismo, para el Informe Ejecutivo.

En el andlisis de los indicadores, el evaluador debe tomar en cuenta la Estructura Analitica

del programa, para realizar la descripcion de la coherencia entre el problema, necesidad u
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oportunidad identificado (incluyendo sus causas y efectos) y los objetivos y medios para su

solucién, asi como la secuencia logica (vertical) entre los mismos.

Se recomienda que tomar en cuenta las siguientes consideraciones en la seleccién de

indicadores:

e Tomar en cuenta los datos disponibles del indicador en el tiempo de tal manera que
sea posible hacer un andlisis de la evolucién del mismo.

¢ Identificar si la MIR ha sido modificada vy si el indicador seleccionado se conserva o
no.

e El sentido del indicador, es decir la direccién que debe tener el comportamiento del
mismo para identificar cuando su desempefio es positivo 0 negativo no debe ser un

criterio para su seleccion.
Adicionalmente, se deberan considerar los siguientes aspectos:

1. La base metodoldgica general debera ser la MML especificada en la Guia para el Disefio
de la Matriz de Indicadores para Resultados, disponible en

https://www.gob.mx/shcp/documentos/guia-para-el-diseno-de-la-matriz-de-indicadores-

para-resultados

2. De manera enunciativa mas no limitativa, elementos con los que se justificara la
valoracién, asi como la informacién 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 apartado.

4. Congruencia entre apartados. En caso de que el apartado tenga relacién con otro(s),

debera existir consistencia en la informacién plasmada y analizada en cada uno de ellos.
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I.  Caracteristicas del Programa

Con base en informacién solicitada a los responsables del programa, se debe capturar una
Descripcion 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.
[I. Resultados/Productos
Descripcién del Programa

Describir de manera breve el programa o accién. Para ello se debe indicar cual es su

objetivo, qué hace, cdmo lo hace (bienes y/o servicios que entrega), y a quién esta dirigido.
Se recomienda indicar claramente el tipo de apoyo que entrega el programa o accion.
Indicador Sectorial

Seleccionar el indicador del programa sectorial al que se encuentra vinculado y al que
contribuye con el logro de sus objetivos; se deben incluir los datos del indicador sectorial y

la meta del mismo. La informacion requerida para el indicador sectorial es la siguiente:

e Nombre Indicador sectorial. Nombre del indicador sectorial al que se vincula
directamente.
¢ Avance del indicador sectorial. Avance del indicador sectorial al 2024

o Meta del indicador sectorial. Meta del indicador sectorial al 2024
Indicadores de Resultados e Indicadores de Servicios y Gestion

La instancia evaluadora, en coordinacién con los responsables del programa deberan
seleccionar, los Indicadores de Resultados y un maximo de cinco Indicadores de Servicios

y Gestion, considerando los criterios del Anexo 2.
La informacién requerida para cada uno de los indicadores seleccionados es la siguiente:

e Nombre. Definido en la Ficha Técnica del indicador.

e Definicion. Especificada en la Ficha Técnica del indicador.

e Sentido del indicador. Especificada en la Ficha Técnica del indicador.

e Método de Caélculo. Definido en la Ficha Técnica del indicador.

e Unidad de Medida. Definida en la Ficha Técnica del indicador.

e Frecuencia de Medicion del Indicador. Definida en la Ficha Técnica del Indicador.

e Afo Base del indicador. Definida en la Ficha Técnica del Indicador.
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e Meta del Indicador 2023.es la meta del indicador especificada en la MIR, la cual es
informacién del cierre de cuenta publica.

e Valor del Indicador. El valor del indicador que se especifica en la MIR, la cual es
informacién del cierre de cuenta publica.

¢ Valor inmediato anterior. El valor inmediato anterior que se especifica en la MIR, el
cual es informacion del cierre de cuenta publica del ejercicio fiscal anterior,
dependiendo de la frecuencia de medicion del indicador.

e Avances Anteriores. Se refiere a los valores anteriores del indicador segun su
frecuencia de medicion (ej. Si la frecuencia de medicion es quinquenal y el afio base
es 2005, se debe reportar el avance de 2010). En este apartado se debe incluir toda
la informacién consecutiva (de acuerdo con su frecuencia de medicién) que se tenga
sobre el indicador.

e Grafica. Se debe seleccionar una grafica que mejor represente el avance del

indicador.

Adicionalmente, para los indicadores seleccionados debera realizarse una valoracion de los
elementos y caracteristicas que cada uno de ellos muestra. La evaluacion debera realizarse

atendiendo el formato establecido en el anexo 1.
Avance de indicadores y andlisis de metas

Se debe realizar un analisis del avance de los indicadores seleccionados (considerando los
criterios de seleccién establecidos en el Anexo 2) respecto de sus metas en el afio
evaluado, asi como de los valores del indicador en afios anteriores. Asimismo, se debe
valorar la construcciéon de las metas de los indicadores, en la que se profundice si son

factibles de alcanzar, si son demasiado ambiciosas, 0, al contrario, si son laxas.

El andlisis debe permitir una valoracion del desempefio del programa en el que se
relacionen los datos disponibles y se describan los porcentajes de avance respecto a las

metas y a los avances en afos anteriores.

25



ISAPEG TERMINOS DE REFERENCIA PARA LA EVALUACION ESPECIFICA DE ©; J—
DESEMPENO DEL PROGRAMA SOCIAL “QC0060 MI HOSPITAL CERCANO” .

Resultados (Cumplimiento de sus Objetivos)
Efectos Atribuibles

Se deben incluir los resultados relevantes que provengan de evaluaciones externas. Se
deben privilegiar aquellos hallazgos de resultados directamente relacionados con el
propdsito del programa, con base en evidencia relevante e incluir una valoracion de los

mismos.
Otros Efectos

Cuando existan hallazgos directamente relacionados con el fin o el propdsito del programa
que provengan de evaluaciones externas que no sean de impacto y/o de informacion que
provenga de estudios nacionales o internacionales de programas similares, que los
responsables del programa hayan proporcionado, el evaluador debe elegir el hallazgo mas
destacado, considerando los criterios antes expuestos, para que aparezca en el presente
apartado.

Otros Hallazgos

En este apartado el proveedor adjudicado debe incluir hallazgos relacionados con el
desempenio del programa (que estén relacionados con los componentes y actividades del
programa) que provengan de evaluaciones externas que no sean de impacto, asi como de

otros documentos relevantes que los programas hayan proporcionado al CONEVAL.

Los hallazgos deben ser pertinentes, en el sentido de que aporten informacién sobre el
desempenio del programa y estar ordenados por prioridad y vigencia. Ademas, el proveedor
adjudicado debe redactar el hallazgo identificado de las fuentes de informacion, incluyendo

interpretacion del mismo cuando se considere necesario.
Valoracion

Observaciones generales sobre los indicadores seleccionados: Con base en los
indicadores de Resultados y de Servicios y Gestion se debe realizar una valoracién general

de los mismos con base en los criterios establecidos en el Anexo 2 y de sus metas.

Valoracién de los hallazgos identificados: Con base en los resultados identificados en
las secciones anteriores, se debera realizar una valoracion general de los resultados y

productos del programa.
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1. Anédlisis complementario sobre la informacién soporte en la medicion de los

resultados de los indicadores

En este subapartado se realizara el andlisis de algunos procesos que influyen en la
determinacion delos objetivos del programay el procesamiento de informacién para

realizar las mediciones de los indicadores

1.1 La Unidad Responsable del programa cuenta con un plan estratégico con las

siguientes caracteristicas:

a) Es resultado de ejercicios de planeacion institucionalizados, es decir, sigue
un procedimiento establecido en un documento.

b) Contempla el mediano y/o largo plazo.

c) Establece los resultados que quieren alcanzar, es decir, el Fin 'y Propdsito del
programa.
Cuenta con indicadores para medir los avances en el logro de sus resultados.

En la respuesta se deben presentar los objetivos establecidos en los planes y argumentar
por qué se considera que cuenta con las caracteristicas. En caso de que se detecten areas
de mejora en los planes estratégicos, se deben explicitar y proponer la forma de atenderlas.
Se entendera por mediano plazo, que la vision del plan abarque la presente administracion
federal y largo plazo que trascienda la administracion federal.

1.2 El programa cuenta con planes de trabajo anuales para alcanzar sus objetivos

que:

a) Son resultado de ejercicios de planeacion institucionalizados, es decir,
siguen un procedimiento establecido en un documento.

b) Son conocidos por los responsables de los principales procesos del
programa.

c) Tienen establecidas sus metas.

d) Serevisany actualizan.

En la respuesta se deben presentar los objetivos establecidos en los planes y argumentar
por qué se considera que tienen o no las caracteristicas. En caso de que se detecten areas
de mejora en los planes de trabajo, se deben hacer explicitas y proponer la forma de

atenderlas. Se entendera por anual al ciclo fiscal vigente, ciclo escolar o estacional.

27



ISAPEG TERMINOS DE REFERENCIA PARA LA EVALUACION ESPECIFICA DE ©; J—
DESEMPENO DEL PROGRAMA SOCIAL “QC0060 MI HOSPITAL CERCANO” .

1.3 El programa recolecta informacién para monitorear su desempefio con las

siguientes caracteristicas:

a) Es oportuna

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

c) Esté sistematizada

d) Es pertinente respecto de su gestion, es decir, permite medir los indicadores de
Actividades y Componentes

e) Esté actualizada y disponible para dar seguimiento de manera permanente

En la respuesta se debe sefalar qué informacién recolecta el programa, sus caracteristicas
e indicar las areas de oportunidad que han sido detectadas y, en su caso, incorporar la
propuesta para atender las areas de oportunidad. Se entender& por sistematizada que la
informacion se encuentre en bases de datos y disponible en un sistema informatico; por
actualizada, que contenga los datos mas recientes de acuerdo con la periodicidad definida
para el tipo de informacion. Ademas, identificar que la informacién generada para dar
seguimiento al programa sea comparable a través del tiempo.

1.4 ;Cémo documenta el programa sus resultados a nivel de Fin y de Propésito?

a) Con indicadores de la MIR

b) Con hallazgos de estudios o0 evaluaciones que no son de impacto

c¢) Con informacion de estudios o evaluaciones rigurosas nacionales o
internacionales que muestran el impacto de proyectos o programas similares

d) Con hallazgos de evaluaciones

En la respuesta se debe sefalar con qué documenta el programa sus resultados y por qué

ha utilizado esos medios.
. Cobertura
Poblacion Potencial

Identificar si el programa tiene definida su poblacion potencial, y de ser asi incluir la unidad
de medida, el valor establecido en cada uno de sus afios de operacion, la definicion y la

valoracién de la misma.

Se entiende por Poblacion Potencial a la totalidad de la poblaciébn que presenta la
necesidad o problema que justifica la existencia del programa y que, por lo tanto, pudiera

ser elegible para su atencion.
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Poblacion Objetivo

Identificar si se cuenta con la definicion de la poblacién objetivo, y de ser asi incluir la
unidad de medida, el valor establecido en cada uno de sus afios de operacién, la definicion

y la valoracién de la misma.

La Poblacion Objetivo es aquella poblacion que un programa tiene planeado o programada
atender para cubrir la poblacién potencial y que cumple con los criterios de elegibilidad

establecidos en la normatividad del programa.
Poblacion Atendida o Comunidad intervenida

Identificar si tiene definida su poblacién atendida, y de ser asi incluir la unidad de medida
y el valor establecido en cada uno de sus afios de operacién. Ademas, si cuenta con
informacion desagregada mostrar los datos correspondientes a municipios, localidades,
mujeres y hombres atendidos.

En caso de que no cuenten con dicha informacion se debe especificar SD (Sin Dato) o ND
(No Disponible, cuando no cuenten con los valores de cobertura por razones justificadas,
como la frecuencia de medicién), segun sea el caso. Se entiende como aquella poblacion

beneficiada por un programa en un ejercicio fiscal.
Evolucién de la Cobertura

Describir la evolucién de la cobertura (desde la creacion del programa hasta el ejercicio
fiscal evaluado) mediante una representacion grafica de la Poblacion Potencial, Objetivo y

Atendida o Comunidad Intervenida de acuerdo con la informacién disponible.
Anélisis de la Cobertura

Con base en los datos presentados, se debe hacer un analisis detallado del alcance de la
cobertura y su focalizacion, asociando la informacién disponible. Dicho andlisis debe
considerar la definicion y cuantificacion de las poblaciones y las modificaciones que estas
hayan tenido y la evolucion de la cobertura (tomando en cuenta la evoluciéon del

presupuesto).
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IV. Seguimiento a Aspectos Susceptibles de Mejora
Aspectos comprometidos en Evaluaciones Externas

Se deberan enlistar hasta diez principales aspectos de mejora sefialados en el Documento
de Trabajo y/o Documento Institucional derivados del Mecanismo para el seguimiento a los
aspectos susceptibles de mejora derivados de informes y evaluaciones externas
(Plataforma SIMEG).

Los aspectos identificados deben ser pertinentes y relevantes para mejorar los resultados
y/o la operacion de cada programa. Deben ir enumerados de acuerdo con su prioridad y

deben estar redactados como acciones a realizar por parte del programa.
Avance en las acciones de mejora comprometidas en afios anteriores

El proveedor adjudicado debe describir los avances en los aspectos susceptibles de mejora
derivados de evaluaciones externas anteriores, y determinar el porcentaje de avance de
los mismos con base en el Documento de Trabajo y documentos de seguimiento del
programa.

V. Conclusiones

Consistira en realizar un juicio sintético del desempefio del programa que relaciona los
principales hallazgos reportados en la evaluacion y que se considera pertinente para
reforzar la consecucién del fin y el proposito de cada programa. Las conclusiones deben

ofrecer orientacion para la toma de decisiones sobre cada programa evaluado.
Fortalezas

Identificar claramente las fortalezas del programa. Los aspectos deben ser redactados en
positivo de forma coherente y sustentada en la informacion de la evaluacién, considerando

su aporte al logro del fin y propésito.

Se podra hacer referencia a las fortalezas sefialadas en otras evaluaciones externas
consultadas bajo el supuesto de que esta de acuerdo con ellas y que aln se mantienen
vigentes. (Si se transcribe una fortaleza hay que citar la fuente de informacion en este

apartado para su pronta referencia).
Retos y Recomendaciones

Se estableceran los retos o areas de oportunidad encontradas en la informacién disponible;

asi como las recomendaciones factibles y orientadas a los mismos. Las recomendaciones
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deben ser un conjunto articulado de medidas para la mejora del programa, orientadas al

logro del fin y propésito.
Avances del Programa en el Ejercicio Fiscal Actual

Sefialar los principales avances o cambios relevantes del programa desde su ejecucion
(por ejemplo, cambios a la MIR, cambios en las ROP, evaluaciones en curso, otros cambios
identificados) con el objetivo de complementar la informacion que se tiene sobre su
desempenfo. El analisis debe destacar la relevancia del avance y/o explicar los cambios

relevantes del programa.
Consideraciones sobre la evolucién del presupuesto

Desarrollar un analisis de la evolucién del presupuesto Original, Modificado y Ejercido, de
los ejercicios fiscales 2022 y 2023, considerando las caracteristicas particulares del
programa y de los bienes o servicios que brinda, y cdmo estos han cambiado a través del
tiempo.

En la medida que la informacién disponible lo permita debe identificar el costo de los
beneficios otorgados y el gasto de operacion.

Fuentes de Informacién

Se deben sefialar los documentos proporcionados que se utilizaron para elaborar la

evaluacion.
Calidad y suficiencia de la informacién disponible para la evaluacion

Consiste en realizar una valoracion de las necesidades y la calidad de la informacion
utilizada para que se lleve a cabo de manera exitosa la EED. En esta seccién se emitiran
recomendaciones sobre el tipo de documentos que el programa puede generar para

mejorar la informacién disponible.
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Anexo 1.- Ficha de evaluacién de indicadores

La ficha de evaluacion de los indicadores, tiene por objeto revisar la calidad de las

caracteristicas que manifiestan los indicadores actuales, y en funcién de esto, realizar

sugerencias y recomendaciones que puedan mejorar su disefio.

El llenado de la ficha debera ser congruente con los indicadores seleccionados en el

analisis realizado en el apartado 2 Resultados/Productos, y debera replicarse para cada

uno de los mismos, es decir, se deberan llenar 5 fichas de evaluacion de indicadores.

Rubros y subrubros de evaluacion de evaluacion de calidad de los indicadores

I) Claridad

Criterios

1.1La férmula de calculo
del indicador es coherente
con su nombre?

a) La formula de célculo del indicador es coherente con su
nombre?

b) EI nombre del indicador expresa lo conformado en la
férmula de célculo?

1.2 Existe coherencia
dentro de los elementos
(numerador y denominador
gue conforman la férmula
de calculo del indicador?

a) Existe coherencia del numerador y denominador en
cuanto a frecuencia de medicién y unidades de medida?

1.1 La descripcion de las
variables de la férmula de
calculo permite tener

claridad sobre cualquier
concepto incluido en ello?

a) La definicion de las variables es clara y si utiliza
conceptos especializados, esto se explican en una nota
técnica?

I Relevancia

2.1 El indicador refleja un
factor o variable central del
logro del objetivo?

a) Existe al menos un factor relevante del objetivo que se mide
en el indicador?

2.2 El indicador esta
asociado a una meta(s)
especifica(s) de acuerdo
con la frecuencia
de medicion establecida?

a) El indicador cuenta con al menos una meta especifica
de acuerdo con la frecuencia de medicion?

III) Monitoreable

3.1 El indicador tiene un
\valor de linea base para su
seguimiento?

a) El indicador tiene especificado el valor de la linea base, o
bien, tiene explicito cuando se realizara el primer
levantamiento para la linea base?

3.2 Los medios de
verificacion planteados en
el indicador son
consistentes?

a) La frecuencia de medicién coincide con la de los medios
de verificacion?

b) Los datos de las variables a medir efectivamente son

medidos por el medio de verificacion planteado?
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IV) Adecuado
4.1 Existe congruencia en

el establecimiento de
metas anuales y
sexenales?

a) Las metas anuales y sexenales son congruentes en el
sentido del indicador?

4.2 La dimensién del
indicador esta bien
identificada
(eficacia, eficiencia,
calidad, econdmica)

a) La dimension del indicador coincide con los conceptos de
las guias y manuales de la Metodologia de Marco LAgico?

Anexo 2.- Criterios generales para la valoraciéon y selecciéon de los indicadores de la

matriz para indicadores de resultados (MIR)

Se debe analizar los indicadores de resultados (nivel Fin y Propésito dentro de la MIR) y
los indicadores de servicios y gestion (nivel Componente y Actividad dentro de la MIR) para
el Informe Completo.

En la seleccion de los indicadores el proveedor adjudicado debe tomar en cuenta la
Estructura Analitica del Programa, mediante la descripcion de la coherencia entre el
problema, necesidad u oportunidad identificado (incluyendo sus causas y efectos) y los
objetivos y medios para su solucion, asi como la secuencia l6gica (vertical) entre los

mismos.

Se recomienda que se tomen en cuenta las siguientes consideraciones en la seleccion de

indicadores:

e Tomar en cuenta los datos disponibles del indicador en el tiempo de tal manera que
sea posible hacer un andlisis de la evolucién del mismo.

e Identificar si la MIR (sefialar afio a evaluar) ha sido modificada y si el indicador
seleccionado se conserva o0 no. En este sentido, se recomienda privilegiar los

indicadores que aparezcan en la MIR (sefialar afio a evaluar).

El sentido del indicador, es decir la direccion que debe tener el comportamiento del mismo
para identificar cuando su desempefio es positivo 0 negativo no debe ser un criterio para

su seleccién
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Anexo 3. Ficha de Monitoreo

Descripcién
del
Programa

En este apartado debe describirse de manera breve el programa o acciéon. Para ello se
debe indicar cual es su objetivo, que hace, como lo hace (bienes y/o servicios que entrega,
indicando claramente el tipo de apoyo que otorga), a quien esta dirigido, asi como la
temporalidad del apoyo.

Fuentes minimas de informacién: Reglas de Operacion (ROP), lineamientos o documento
normativo y Matriz de indicadores para Resultados (MIR) del ejercicio fiscal evaluado.

Resultados

En este apartado deben mostrarse los resultados del programa o accion, asi como la manera
en que realizan la medicion de los mismos. Para ello se deben identificar los principales
resultados del programa o accién relacionados directamente con el Fin y/o Propdsito del
mismo en el periodo de inicio al ejercicio fiscal evaluado (ese periodo dependera de la
vigencia con respecto a su similitud del Fin y Propésito del programa o accién) dando
prioridad a los resultados en el siguiente orden.

Cobertura

En este apartado se debe analizar la cobertura del programa o accién, asi como su
evolucién desde el inicio del programa al tltimo ejercicio fiscal evaluado.

El apartado incluye la definicion de la Poblacion Objetivo en el ejercicio fiscal evaluado, asi
como la desagregacion geografica y por sexo de la Poblacion Atendida, la cuantificacion
de la Poblacion Potencial, Objetivo y Atendida en el ejercicio fiscal evaluado a nivel nacional,
asi como su evolucién desde el inicio del programa al Gltimo ejercicio fiscal evaluado.

Con base en los datos de presentados, la definicion de poblacion objetivo y el cambio del
presupuesto del programa, debe elaborarse un analisis de la cobertura.

Andlisis del
Sector

En este apartado se debe analizar la contribucion del programa o accién al logro de los
objetivos sectoriales. Para ello se debe seleccionar el indicador del Programa Sectorial
vigente con el que se encuentra alineado el programa o accion.
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Anexo 4.- Ficha de Evaluacién

La Ficha de Evaluacion tiene por objeto valorar las fortalezas, debilidades, oportunidades
y amenazas del programa o accioén, asi como formular recomendaciones para su mejora,
mostrar las acciones que el programa realiza derivado de las evaluaciones, asi como los
avances del programa o0 accién en el ejercicio fiscal evaluado. La Ficha de Evaluacion
consta de cuatro apartados generales: 1) FODA (Fortalezas, Oportunidades, Debilidades,
Amenazas), 2) Recomendaciones, 3) Acciones que el programa realiza para mejorar

derivado de evaluaciones, y 4) Avances del programa en el ejercicio fiscal evaluado.

Avance en las acciones de mejora Aspectos comprometidos en 2022 y
comprometidas en afios anteriores 2023

Datos de Unidad Administrativa | Datos de Unidad de Evaluacion
(Responsable del programao accidn) (Responsable de la elaboracion de la ficha)
Nombre: Nombre:
Teléfono: Teléfono:

Para el llenado de la ficha considerar lo siguiente: Es importante sefialar, que las preguntas
son solo de referencia, por lo que el equipo evaluador podra aportar mas elementos para la

determinacién del FODA.

Con el objetivo de determinar las fortalezas y debilidades del programa o accién
pueden considerarse las siguientes preguntas:

Con respecto al disefio:
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¢El programa o accion tiene identificado el problema o necesidad que busca
resolver? ¢ Se cuenta con un diagnostico del problema que atiende?

¢ El proposito del programa o accién esta vinculado con los objetivos del programa
sectorial? ¢ Como esta vinculado?

¢Estan definidas y cuantificadas las poblaciones Potencial, Objetivo y Atendida?
¢ Se define un plazo para su revision y actualizacion?

¢ Se cuenta con un padrén de beneficiarios que incluya las caracteristicas de los
beneficiarios, el tipo de apoyo otorgado, que este sistematizada y que cuente con
mecanismos documentados para su depuracién y actualizacion?

¢El programa o accién recolecta informacién de sus beneficiarios? ¢ Cual es el
procedimiento que utiliza para llevarlo a cabo?

¢ Se cuenta con Fichas Técnicas de los Indicadores de la Matriz de Indicadores

para Resultados del programa o accién?

La construccién de las metas de los indicadores de la MIR del programa o accién cuenta

con las

siguientes caracteristicas: ¢,a) Cuentan con unidad de medida? b) Son factibles

de alcanzar considerando los plazos y los recursos humanos y financieros con los que

cuenta

éSe po

el programa? ¢c) Estan orientadas a impulsar el desempefio?

dria tener complementariedad y/o coincidencias con algun programa federal?

Con respecto a la gestion:

¢ El programa o accién tiene un plan estratégico que sea claro y adecuado?
¢cDicho plan estratégico es resultado de ejercicios de planeacion
institucionalizados y contempla el mediano y largo plazo?

¢El programa o accién cuenta con planes de trabajo anuales y se revisan y
actualizan?

¢Las estrategias y servicios institucionales son consistentes con las politicas

publicas?

Con relacion al monitoreo:

1.

¢Existen mecanismos y/o procesos de seguimiento y evaluacion con base en
objetivos y metas que permiten evaluar la eficacia, eficiencia y calidad del
programa?

¢Se han logrado los resultados establecidos en dichos mecanismos y/o procesos

de seguimiento y evaluacion?
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Con respecto a la coberturay focalizacion:

1. ¢Se cuenta con una estrategia de cobertura para atender a su poblacion objetivo
que especifique las metas de cobertura anual?
¢El programa o accién cuenta con método para cuantificar la poblacién objetivo?
Derivado de la definiciébn de las poblaciones Potencial, Objetivo y Atendida ¢ el

programa o accion ha logrado atender a toda la Poblacién Objetivo?
Con relacién ala operacion:

1. ¢Se cuenta con una estandarizacion y sistematizacién de los procesos clave en la
operacion del programa o accién?
2. ¢Dichos procesos clave estan apegados al documento normativo del programa o

accion y estan disponibles para la poblacién objetivo?
Del mismo modo, para determinar las oportunidades y amenazas del programa o accion,
debera considerarse lo siguiente:

1. ¢Qué factores econémicos, sociales o politicos constituyen fuerzas que favorecen
o impiden la obtencién del objetivo final del programa o accién?
2) Recomendaciones

En este apartado se deben formular recomendaciones con base en el andlisis FODA,
mismo que presenta los factores internos y externos que influyen en el desempefio del
programa o accion. El objetivo del apartado es generar recomendaciones que sean
factibles y orientadas a cada uno de los retos del programa o accién encontrados en la
informacién disponible (se recuerda que lo ideal es que las recomendaciones se conviertan
en Aspectos Susceptibles de Mejora). Las recomendaciones deben ser consistentes con

lo identificado en el analisis FODA.
3) Acciones que el programa realiza para mejorar derivado de las evaluaciones

El objetivo del apartado es mostrar los compromisos de mejora de los programas derivados
de evaluaciones. Para ello se debe, por un lado, valorar el avance en los aspectos de
mejora comprometidos en afios anteriores (deben ser los avances mas actuales), y, por
otro lado, mencionar los principales aspectos de mejora comprometidos en el ejercicio
fiscal evaluado. Cabe mencionar que estos Ultimos se refieren a las actividades concretas
comprometidas en los aspectos, por lo que deben estar redactadas como acciones a

realizar.
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4) Avances del programa en el ejercicio fiscal actual 2024

El apartado debe incluir los avances y/o cambios relevantes del programa o acciéon en el
ejercicio fiscal evaluado (por ejemplo, cambios a la MIR, cambios en la ROP, evaluaciones

en curso, otros cambios del programa).
Anexo 5.- Resultados

Con motivo de la valoracién en el apartado de resultados deberdn ser contemplados los

siguientes criterios:
Evaluaciones Externas

En caso de que el programa mida sus resultados con evaluaciones externas que no sean
de impacto y que permitan identificar hallazgos relacionado con el objetivo del programa,
los resultados tienen las siguientes caracteristicas: Los resultados derivados de

evaluaciones externas estan relacionados con el objetivo del programa.

e Los resultados derivados de evaluaciones externas estan relacionados con el
objetivo del programa.

e Los resultados muestran el avance del programa (se aportan los elementos
suficientes para valorar el desempefio del programa).

e Los resultados son legibles y se encuentran bien argumentados.

e Se identifican otro tipo de hallazgos relacionados con el disefio, planeacion y

operacién del programa.

A continuacion, se presentan los criterios de la valoracion:

Valoracion |Descripcién de la valoracion

Destacada: Se tienen todas las caracteristicas establecidas.

Adecuada: Se tienen tres de las caracteristicas establecidas.

Moderada: Se tienen dos de las caracteristicas establecidas.

Oportunidad de Mejora: Se tiene una de las caracteristicas establecidas.

de por qué no se cuenta con informacion.

SD: No se cuenta con informacion disponible para este rubro y tampoco hay alguna explicacion
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Indicadores

En caso de que el programa mida sus resultados con indicadores, éstos cuentan con las

siguientes caracteristicas:

Relevante (estd directamente relacionado con algin aspecto fundamental del
objetivo del programa).

Pertinente (tiene suficientes elementos para emitir un juicio sobre el desempefio del
programa y si la informacién que proporciona el indicador es apropiada para
describir los logros del programa).

Confiable (tiene medios de verificacion y método de calculo establecidos).

Muestran el logro de objetivos relacionados con fin o proposito

A continuacion, se presentan los criterios de la valoracion:

Valoracion |Descripcién de la valoracion

Destacada: Se tienen todas las caracteristicas establecidas.

Adecuada: Se tienen tres de las caracteristicas establecidas.

Moderada: Se tienen dos de las caracteristicas establecidas.

Oportunidad de Mejora: Se tiene una de las caracteristicas establecidas.

de porqué no se cuenta con informacion.

Cobert

ura

El programa debe mostrar y clasificar el universo de poblaciones que se encuentran

relacionados con su linea de accion. Para ello, el programa debe cumplir con la siguiente

informacion:

Se encuentra definida y cuantificada la Poblacién Atendida (poblacion beneficiada
por un programa en un ejercicio fiscal).

Se encuentra definida y cuantificada la Poblacion Objetivo (poblacion que un
programa tiene planeado o programado atender para cubrir la poblacion potencial

y que cumple con los criterios de elegibilidad establecidos en su normatividad).
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e Se encuentra definida y cuantificada la Poblacién Potencial (poblacion total que
presenta la necesidad o problema que justifica la existencia de un programa y que,
por lo tanto, pudiera ser elegible para su atencion).

e Las poblaciones se encuentran desagregadas por entidad, municipio, localidad y
por sexo, en caso de aplicar.

¢ La unidad de medida de las poblaciones es pertinente y se encuentra homologada
(la unidad de medida debe referirse a quien recibe directamente el beneficio del
programa, no necesariamente son personas).

e El programa cuenta con datos de evolucion de la cobertura (referencias de afios
anteriores) que concuerde con los afios de operacion del programa, en caso de

aplicar.

Valoracion |Descripcién de la valoracion

Destacada: Se tienen todas las caracteristicas establecidas.

Adecuada: Se tienen tres de las caracteristicas establecidas.

Moderada: Se tienen dos de las caracteristicas establecidas.

Oportunidad de Mejora: Se tiene una de las caracteristicas establecidas.

SD: No se cuenta con informacién disponible para este rubro y tampoco hay alguna explicacion

de porqué no se cuenta con informacion.
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Anexo 6.- Ficha “Difusion de los resultados de la evaluacién”

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 evaluacion 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:

Instrumentos de recoleccion de informacion:

Cuestionarios Entrevistas Formatos Otros Especifique:

Descripcion 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 brevemente las conclusiones de la evaluacion:

3.2 Describir las recomendaciones de acuerdo a su relevancia:

1:

2:

4. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA

4.1 Nombre del coordinador de la evaluacion:

4.2 Cargo:

4.3 Institucién a la que pertenece:

4.4 Principales colaboradores:

4.5 Correo electronico del coordinador de la evaluacion:

4.6 Teléfono (con clave lada):

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 Autbnomo

5.5 Ambito gubernamental al que pertenece(n) el(los) programa(s):
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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 Adjudicacién Directa__ 6.1.2 Invitacion a tres__ 6.1.3 Licitacion Publica
Nacional

6.1.4 Licitacion Publica Internacional 6.1.5 Otro: (Sefalar)

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacion:

6.3 Costo total de la evaluacion: $ ( 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:
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Anexo. Formato de verificacion revision de las evaluaciones entregadas. Calidad
de recomendaciones.

Recomendaciones = Trazabilidad Claridad | Especificidad Factibilidad Comentarios

(1) Abrir el nimero de renglones necesarios para relacionar las recomendaciones
(2) Anotar los comentarios que se estimen necesarios para aclarar alguna situacion
especifica. NOTA: Lo ideal para cada recomendacion es tener las cuatro
caracteristicas llenas en "Si". Aquellos Subcriterios que presenten "No" dentro de
su respuesta deben ser atendidos por el consultor a la brevedad.

Anexo. Formato de verificaciéon Trazabilidad

Numero Recomendacion Hallazgo Preguntas de Comentarios

investigacion
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