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TEPEACA 

Ficha Técnica del Programa presupuestario 

Di nostico deliPrograma esupuestario 

Datos deidentificación del Programa Presupuestario (Pp) 

Nombre del Municipio: 

Ejercicio fiscal: 

Nombre eel Programa presupuestario: 

¡Clave del Programa presupuestario: 

|Dependencia o Entidad responsable del Pp: - 

ca, Puebla — 

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF 

1.1 Descripción del Problema 

El municipio de Tepeaca ubicado en el estado de Puebla contando con 84,270 habitantes distribuida en un 51.9% de mujeres y un 48.1% de hombres, 
servicios de salud pública, evidenciados por una proporción consi 

enfrenta un desafío significativos en la provisión de 
iderable de la población sin acceso adecuado a atención medica En cuanto a los datos obtenidos del Censo de Población y Vivienda en materia de salud, el 56:93% de la población de Tepeaca se encuentra afliada a una institución de salud, mientras que el 43.02% se encuentra sin afiliación alguna. El 9.519% de la población de Tepeaca estd afiliada al IMISS y el 3.56% al ISSSTE, En el tema de discapacidad, en 2020 la población con discapacidad es de 3,150 personas y las principales discapacidades presentes en la población de Tepeaca fueron las siguientes: 1.66 % con discapacidad fisica, 1.56% con discapacidad visual y 0.85% con discapacidad auditiva, 0.79% con discapacidad motriz y 0.67% con discapacidad para comunicarse 

Es prioritario que se realicen mejoras en la prestación de servicios de salud pública a la sociedad, implementar programas o campañas de atención a la salud para asl disminuir enfermedades y mejorar la calidad 
de vida de los habitantes. Con base en información emitida en el año 2020 por el CONEVAL 65,491 personas presentaron situación de pobreza del Municipio de Tepeaca y desafortunadamente 31,648 personas no cuentan con los recursos para una educación que cree una alimentación nutritiva y de calidad 

Justiticación e 

El programa presupuestario llamado "Salud y Nutrición para todos " tiene como objetivo mejorar y ofrecer un servicio de salud pública más eficiente, incrementando el número de personal médico, y con un mayor número de programas de salud pública, creando una mejor educación nutricional, incentivando a mejorar los hábitos personales en la población. La población objetivo de este programa presupuestal son los 84,270 habitantes del municipio en el cual se busca que cada habitante cuente con un servicio de salud eficaz, Asimismo, dicho programa ofrece una estrategia de seguridad alimentaria en las escuelas, consistente en la operación de los desayunadores escolares para combatir la desnutrición y desarrollar una mejor educación en hábitos alimenticios. 
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Tepeaca, enfrenta diversos desafíos sociales que requieren una intervención minuclosa para promover su desarrollo sostenible. Con una población de 84,270 habitantes, Tepeaca presenta una realidad marcada por la desigualdad social, carencias sociales, pobreza y una prioridad urgente de atender a grupos vulnerables. 

La desigualdad social de Municipio de Tepeaca través del coeficiente de Gini, sitúa al municipio entre las localidades con menor igualdad social en la región, con un grado de 0.384. Esta desigualdad se manifiesta 
en varios indicadores, como el acceso limitado a la seguridad social y a servicios básicos de vivienda, así como en el rezago educativo y la falta de acceso a la alimentación en ciertos sectores de la población. 

Además, la falta de acceso a internet y la limitada infraestructura de transporte público dificultan aún más el acceso de la población a oportunidades económicas y sociales, especialmente en zonas rurales y comunidades marginadas. 
La población objetivo se refiere a las personas beneficladas con los Programas de entrega de despensa "PAMEL", INCONUT", Rescate Nutrición", "Adulto Mayor", "Personas con discapacidad", PROAANAC Niñ y PRORANAC Adulto, personas beneficiadas con la operación de los Desayunadores modalidad caliente y frío y las Personas atendidas en el Centro de Rehabilitación Integral con servicios y/o terapia. 

¡Ante esto, si no existiera algún programa de apoyos alimenticios aumentaría la desnutrición, las carencias sociales Y la pobreza. Así mismo de no existir el Centro de Rehabilitación Integral no tendrían un libre 
acceso a la calidad de vida de los grupos vulnerables. 

VOlUción del groblema 

Debido a que el programa presupuestal es de nueva creación, aún no hay un tipo de impacto y no puede evolucionar, las variaciones se verán a partir cuando concluyan el presente ejercicio fiscal. 
de atención 

El Municipio de Tepeaca ha implementado diversas estrategias y programas destinados a mejorar y crear un acceso a la salud pública más eficiente atendiendo a todos los habitantes del municipio que necesiten 
de estos servicios. 

Una de las principales experiencias de atención que coordina el DIF de Tepeaca, es la entrega de despensas mediante la operación de los siguientes Programas: "PAMEL", INCONUT", Rescate Nutrición" 
Mayor", "Personas con discapacidad", PROAANAC Niño" y PROAANAC Adulto. 

Asimismo, el DIF coordina el Programa “Puebla Nutrida”, donde se imparten pláticas con el tema “midete”, generando conciencia en las buenas prácticas de salud, abordando problemáticas de salud desde la adolescencia, la buena alimentación y el chequeo médico (medición de peso, talla y el índice de masa corporal). 

Otra experiencia que coordina el DIF, es la operación de los desayunadores en su modalidad caliente y frío. La modalidad caliente permite la integración de diversos menús cíclicos que integran variedad de 
macronutrientes, verduras, cereales integrales, leguminosas y/o alimento de origen animal, además de fruta fresca de temporada, necesarios para el buen desarrollo fisico y mental de niñas y niños. 

La modalidad frío, consta de entregar 1 brick diariamente a cada beneficiario de las diferentes instituciones educativas. 
Por último el DIF coordina la operación del Centro de Rehabilitación Integral (CRI) donde se brindan servicios a grupos vulnerables, consistentes en terapia física, psicología, terapia ocupacional y terapia de 
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1.2 Metodologia p: ación de la población objetivo y definición de fuentes de informació 

Metodología para la Identificación de la Población Objetivo y Definición de Fuentes de Informació 
Datos sobre la situación de pobreza y rezago social: Utilizar información de la población en situación de pobreza del Municipio de Tepeaca y de las carencias sociales que emite el CONEVAL, 

Análisis del padrón de beneficiarios que reciben despensas de los Programas "PAMEL", INCONUT", Rescate Nutrición", "Adulto Mayor", "Personas con discapacidad", PROAANAC Niñí 
PROAANAC Adulto. 

*Análisis de los Programas de Desayunadores en su modalidad caliente y frio. 
*Análisis de personas atendidas en el Centro de Rehabilitación Integral (CRI). 
eBefinicién de Fuentes de Información: 
*Mdicadores de situación de pobreza y rezago social que emite CONEVAL, 

*Datos de personas con discapacidad (CONEVAL 2020). 
*Badrón de beneficiarios que reciben apoyos alimentarios, emitido por el DIF. 
«Bersonas beneficiadas en el Centro de Rehabilitacion Integral (CRI) del DIF. 
°Bersonas beneficiadas por la operación de los Programas desayunos en su modalidad caliente y frio, que emite el DIF. 

Defime 

Cuantificación: 84,270 Habitantes de Tepeaca 

Población Potencial 

84,270 Habitantes de Tepeaca Criterios de Derivado de la naturaleza del pi 
E selección de población; por lo tanto el criterio de focalización es: Población Focalización total 

84,270 Habitantes de Tepeaca 

Población Objetivo 
E Derivado de la naturaleza del programa no puede existir un sesgo de 84,270 Habitantes de Tepeaca Criterios de prog P El 
Esl selección de población; por lo tanto el criterio de focalización es: Población | Focalización total 



20,000 habitantes se benefician de manera directa en campañas de 

vacunacion y en jornadas de Atención Médica 

+ 
64, 270 Habitantes se benefician de manera indirecta, se considera a toda 
la población, contemplando la atención a Agua potable, supervisión en las 

casas de Salud de las Juntas auxiliares y comunidades. 

4,270 Habitantes de Tepeaca 

Población atentida 

(beneficiarios) 84,270 Habitantes de Tepeaca 

Derivado de la naturaleza del programa no puede existir un sesgo de 
seleccion de población; por lo tanto el criterio de focalización es: Poblaci 

total 

Criterios de 
Focalizacién 
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@ Ficha Técnica del Programa presupuestario 

Tepeaca, Puebla 
— — 2025  Nombra del Programa presupuestaro: — Salud y Nutricion para Todos ‘Glave del Proptama presú puestrio: _ —pPOI 

oo Departamento de Salud, Sistema Munici; 
Dependancia o Entidad responsable del P 

Árbol de problemas 

Menor Calidad de Vida 

Aumento en la tasa de morlalidad 

Ala ncidencia de enfermedades prevenibles por vacunas 

EFECTOS 

PROBLEMÁTICA 
Deficiencia en las IDENTIFICADA condiciones de salud pública en Tepoaca 

— 
Baja cobertra de Malas condiciones de Falla de personal vacinadón salubridad 

E — 
" Falta de programas de s infraestructura del agua 

¿condmicos condiciones 

+ — Falta de educación en 

Fala de cullura de 
euidado y prevención 

Malos Hebitos personales 

#



Anvoldaobjtos 

Disminución en la lsa de modaidad 

Disminución del ncico de enlemmadados proveniles por 

oBIEno Eficlencia en las condiciones de salud pública on Tepoaca 

la cobertya de 
Inremento en el ersonal vacunación 

medco 

Aumento en it Mayorcaad dl g 
menios Aumento e programas de salud 

e Vi a conros vcinos an 
mejores emiiores ; Buera alimentaión 

Auento de recursos económicos — Mejorarlascondiciones para Incomentar la educacón en "U ambiente mas sano “al de l poación 

J uidado y prevención 

Buenos habios porsonacs 
Estrategía para la selección d alteralivas, 

[Esplicarbevemenie por ué s mediin u conuluán l nerención del PP o1 las opcinea de aczón i elcias paalgrar el oevo anl debe an rlacióncon lool o e al ann de Programación. Respondiendo las sguentes pregunias [¿Géles sonles meceriamos empleados para l entrega de bines y sanicio al poblaciónobjevo? ¿Han ul e o3t 
1 -¿Cuálesson os meconiamos empleados para la enega de ienes Scricios a la pablación objelno? 
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a) 
TEPEACA 

Datos de identificación del Programa Presupuestario (Pp) 
Nombre del Muntcipl 

Clave del Programa presupuestario: — 
Dependencia o Entidad responsable del Pp: 

ma presupuestario: E— 

Nivel de objetivo de la MIR 

Ficha Técnica del Programa presupuestario 

3 Alineacion del Programa presupuestario alos Instrumentos de Planeación Estratégica 

Tepesray ea 
200 

— ay ey — 
PPOL 

Deportamento de Sals,ites ruicipa DI 

‘Objetivos de Desarrollo Sostenible (0DS) Agenda 2030 
Objetivos Metas 

Objetivos con enfoque de 
perspectiva de género e 

igualdad 

Fin 
Contribuir al mejoramiento de la salud de los 

habitantes de Tepeaca, mediante el 
otorgamiento de servicios de salud 

3. Salud y bienestar. 
6. Agua limpia y saneamiento, 

3.1 Para 2030, reduelrla tasa mundial do mortalidad matorna a menos de 70 por cada 100.000 nacidos 
3.2 Para 2030, poner i a las muertes ovtables de ecién nacidos y de niños menros de 5 años. 
togrando que lodos los países Itenten reducir a mortalidad neonatal al monos a 12 por cad 1.000 
nacidos vivos y la mentalidad de los niños menores de 5 años al menos a 26 por cada 1.000 nacidos 

ivos. 

3.3 Para 2030, poner f las epiGemias del SIDA, la ubsrculosis, la malria y las onformedades 
Nropicales desalencidas y combali la hepati, las onformodados ransmildas por l aqua y oras 

enfermedados transmisibes 
34 Para 2030, reducir on un orcio la morialidad prematura por enfermedades no tansmisibles 

meianio su provención y tralamiento y promover la salud mental y ol bienostar. 
$.7 Paia 2030, garanizar el cceso universal  os Serviios de salud sexunl y reproduciva, inchidos 
105 de planifcación famiiar información y oducación, y la Integración de a salud reproductva en las 

eetratecias y los progtamas narionales 
63 Pera 2000, mejora a calidad dol agua reduciento la contaminación, Miminando el verimiento y 

rminimizando la emisión de productos quimicos y materiles pelarosos, reduclendo a la mitad el 
[porcontaje de aguas residuales si tetar y aumentando considerablemente el reciciado y la eutización| 

segura a ivel mundia 

PMD Eje Transversal - 
Igualdad Sustantiva 

Propósito La población del municipio de Tepeaca tiene 
acceso a servicios de salud de calidad 

3. Salud y bienestar. 
6. Agua limpia y saneamiento. 

3.1 Para 2030, reduc l asa mundll de mortalidad matema a menos de 70 por cada 100.000 nacidos 
5.2 Para2030, poner l a las mueres eviablas e rción nucios y de niños menores de 5 s, Togrando que tecos lo palves inento roduci la o dad neonatl al menos 12 or cada 1000 nacidos vivos y a mortaldad de 10 niños menores de 5 años al menes a 25 por cada 1.000 naedos 

33 Para 2030, poner f a las epidemias dol SIDA, la ibercutoss, la malaria y las enfermodados 
tropicales dosalondidas y combalr la hepalis, las enfermedades tanemiidas por el agua y ovas 

enformedades transmisitos, 
34 Para 2030, recuci en unlerio la mortalidad promalura por onfermedades no tansmisibles 

mediante su prevención y tratamiento, y promover la salud mental y el bieneslar 
127 Para 2030, garantzar el acceso unersal 
105 de planficacion famil 

los servicios de salud soxual y roproductiva, Incluidos 
iformación y educación, y la Itegración de la salud reproduciiva n las 
estralegias y los programas nacionales. 

.3 Para 2030, mejorr la calidad del agua reduciendo la contaminación,eliminando el verimiento y 
minimbzando la emisión de productos químicos y matertales polgrosos, reduciendo a la mitd el 

[porcentaje de aguas resicuales si alar y aumontando considerablemento el recicado y la reuilización 
segura a ivel mundial 

PMD Eje Transversal - 
Igualdad Sustantiva 
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Eje 

Objetivo 

Estrategias 

Alineacion al Alan Munieipalde Desarrolle 

Líneas de Acción 

1. Tepeaca en Armonfa e e e r e nA c 
[oo eee R e T NAA De y ENe E— s aaa 

Temática 
42 salud 

Objetivo 

Estrateglas 

Líneas de Acción 

Inerementar el acceso oportuno y d calida a ls ervicos de salu, bajo un enfoque Incluyente 

Genera as condiionespara quelas poblanas  lospoblanosrecbanatención médicade calida yserios de sal equitativos 

2 
¡Miecdoras %uda o' …b.(s servicio de slud 

2 
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TEPEACA Ficha Técnica del Programa presupuestario 

4. Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) 

í Datos e Identificación del Programa Presupuestari e m \ Nombre del Miuniclpio: 
jercieo fiscali 

Tepeaca, Puebla 

Nombre del Prowrama presupuestario: 1 
u.mt-l Programa presupuestarios ] 
Dependencia o Entidad responsable el Pp: | 

Contribuir al mejoramiento de la salud de los habitantes de 
Tepeaca, mediante el otorgamiento de servicios de salud 

Porcentaje de población atendida 
directemente por el programa con 
servicios de salud 

Reporte de Beneficiarios del Programa 
PP2025 INEGI, Censo Poblacional 2020 

Disponibilidad y acceso a medicamentos, insumos y 
personal médico suficiente en el sistema de salud estatal 
y federal. 

La población del municipio de Tepeaca tiene acceso a servicios de| 
salud de calidad 

Inversión per cápita de los servicios de 
salud otorgados 

MIR del Programa Presupuestario 
INEGI, Censo Poblacional 2020 

Las personas Lienen hábitos de vida saludable, realizan 
actividad fisica constante y mantienen un estilo de vida 
saludable. 

[Campaí de urientación y promoción a la salud y nutricion de las 
personas implementada 

Parrentaje de acciones de orientación 
Y promoción a la salud y nutrición 
realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
Componente PP2025; Reporte 

Las personas llevan a cabo las recomendaciones 
recibidas 

[Atenciones médicas que mejoren la salud de la población 
otorgadas 

Porcentaje de atenciones médicas 
jotorgadas 

[Formato de Cumplimiento de 
Componente PP2025; Reporte 

Las personas siguen las indicaciones recibidas en las 
consultas 

[Campaña de prevención y detes 
) implementada 

n de enfermedades Porcentaje de acciones de prevención 
y detección de enfermedades 
realizadas 

[Formato de Cumplimiento de 
|Componente PP2025; Reporte 

las personas llevan a cabo las recomendaciones recibidas 
y mantienen un monitoreo constante de su salud 

Realización de acciones de difusión en Materia de Salud 
11 [(Depende de otra instancia: Secretaría de salud Estatal 

Porcentaje de acciones de dif 
realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; enlace; fotos 

Los medios de comunicación locales tienen un impacta 
aceptable; la población tiene acceso a redes sociales. 

Otorgamiento de consultas de nutrición para detectar, evaluar y 
proponer medidas apropiadas para prevenir y reparar los daños 
nutricionales en el área de la Salud Pública. (Bajo demanda) 

Porcentaje de consultas otorgadas Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; fotos La socledad asiste a las consultas, 

Realizacion de pláticas: Psicológicas, Médicas, Jurídicas, etc. Porcentaje de pláticas realizadas Formato de Cumplimiento de 
Actividades PP2025; fotos 

Existe un interés de la comunidad en asistir a las 
[consultas. 

Impartición de pláticas y talleres sobre salud mental Porcentaje de pláticas y talleres 
impartidos 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; reporte; fotos Existe una participacion de la comunidad, 

Impartición de ponencias, plát 
salud 

s as, talleres de promoción a la Porcentaje de ponencias, pláticas y 
talleres impartidos 

Formato de Cumplimiento de 
Actividades PP2025; fotos Existe una participación de la comunidad. 
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ACTIVIDADES 
(COMPONENTE2) 

ACTIVIDADES 
(COMPONENTE 3) 

Realización de pláticas para orientar a las personas a una mejor 
calidad de vida (Bajo demanda) Porcentaje de plilicas realizadas 

[Formato de Cumplimiento de 

fotos 
[Actividades PP2025; lista de asistencia; | Hay Interés y asistencia de la comunidad. 

Realización de pláticas de temas informativos y preventivos 
sobre nutrición (Bajo demanda) Porcentaje de pláticas realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
Actividades PP2025; fotos; lista de 
asistencia 

Existe una adecuada participación de la comu 

Realización de Jornadas de Salud Porcentaje de jornadas de salud 
realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; lista de asistencia; 
reporte; fotos 

[Se cuenta con apoyo de instituciones de salud; hay una 
participación de la comunidad 

[Supervisión de las casas de Salud de las Inspectorías y Juntas 
[Auxiliares de Tepeaca 

Porcentaje de Casas de salud 
supervisadas 

Formato de Cumplimiento de 

reporte; fotos 
Actividades PP2025; lsta de asistencia;|Existe disponibilidad por parte de las Casas de Salud 

(Capacitación a jefas de Casa de Salud para una mejor atención 
Imedica 

Porcentaje de jefas de Casas de Salud 
(capacitadas 

[Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; lista de asistencia; 
reporte; fotos 

[Existe un interés por parte de las jefas de Casa de Salud 
para capacitarse. 

[Otorgamiento de consultas médicas a población general (Bajo 
demanda) Porcentaje de consultas otorgadas 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; bitácora de 
[consulta 

La población asiste a las consultas médicas. 

Realización de Jornadas de Atención a la Salud en equipo 
Imultidisciplinario 

Porcentaje de jornadas de Atención a 
la Salud realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; fotos; reporte Hay disponibilidad de la gente para asistir a las jornadas, 

Otorgar curaciones a población general (Bajo demanda) Porcentaje de curaciones otorgadas 
Formato de Cumplimiento de 
Actividades PP2025; bitácora de 
curaciones 

La sociedad requiere y acude por curaciones. 

[Otorgamiento de consultas médica a población adulta que 
Ipadece 9 se entuentra en riesgo de padecer algún tipo de 
diabetes (Bajo demanda) 

Porcentaje de consultas médicas 
otorgadas 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; bitácora de 
[consulta 

Esisten personas adultas mayores con padecimientos o 
síntomas de diabetes que acuden a consultas, 

Realización de Campañas de Vacunación contra enfermedades 
prevenibles (Bajo demanda) 

Porcentaje de campañas de 
Ivacunación realizadas 

Formato de Cumplimiento de 

reporte; fotos 
[Actividades PP2025; lista de asistencia;|La gente está dispuesta a vacunarse. 

[Supervisión de Calidad de Agua para consumo humano Porcentaje de superviciones de calidad 
del agua realizadas 

[Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; reporte; fotos 

a gente está informada sobre los riesgos de consumir 
agua contaminada. 

Realización de evaluaciones oportunas para control de peso y 
talla en escuelas (Bajo demanda) Porcentaje de evaluaciones realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; registro 
antropométrico; fotos 

Existe consentimiento de padres y coorcinación con 
escuelas. 

Emisión de certificados médicos (Bajo demanda) Porcentaje de certficados emitidos 
Formato de Cumplimiento de 
[Actividades PP2025; certificados 
digitales 

L2 población adopta medidas para mejorar y cuidar su 
selud. 

Identificación de enfermedades crónicas en miembros de la 
estancia SMDIF TEPEACA (Bajo demanda) 

Porcentaje de jornada de 
identificacion de enfermedades 
realizadas 

Formato de Cumplimiento de 
Actividades PP2025; bitácora de signos| 
vitales 

Los adultos mayores implementan medidas para mejorar 
su condición actual de salud. 

Realización de pláticas en centros educativos sobre 
[enfermedades transmisibles y no transmisibles (Bajo demanda) 

Porcentaje de pláticas en centros 
educativos realizacas 

[Formato de Cumplimiento de 

reporte; fotos 
[Actividades PP2025; lista de asistencia; Existe autorización de escuelas 

r 
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Rorabaier Modiiado Devengado; Jercdo 
Costo Total del Programa | $ 1,030,616.04| $ 1,303,65891 | $ 74859149 $ 723,712.61 

Fuente de Finandamento 
|Especificar: Especificar: Especificar: | Especificar: 15Recursos — Participacione scales: = — | p de 1.1 RecurosFscales | 

| | | 
Manto Esperifico (el 552,100,00 B omsic0s| $ s Fuente d Financiamiento) 

Clasificación Funcional y Programática Clasiicación Administraiva 
Finalidad Función Subtuncion Programa presupuestario 

letra mayíscula) 
2.0.0.0.0 SECTOR PUBLICO MUNICIPAL 

2.3.2 Prestación de 2.1.0.0.0 SECTOR PUBLICO NO FINANCIERO le 3.1.1.0.0 GOBIERNO GENERAL MUNICIPAL 2. DESARROLLO SOCIAL 23 SALUD Servicios de Salud a la E - Prestación de Servicios Públicos 
3.1.1.1.0 Gobiero Municipal Persona 
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1 
TEPEACA 

FIN 
Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI) 

Nombre del Municlplo 

Reporte: 2do. Trimestre 

Ficha Técnica del Programa presupuestario 

Tepeaca, Puebla 

Resumen Narrativo de la M| Contribulr al mejoramiento de la salud de los habitantes de Tepeaca, mediante el otorgamiento de servicios de salud 

DarO e CENEN ON de ON m eI nal 

Salud y Nutrición para Todos 
Dependencia o Entidad responsable| 

del P Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF 

Nombre del indicador:| Porcentaje de poblacón atendia directamente por el programa con senvcios de salud 
DatoRHe Bentileacionusling en 

Tipo de Indicador:| Estratégicos 
Descripción ¿qué mide el Indicador El indicador mide l porcentaje de la población del muniipi alencida de manera directa com servicos de sald que o7z el prgrama imensién del Indicador; Eficacia 

Unidad Responsable del ndicador de| 
Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF Unidad de medida:| perzona En 

[Numerador Personas divectas atendidas por el programa Método de cálculo o rármula del si clc [variable 1) porslprom 

L Ipanominadar — |rotal de habitantes en el municii a otal de habitantes en el municiio 

Medios de vericación de las varlables 
INumerador (Varlable 1) Reporta e Benefcaios del Programa Pr2DIS. 
[Denominador (Variable 2) INEG Censo Poblcional 2020 

claridad Relevancia Economía Menitoreable Adecundo Aporte marginal Caractoníicas del 
x E x E X 

[Justificación del cumplimiento de las 
[caracteristicas CREMAA 

Es claro porque describe de forma precisa y 
entendible "qué" se quiere medir 

Es relevante porque proporelona 
información esencial de lo que 

reallza una unidad administr: o son significativos 

Es económico porque los costos | Es monitoreable porque puede 
para su construcción y medición | — comprobarse de manera — | veríficar el desempeño de la unidad Stk il e be 

independiente 
rsadecuado porque pelmite | No aplica porquees el único ndicador para 
administrativa ejecutora 

Valor Año 
DetermnadaneMetas 

Perlodicidad: 
Línea base| 

3 o Sentido del indicador: Ascendente 

Acumulado 

Comportamiento del Indicador: Regular 

Observaciones y/o comentarios ertela ea 2 o 20 (metas de la Administración) 
Fresanda A 250% 27.0% 27.0% No hay datos disponibles del ejercicio 2024 para definir la Linea Baso, debido a que 

5 un indicador de nueva creación, La Meta se delerminó con la información del 
propio Programa Presupuestario El costo total del programa no incluya el conceplo Realizadal 

de Servicios Personales. 

%@//4



Programación de Matassubanuales 

| Metas TerTrimestre 2do Trimestre 3ro Trimestre Meta Anual 
| 

3 (acumulada) Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago sep oct Nov Dic 
Programada (2| o o o o o D D o o o o 20000 20000 

| Realizada 8) o o o o o D o 
Avance %6=[A)/(o)I*100 o o o o o o 0% 

Avnee 
Parámetros de semaforización| Aceptable — | 80-00% y0% | — Enviespo critco Cumplimiento del indicador 0% 120% 

Explicaciones y causas de las variaciones al incumplimiento de la programación 

TEPEACA… PUEBLA. . 

forfio Óre 
ns(iluw Municipal de Director del Departamento de Salud 

ón y Desarrollo Institucional - DESARTAMENTO / DE SALUD 
a “EPEACA, PUEBL/ 

DIF 
TEPEACA, PUEBLA. 

20242027 



B 
TEPEACA 

Nombre del Munlcipior 

Reporte: 2do, Trimestre 

Ficha Técnica del Programa presupuestario 

PROPOSITO 
Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (ETSI) 

Tepeaca, Puebla 

Resumen Narrativo de la MIR: 

Programa Presupuestari 

La población del muni 

DAt EN denticacion Del Pregíal Ueenal 

Salud y Nutrición para Todos 

lo de Tepeaca tiene acceso a servicios de salud de calidad 

Dependencia o Entidad responsable| 
del Pp: Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF 

Nombre del indicador: Inversión per cápita de los servieis de salud otorgados Tipo de indicador: Estratégicos 
Descripción ¿qué mide el indicador?| El ndicador mide la inversión promedio por habitante de os servicos de sald que otorza el programa Dimensión del ndicador; Eficacia 

Unidad de medida:| pesos mexicanos por habitante Unidad Responsable del Indicador de| 
Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF FIN:| 

[vumerador [sumatoria del ostottal eerido del programa Método de cálculo o Formula del - [(vatabl 1) . prog X==VIN2 Algortmo 
foeadon Denominador — rrl de hi y e re e habitantoson el muniiplo 

Wedio de veriicación de las variables 
[Numerador (Variable 1 IR del Programo Presupuestrio 
[Denominador (variable 2) INEGÍCensa Poblacional 2020 

Ciaridad nelevancia Economla Monioreablo Adecuado Aporte marglnal Caracteraias del Idicadon 
X X X * X 

Justificación del cumplimiento de las 
[características CREMAA 

Es claro porque describe de forma precisa y 
entendible "qué" se quiere medir 

Es relevante porque proporciona 
informacién esencial de lo que 

realiza una unidad administrativa 

Es económico porque los costos 
para su construcción y medición 

no son significativos 

Es monitoreable porque puede 
comprobarse de manera 

independiente 

Es adecuado porque permite 
verificar el desempeño de la 

unidad administrativa ejecutora 

No aplica porque es el único 
indicador para este nivel de 

objetivo 

Valor 
Dererminación de Metas: 

Periodicidad:| Anual 
Línea base| 

W [ Sentido del Indicador:| Ascendente Comportamiento del indicador:| Regular 

/j J“Q/íyá 



D Metas Anueles 

Ejercicio fsca 2076 2027 P, e Ael Observaciones y/o comentarios 

Programada| $ 12233 1284 |5 1348 5 13.48 | No hay datos disponibles del ejercicio 2024 para definir la Línea Base, 
debido a que es un indicador de nueva creación. La Mela se determinó 
conla información del propio Programa Presupuestario El costo lotal Realizadal del programa no incluye el concepto de Servicios Personales. 

Pregramación de Meras subanuales 

1er Trimestre 2do Trimestre 3ro Trimestre Ato Trimestre Meta Anual Metas 
(acumulada) Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago sep Oct Nov Dic 

Programada (A)| o o o 0 o o 0 o o 0 0 1223 |$ 12.23 
Realizada (5) o 0 o 0 o o $ - 

Avance %= [(A)/ (B)]*100| o o 0 o o 0 0% 

v 
Parámetros de semaforización Aceptable — | 80-90%y110% | — Enriesgo crlico Cumplimiento del indicador 0% 1205 

Explicaciones y causas de las variaciones al incumplimiento de la programación 
= y5DO A, 

Interno de Controby: enmo 
T 

áción y Desarrollo Institucional 

£ 

TITUTO MUNICIPAL DE 

p::u…v… 

TEPEACA, PUEBLA 

Director del Depariament 
i 

unicipal 
o e 
TESORERÍA 
MUNICIPAL 

TEPEACA, PUEBLA. 

27 

o de Salud 
AMENO 

DE SALUD 

TEPEACA, PUEBL: 

esidente Municipal 

PRESIDENCIA 

TEPEACA, PUEBLA. 

DIF 
TEPEACA, PUEBLA 



[ Reporter ] 2do. Trimestre 

a de Seguimiento de Indicadores 

Nombre del Muntepio: 

COMPONENTE 1 

Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI) 

Tepeaca, Puebla 

Resumen Narrativo de la M 

Prourama Presupuestario:| 

Campaña de orlentación y promoción a la salud y nuteición de las personas implementada 

DaTO dE entHieoelon del ra nUE 
Salud y Nutrición para Todos 

Unidad responsabl: Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF 

Nombro del Indicador: Porcentae e acones de eintacón y pomeción a l slud y ik s Tipo de indicador] Gestión 
Descripción ¿qué mide el inieador?. Elindicador m as acciones de oty prmeción a1 55ty vic realizadasrspert ls programadas Dimension del indicador] Elicacia 

Unidad Responsable dl Indicador del 
Departamonto de Salud, Sistema Municipal DIF 

Unidad de medido: [ 

e rorfentación y promoción aa sal y nutrició realitaas Maétodo e eicl o rórmula del ndicador: X= (VIIV2):100 s (e 
_ accens de oentció y —— 

ed de veiiación de s Numerador[Vrible 1 ot e Curlimto de A s PO Numerador(Vrable ) poresemolmito 2025 
ia [ rcononía rontoreale [, Crc del ncador 

Es relevante porque proporciona | Es económico porque los costos | Es monitoreable porque puede | - Es adecuado porque permite -| — No aplcs porque es el único claro porque describe de forma $ Wit l cumpnduato de ls cararortcas CRENIAA adl oo C —| fonmaóoesendalde oq | py conriónymedós| — comnmade de | ad indicasor el E realita una unidad adminitrativa | no son slnilcaivos independiente unldad odminisratva eecutor objetivo 

velor 
Determinación de aa 

o Perlodicdad; mlmestros 

Eforcilo fc 

" 10 sentido del idicador:| Ascendente 

Acumuldo 

Comportamiento del indicador: 

Observaciones /o comentarios 
Programada 100007 100.00% 100.00% 
Reatia No hay datos disponibles del ejercicio 2024 para definir la Linea 

Base, debido a que es un indicador de nueva creación. 

7 P VY 
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PIoRAM AR deMera e e 

1er Timestre 2do Timestre 310 Tlmestre ato Trimestre meta Metas 

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago sep Oct Nov Dic ogrmada E E E E E E E E E El E 29 E e E E E 1 E E o o E o o o 5 nn s 25| en E 5% 1297 o o o 0% E o E 
m Parámetros de sematorización Aceptable — | 80-90%ymo%- | — Enriesgo Crítico Cumplimiento del indicador 54% o 

| 
EN 

Ter Trimestre 2doTimeste S0 Trimetre o Trimeste eta Resumen Naravo Nombre delinicdor 
Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic acumulada 

1- Realcaciónde acoes de dfsión pose | 2 E E H B ? 2 2 E 2 2 2 2 et e Sa (epende de o| ecel de acanes e insani: Sty e Sal Ettl ha| 3 s , : A 5 " . , s E = 
Oi paminto d conts de ruc para eec lur a 5 5 5 E 5 E s s E s s 0 propenr meidosaropadas ra | porcentaed consults revenryrpararos s i [ e | u 6 5 E E o . o o o o “ Páblic (a demnda) 
[ Rt d s Pcolgcas — Prcentj e pltias re | — E E E . 1 a a 4 . E a El [ relados o | 3 i S 1 3 D q 5 5 5 a E 
|4.-Impartición de pláticas y talleres Porcentaje de pláticas y - |Progr. 3 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 % e e o | G i 7 5 5 5 a 5 5 5 ; i 5 mpatión de ponnci, s, | oo e s oo |2 . . E E . E E . 4 E 2 “ [lerz de pmeción s s ] 7 E Z í ; . 5 5 í 5 5 5 
e I PR € 2 E 2 E 2 2 E E 2 2 E E as peronasa una marcaliad de | Ol del ia (ajodmando) o | 1 o E o 1 2 o o o . o o 6 
et | LT 2 E 2 ? 2 2 E E 2 2 E E informnos y peventossore et e j cemond) e | o D . o S 1 E o o o o o E 

Explicaciones y causas de las varlaciones al icumplimiento de la programación 
AL Se excedio el cumplimiento de la meta debido a que hubo más dís nacionales y mundiales de lo previsto, por lo que en el mes de abrilse publicó 1 ía conmemorativo extra en las redes sociales del HLAyuntamiento A2. El número de consultas por mes es bajo demanda hubo un incremento de consultas este trimestre pues varia la afluencia de pacientes, A6 No se pudo completar la meta de 2| pleticas por mes ya que la meta programada es Bajo demanda y depende de la soictud de la cudadania A7. El número de plátcas por mes es bajo demanda, por ello o se cumpló la meta el 

segundo trimestre. 

DEPARTAMENTO 
DE SALUD 

TEPEACA, PUEBLA TEPEACA, PUEBLA. 

20217 — U 
INSTITUTO MUNICIPAL DE 

PLANEACIÓN Y DESARROLLO 
INSTITUCIONAL 

TEPEACA PUEBLA. 

ESCI A, FUEBLA. 
TESORERÍA 
MUNICIPAL 

TEPEACA, PUEBLA, 



@ 
TEPEACA 

Nombre del Munieiplo: 

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores 

COMPONENTE 2 

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI) 

Reporte: 2do. Trimestre 

Tepeaca, Puebla 

Resumen Narratvo de la M 

Progtama Presupuestari:| 
1DTO e an Ne COn delO ra ee eASNa 

Atenciones médicas que mejoren la salud de la población otorgadas 

Salud y Nutición para Todos 
Unidad responsable Deportamento de Sal Shtema Municpa O 

Nombre dl indicador: rercentaje 
Datos delldeninracón delno edon 

e atnciones mévicasotogudas Tipo de indicador; Estralégicos 
Descripción ¿qué mide el ndicador? i do lde a atnciones mésicsoforgadas repecto la royramads. Dimensión del ndicador] Eficacia 

Uniad de medida: p Unidad Responsable del dicador del 
Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF. Componente 

_ atencnesméias las eo del o ármul del úc = vz . 
_ atedone ml pogamads 

o eac aaa oo e et e umerador (ab oo de nn a 
d Ml eoe vntaree ad ag m Crc ddcaor 

X X E 0 B 
Es aro porque describe de ormaprcisay | S elevante porque proporcona [ Es económicoporque ls cesos | Es monieresbleporque puede_ | Es adecuado porque perme | N apleaporaue sal unko sl umplimiento de a corcta s RENIAA entendble*qué” v qulere medir | oo sencal e lo que | pra u consueciónymediin | comprobare e manero | et desenpeñodeia | eyt MO a a " realiza una unidad administrativa nO son significativos Independiente unidad administrativa ejecutora objetivo 

valor Año 
Darerminasión eee 

ea Timestral 
Ui base 

Elercdo fsca: 2006 

Sentido de Idicador: Ascendente 

Acumlada 

 Compartamiento del lndicador: 

Observacionas y/o comentarios 
Programada 100.00% 100,00% 
Realiada No hay dalos disponibles del ejercicio 2024 para defnir la Linea 

Base, debido a que es un indicador de nueva creación. 

43 ) @//r 
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Frogramación de NetassuBana] 

der Trimestre 2do Trimestre 3ro Trimestre Ato Trimestre Meta Metas 
- acumulada Ene Feb Mar Abr May Jun ul ARO sep oc Nov Dic Programada 6 @ 8 a7 @ a7 47 a7 s a7 47 46 564 Realiads 30 27 3 19 16 17 o o o o o o 102 Avonces 5% 57% 6% 40% 30% 365 n 0% 0% 0% 0% 25% 

manca Parámetros de somaloriacón Aceptable — | s0-00%yno%- | — Enrieszo ciieo Cumplimiento del ndicador 25% 

Ter Trimestr 2do Trimest 3ro Ti Ato Trimest Resumen Narrativo Nombre del ndicador - = = = e Ene Feb Mar Abr may Jun Jul Ta sep 0a Nov Dic acumulada " Porcentaje de Jamadas de |PrOB”- o 1 1 E 1 T 1 1 1 1 T o En [ saludreaizadas ___ [Real. o 1 1 T 1 1 o o o o o o E 2. Supervsion de as casas de Salud de " Progr 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 sa s Inspectorías y Juntas Auilares de - | Percentale de Casas de salud supervsadas Tepeaca eal 7 7 7 7 7 7 o o o o o o a 
3. Capacitación a efas de Casa de Porcentaje de Jefas de - |Prour 1 ' Es 1 T ! ! 1 Es . : La 2 Saa arauna mejor tención medica | casa de Sludcapactdas -r N T i T 7 N " , E 5 7 o " 
[4- Otorgamiento de consultas mádicas | Porcentaje de consultas |PIOE" 1 = as e - y * E d = =] T Ea [apoblación general (Bajo demanda) olorgadas ual E EA T 7 = É 5 a o " T E 3 
- Raaización de Jornadas de Atención | Potcentaje de ornadas de [Progr. o o i g 5 ° ° o E o o o 2 13 Salud en equipo mulidiscplinario | — Atencióna la salud E M realzadas =3 o o 1 o o 3 o o o o o o E 
6. Otorgar curacionesa poblacion —| Porcentaje de curaciones |?'28%-| 13 la as - ad B = = B T E = s [eneral(Bajo demanda) otorgadas h T 5 N T E E 5 o o = = 5 i 
7. Otorgamiento de consultas médica progs. | 10 10 10 10 10 10 1 10 10 10 10 10 120 + población adulta que padece o se — | Porcentaje de consultas 
encuentra n riesgo de padecer algún | — mádicas otorgudas 
o de diabetes (Bajo demanda) Fe ° ° s g i a , - 9 ¢ A ° : 

A4 La meta programada no s lcanzó ya qué el servicoestasujeto bajo demanda, A5.No se tenfan programadas metas sin embargo, por parte del SMDIF e relizaron Jornadas de atención Explcaclonss y causas de las variaclones al Incumplimiento de a programación Integral a arupas vulmerables en 3 Juntas aules del municpio de Tepeaca, A6 En esteperiodo no hubo demands de dicho senvico, A7 La meta programada es bajo demanda, y debido a que no se 1 €entaba an gt cpler s s s cuales fcl en il ey l ot d sa nfermedaó 

ANZ , 

| an it 
Oic del ePj an A 

BEFARTAMEN 1 

(o Municipal de Planeación y 

DE SALUD 

EPEACA, PUEBL . 
TEPEACA, PUEBLA TESORERÍA 

021 07 NO NTENNO MUNICIPAL 
ECC TEPEACA, PUEBLA. 

INSTITUTQ MUNICIPAL DE TBEACA, PUEBLA. - 
Fuuilnúuv…w,l,g . 

INSTITUCIONAL 
TEPEACA, PUEBLA 



5 
TEPEACA 

Nombre del Municpio: 

2do. Trimestre Reporte: 

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores 

COMPONENTE 3 
Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI) 

Tepeaca, Puebla 

Resuman Narratio do la MIA: 

Programa Presupuestario| 

Campaña de prevención y detección de enfermedades implementada 

IDSrOr dA de N oeO uEl NA n eaO 
Salud y Nutiión para Tados 

Unidad responsable: S de Sal a TD ] 
5 de en feaclan delnlcadon 

Método de cálculo o Fórmulo del Idicador: 

[T = e — papariamento de Sa T 
- e :veneión y detocción de er ss realizadas X= (VIve)100 loo 
Denormins 
(Varistiea] aecones d pevención y deección de enfermadades programadas 

eo de veriiación de as variabler 
Report de compinianio 2025 Numerador(Varlble 1) 

Vento d las caracterívicas CREMAA ustiiación del cumpl Es claro porque describe de forma precisa y 
entendible "qué” se quiere medir 

Es relevante porque proporciona 
nformación esencial de lo que 

Es económico porque los costos 
para su construcción y medición 

no son sgnificativos 

Numerador(Varible ) Reporte de cumplimento 2025 

aridad Relocanca ceanomia monitoreable Adecundo Caracertics de dicadr 
El E E ñ x 

Es monitoreable porque puede | - Es adecuado porque permite | No aplica porque es el único 
comprobarse de manera 

independiente realiza una unidad administrativa indicador para este nivel de 
objetivo 

verificar el desempeño de la 
unidad administrativa efecutora 

Uneabase 

DiterminacindaMetas 
E rerlodicidad:| el 

uD " Sentdo del ndicador: Ascendente (comportamiento del ndicador: Regular 

Ejerceo fisca: 2005 2076 207 Acumaada Observacionesy/o comentarios 
Frogramads 10000 00.00% 60607 100.00% 

No hay dalos disponibles dol ejercicio 2024 para definir la Línea Realiad Base, debido a que es un indicador de nueva creación, 

+ D7 A A



Programanonde VITaa DIO ae 

, terTimenre 240 Timestre 310 Timenro ato Trimeste mets 
acumulada n o r A my E i Ae Es o Nov E Es 0 ES 0 w0 n Es s 6 0 0 z = s E . E 16 E 105 . o o o o o E nnc 1a 15 o 19 1n o0 E " o E o o " 

P delc l P [ - cmplmenosetientr | o1 Ea 

Times o Trimestre meta Resumeo araivo nambre del halcadr e o r C E E s 0n Nov De| acamalda [Ty rpoñas e aPe ]O o 1 o . o a o o o 1 . s [Vacunacian contra enfermedades F”"‘""“’:“"'::""“"’ 
Iprevenibles (Bajo demanda) euc | e 1 o 1 o 1 o o o 0 o o o 3 ocenjed o] o : . : . : o A . rai d lae At ey e [ - - - - ot umene delaguarealizadas — |Real. o 1 o 1 () 1 o o o o o o 3 T I — o S i > ñ v 1 5 5 ; 5 o 5 5 e | PVcnae e elucons 
en escuelas (Bajo demand:) redentas neal. o o 0 o o o o 0 o 0 o o o 

|4.- Emisión de certificados médicos Porcentaje de certificados |Pro8r. ® 2 20 » » - hal L 2 z » = 2 de ervtidos [Real. 17 o 5 21 29 15 o 0 o o o o 87 enc de e —| recj de ra f | 000 w P E s s "- s = & % o0 ks en menbozarinesano | deniacónde 
SMDIF TEPEACA (Bajo demanda) enfermedades realizadas |Real. 73 86 114 102 62 87 0 o o o o o 524 ae ea [ ey Mo — : : : 2 E 2 : > E 2 : E e | — ENs en a a p | : : E : E . . o o o o z 

laflc g et n ra d alimentsA.La ¿ad estajodeman, l vacacón 11 dpnda e tombj yeo i oo ecmonte o d J ls á adilsmayorspar au leal mc rl oe ss s vil 

que e ¿T AMO 

DE SALUD 

*PEACA, PUEBL 

INSTITUTO MUNICIPAL DE TEPEACA, PUEBLA, PLANEACIÓN Y DESARROLLO E INSTITUCIONA Óru/fí:"'.mjfrf¿º 
TEPEACA PUEBLA NA TE EL.CA,FUEBLA. 
20242027| 

TESORERÍA 
MUNICIPAL 

TEPEACA, PUEBLA 


