CONEVaL

Consejo Nacional de Evaluacion
de la Politica de Desarrollo Social

FAM Asistencia Social

Datos de identificacion del programa

SALUD

Valoracion global EdR 2023

Ramo 33
Dependencia
Clave del Programa 1006

Propésito

Poblacion sujeta de asistencia social
vulnerable por carencias sociales,
preferentemente en de zonas rurales,
urbanas, indigenas, marginadas y
localidades de alto y muy alto grado de
marginacién o rezago social que son
beneficiarios de la Estrategia Integral de
Asistencia Social, Alimentacion y Desarrollo
Comunitario, mejoran sus determinantes
sociales de la salud.

Nombre del indicador

Apartado 1. Orientacion a resultados del Propésito

Se identifica la poblacion objetivo

Val

aciones glo

les anteriores

Valoracion global EdR 2021

Valoracion global EdR 2019

e de Resultados 2023

Se identifica el cambio esperado como
resultado de la entrega de los bienes o

Valoracion

El cambio esperado se observa en la
poblacion objetivo

Se sugiere buscar un término genérico que
agregue a todas las subpoblaciones para tener
una poblacién objetivo mas concisa: en el
documento de la Estrategia Integral de Asistencia
Social Alimentaria y Desarrollo Comunitario
(EIASADC) 2020 se utiliza el término “poblacion
en situacién de vulnerabilidad ubicada en
municipios y localidades de alta y muy alta
marginaciéon”, precisando su definicién o
desglose en una nota complementaria.

Comentario

Al igual que en la Poblacion Objetivo, se deben
agrupar los multiples objetivos de los programas
que componen la EIASADC en uno solo.

De acuerdo a la AT 2021 se sugiere modificar el
objetivo del Propdsito de la siguiente manera: “La
poblacién en situacion de vulnerabilidad ubicada
en municipios y localidades de alta y muy alta
marginaciéon mejoran sus determinantes sociales
de la salud”.

Para ello es importante que adicional a la nota
donde se detalle a quiénes se considerard como
poblacién en situacién de vulnerabilidad se
incorpore una nota con la descripcion de los
determinantes sociales de la salud a los que hace
referencia el Fondo.

Apartado 2. Medicion de resultados (indicadores de Propésito)

Definicién del indicador

Método de calculo

Es Es

E:
Relevante

Es Claro

Valoracién

El indicador mide el porcentaje de
localidades de alta y muy alta marginacion
con Grupos de Desarrollo Constituidos
Porcentaie de localidades de alta y muy | 9Y€ han mejorado alguno de los|(Numero de localidades de alta y muy alta
alta m;r TR e @ og dg componentes de la salud y el bienestar|marginacion con GD constituidos, que han
9 o P comunitario,  organizaciéon  para lalmejorado alguno de los determinantes
1 |Desarrollo  Constituidos que han ” . . L . - 0.5 1 1 0.5
mejorado alguno de los componentes autogestion, autocuidado, ’allmenFaC|c_>n sougles de la salud en el afio t / T_otal_c}e
b B eal) ¥ ¢ s CiEns correcta y local, economia solidaria,|localidades de alta y muy alta marginacién
y ‘|espacios  habitables 'y sustentables,|con GD constituidos el afio t)x 100
gestion integral de riesgos, recreacion y
manejo del tiempo libre, sustentabilidad,
paz.
Muestra la variacién en la nutricién de la
poblacion escolar (5 a 11 afios) a nivel P ie de nif " |
nacional, contra la medicién inmediata {({Forgzniz) de ninas y ninos escolares
. Vi .. | con prevalencia combinada de sobrepeso
P . anterior. La evaluacion del estado nutricio f ~ ;
2 Var|a0|9n del estado nutricio ~de la de la poblacién expone la prevalencia y__obe&da_c! en el afo t)/(Porcentaje d_e 1 1 1 1
poblacion escolar (5 a 11 afos) combinada de sobrepeso y obesidad, lo nifas y nifios escolares con pr'evalenma
P combinada de sobrepeso y obesidad en el
que representa de manera indirecta las afio t - 1))-1)*100
tendencias de la nutricion, relacionadas
con la dieta y habitos alimentarios.
Poblacion beneficiaria de la Estrategia | Indicador que permite conocer el consumo| (Poblacion con mas de 80 puntos en el
3 Integral de Asistencia Social,|de las dotaciones, asi como los habitos|Indice de Alimentacién Saludable (IAS) en 05 1 1 0
Alimentacién y Desarrollo Comunitario |alimentarios de la poblacion beneficiarialel afio t/ Poblacion beneficiaria de los ’
que mejora sus habitos alimentarios. |de los programas alimentarios. programas alimentarios en el afio t) * 100
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Nombre del componente

Apartado 3. Asociacion légica (Propésito y Componentes)

El bien o servicio es necesario para lograr el Propésito

Valoracion Comentario

En su conjunto, los Componentes son suficientes para lograr
el objetivo de Propésito Semaforo
Valoracion Comentario

Capacitaciones otorgadas en materia
de los determinantes sociales de la
salud (autocuidado, recreacién vy
manejo del tiempo libre, gestion integral
de riesgos, espacios habitables
sustentables, alimentacion correcta y
local, economia solidaria y
sustentabilidad), a Grupos  de
Desarrollo constituidos en localidades
de alta y muy alta marginacion.

Proyectos comunitarios implementados
en materia de los determinantes
sociales de la salud (autocuidado,
recreacion y manejo del tiempo libre,
gestion integral de riesgos, espacios
habitables sustentables, alimentacion
correcta y local, economia solidaria y
sustentabilidad), a Grupos  de
Desarrollo constituidos en localidades
de alta y muy alta marginacion.

Apoyos alimentarios con calidad nutricia
distribuidos

Evaluaciéon de la conformaciéon de
apoyos realizada por el SNDIF

Los componentes son los bienes y servicios que
0 entrega el Fondo, el indicador no expresa lo que se
esta entregando, sino una actividad.

Se sugiere seguir la sintaxis establecida por la MML
1 para mejorar la claridad de los Componentes: verbo
en infinitivo + objeto directo
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CONEVaL

Consejo Nacional de Evaluacién
de la Politica de Desarrollo Social

Nombre del
indicador:

Método de calculo:

Criterio

1006 FAM Asistencia Social

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

(Ficha Indicadores)

Semaforo

Porcentaje de localidades de alta y muy alta marginacion con Grupos de Desarrollo
Constituidos que han mejorado alguno de los componentes de la salud y el bienestar

comunitario.

(Numero de localidades de alta y muy alta marginacion con GD constituidos, que han
mejorado alguno de los determinantes sociales de la salud en el afio t / Total de
localidades de alta y muy alta marginacion con GD constituidos el afio t)x 100

Elemento valorado

Valor

Observacion CONEVAL

Calidad

¢ El nombre del indicador es autoexplicativo?
Expresa correctamente la unidad de medida, no utiliza
acrénimos o los define de manera precisa

Se sugiere agregar una nota en la que se sefiale qué son los Grupos de
Desarrollo Constituidos, ¢ Cémo mediran si cuenta con al menos uno de
los determinantes?

Calidad

¢El método de célculo y nombre del indicador son
congruentes? (Para valorar la pregunta deben
considerarse elementos del método de calculo como
unidad de medida, periodos de referencia, asi como la
congruencia entre dichos elementos)

Se sugiere reemplazar "afio t" por "periodo t"

Calidad

¢La definicion y el nombre del indicador son
congruentes?

Calidad

¢ El método de calculo y la definicion del indicador son
congruentes? (Para valorar la pregunta deben
considerarse elementos del método de calculo como
unidad de medida, periodos de referencia, asi como la
congruencia entre dichos elementos)

Calidad

¢ El método de célculo del indicador esta expresado
como una férmula matematica que relaciona dos o
mas variables?

Relevancia

¢El indicador es relevante para el objetivo asociado?
(Debe medir el qué y/o el quién en el objetivo)

Pertinencia

¢El indicador es apropiado para el nivel de la MIR al
que esta vinculado? (Se considera que el indicador es
apropiado si es de resultados a nivel de Fin y
Propésito; y si es de gestion a nivel de Componentes y
Actividades)

Monitoreabilidad

¢ Es posible identificar el nombre del documento, base
de datos o publicaciéon que sirve como fuente de
informacién?

Monitoreabilidad

¢;Se incluye el area responsable que genera,
administra o publica la informacion?

Monitoreabilidad

¢, Se incluye la ubicacion fisica (area administrativa que
la resguarda) y/o liga electronica de consulta?

Es necesario incluir la ubicacién de los medios de verificacion, si es
fisica debe sefialarse el area administrativa que la resguarda, si es
electronica debe sefalarse la liga electrénica de consulta verificando
que dirija al sitio en el que se encuentra la informacion.
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CONEVaL

Consejo Nacional de Evaluacién
de la Politica de Desarrollo Social

Nombre del
indicador:

Método de calculo:

Criterio

1006 FAM Asistencia Social

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

(Ficha Indicadores)

Semaforo

Variacion del estado nutricio de la poblacion escolar (5 a 11 afios)

(((Porcentaje de nifias y niflos escolares con prevalencia combinada de sobrepeso y
obesidad en el afio t)/(Porcentaje de nifias y nifios escolares con prevalencia
combinada de sobrepeso y obesidad en el afo t - 1))-1)*100

Elemento valorado

Valor

Observacion CONEVAL

Calidad

¢ El nombre del indicador es autoexplicativo?
Expresa correctamente la unidad de medida, no utiliza
acrénimos o los define de manera precisa

Calidad

¢El método de célculo y nombre del indicador son
congruentes? (Para valorar la pregunta deben
considerarse elementos del método de calculo como
unidad de medida, periodos de referencia, asi como la
congruencia entre dichos elementos)

Se sugiere reemplazar "afio" por "periodo"”

Calidad

¢La definicion y el nombre del indicador son
congruentes?

Calidad

¢ El método de calculo y la definicion del indicador son
congruentes? (Para valorar la pregunta deben
considerarse elementos del método de calculo como
unidad de medida, periodos de referencia, asi como la
congruencia entre dichos elementos)

Calidad

¢ El método de célculo del indicador esta expresado
como una férmula matematica que relaciona dos o
mas variables?

Relevancia

¢El indicador es relevante para el objetivo asociado?
(Debe medir el qué y/o el quién en el objetivo)

Pertinencia

¢El indicador es apropiado para el nivel de la MIR al
que esta vinculado? (Se considera que el indicador es
apropiado si es de resultados a nivel de Fin y
Propésito; y si es de gestion a nivel de Componentes y
Actividades)

Monitoreabilidad

¢ Es posible identificar el nombre del documento, base
de datos o publicaciéon que sirve como fuente de
informacién?

Monitoreabilidad

¢;Se incluye el area responsable que genera,
administra o publica la informacion?

Monitoreabilidad

¢, Se incluye la ubicacion fisica (area administrativa que
la resguarda) y/o liga electronica de consulta?
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CONEVaL

Consejo Nacional de Evaluacién
de la Politica de Desarrollo Social

Nombre del
indicador:

Método de calculo:

1006 FAM Asistencia Social

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

(Ficha Indicadores)

Semaforo

Poblacién beneficiaria de la Estrategia Integral de Asistencia Social, Alimentacion y
Desarrollo Comunitario que mejora sus habitos alimentarios.

(Poblacién con mas de 80 puntos en el indice de Alimentacién Saludable (IAS) en el
afo t/ Poblacion beneficiaria de los programas alimentarios en el ario t) * 100

la resguarda) y/o liga electrénica de consulta?

Criterio Elemento valorado Valor Observacion CONEVAL
¢ El nombre del indicador es autoexplicativo?
Calidad Expresa correctamente la unidad de medida, no utiliza 1
acrénimos o los define de manera precisa
¢El método de calculo y nombre del indicador son Se sugiere reemplazar "afio" por "periodo". Para que sean congruentes,
congruentes? (Para valorar la pregunta deben se esperaria que, en el método de calculo, tanto en el denominador
Calidad considerarse elementos del método de calculo como 0 como en el numerador se hable de la poblacién beneficiada de los
unidad de medida, periodos de referencia, asi como la programas alimentarios, en este caso de la Estrategia Integral de
congruencia entre dichos elementos) Asistencia Social, Alimentacion y Desarrollo Comunitario.
La definicion del indicador debe sefialar de forma descriptiva qué es lo
que mide el indicador, debe existir una clara vinculaciéon entre el
nombre del indicador y su definicién. Por ejemplo: El indicador mide la
Calidad ¢La definicibn y el nombre del indicador son 0 proporcién de la poblacién beneficiaria del programa Estrategia Integral
congruentes? de Asistencia Social, Alimentacién y Desarrollo Comunitario que mejor6
sus habitos alimentarios en el periodo t, con respecto a la poblacién
beneficiaria de la Estrategia Integral de Asistencia Social, Alimentacion
y Desarrollo Comunitario total en el mismo periodo de medicion.
¢ El método de calculo y la definicién del indicador son
?
. cong_ruentes. (Para valorar . la pregupta deben Para que exista congruencia la definicién del indicador deberia describir
Calidad considerarse elementos del método de calculo como 0 - X .
) ) . f : de manera directa el método de calculo.
unidad de medida, periodos de referencia, asi como la
congruencia entre dichos elementos)
¢El método de calculo del indicador estd expresado
Calidad como una férmula matematica que relaciona dos o 1
mas variables?
. ¢El indicador es relevante para el objetivo asociado?
Relevancia . A L - 1
(Debe medir el qué y/o el quién en el objetivo)
¢El indicador es apropiado para el nivel de la MIR al
que esta vinculado? (Se considera que el indicador es
Pertinencia apropiado si es de resultados a nivel de Fin y 1
Propésito; y si es de gestion a nivel de Componentes y
Actividades)
¢ Es posible identificar el nombre del documento, base L
. - S . Es necesario indicar el nombre del documento, base de datos o
Monitoreabilidad de datos o publicaciéon que sirve como fuente de 0 L :
. - publicacion de ambas variables
informacién?
. . . Se sugiere sefalar el area responsable que genera, administra o
Monitoreabilidad (,Se_ .mcluye el area res_ponsable” que  genera, 0 publica la informacién de ambas variables.
administra o publica la informacion?
Se sugiere sefialar la ubicacion de los medios de verificacion, si es
Monitoreabilidad ¢, Se incluye la ubicacion fisica (area administrativa que 0 fisica se debe sefalar el area administrativa que la resguarda, si es

electronica se debe incluir la liga de consulta verificando que dirija al
sitio en el que se encuentra la informacion.
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