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Ficha Técnica del Programa presupuestario

1. Dia rama presupuestario

Datos de identificacién del Programa Presupuestario (Pp)

Nombre de |2 Entidad Fiscalizada: Tepeaca, Puebla
Ejercicio fiscal: - 2026

Nombre del Programa presupuestario: Salud y Nutricién para Todos
Clave del Programa presupuestario: ; PPO1
Dependencia o Entidad responsable del Pp;

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF

1.1 Descripcion 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, enfrenta un desafio significativos en la provision de
servicios de salud publica, evidenciados por una proporcién considerable de la poblacidn sin acceso adecuado a atencién medica En cuanto a los datos obtenidos del Censo de Poblacién y Vivienda en materia
de salud, el 56.93% de la poblacién de Tepeaca se encuentra afiliada a una institucién de salud, mientras que el 43.02% se encuentra sin afiliacion alguna. E1 9.51% de la poblacién de Tepeaca estd afiliada al
IMSS y el 3.56 % al ISSSTE, En el tema de discapacidad, en 2020 la pablacidn con discapacidad es de 3,150 personas y las principales discapacidades presentes en Ia poblacidn 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 prestacién de servicios de salud publica a la sociedad, implementar programas o campaiias de atencién a la salud
de vida de los habitantes. Con basc cn informacién emitida en el afio 2020 por el CONEVAL b5,491
no cuentan con los recursos para una educacion que cree una alimentacién nutritiva y de calidad

para asi disminuir enfermedades y mejorar la calidad
personas presentaron situacion de pobreza del Municipio de Tepeaca y desafortunadamente 31,648 personas

justiticacion dal Pp :

El programa presupuestario llamado "Salud y Nutricién para todos " tiene como objetivo mejorar y ofrecer un servicio de salud publica mas eficiente, incrementando el nimero de personal médico, y con un
mayor niimero de programas de salud ptblica, creando una mejor educacién nutricional, incentivando a mejorar los habitos personales en la poblacién.

Con este programa presupuestal se busca que los habitantes cuenten con un servicio de salud eficaz, Asimismo, dicho programa ofrece una estrategia de seguridad alimentaria en las escuelas, consistente en |a
operacidn de los desayunadores escolares para combatir la desnutricién y desarrollar una mejor educacidn en habitos alimenticios.

Tepeaca, enfrenta diversos desafios sociales que requieren una intervencion gubernamental para promover su desarrollo sostenible. Con una poblacién de 84,270 habitantes, se debe combatir la desigualdad
social, carencias sociales, pobreza y la adecuada atencién de grupos vulnerables.

La desigualdad social de Municipio de Tepeaca través del coeficiente de Gini, sitta al municipio entre las localidades con menor igualdad social en la regién, con un grado de 0.33 segun Data México (datos

2020). Esta desigualdad se manifiesta en varios indicadores, como el acceso limitado a la seguridad social y a servicios basicos de vivienda, asi como en el rezago educativo y la falta de acceso a la alimentacion
en ciertos sectores de la poblacion,

Ademas, |a falta de acceso a internet v |a limitada infraestructura de transporte pablico dificultan ain més el a
comunidades marginadas.
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Es por ello que se debe combatir la desnutricidn, las carencias sociales y la pobreza. [ i’ . ( ) //' /’_f// e~
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cceso de la poblacion a oportunidades econdmicas y sociales, especialmente en zonas rurales y




SR =

Burante el ejercicio 2025 se {levaron a cabo las siguientes acciones a través de este programa presupuestario para atender el problema publico:
Supervisidny fortalecimiento de casas de salud, beneficiando indirectamente a familias tepeaquenses

Programa de salud comunitaria y jornadas de salud, beneficiando a 8,355 ciudadanos.

LMacrojo rnada “Por Amor a Puebla”, beneficiando a 5,925 personas con servicios médicos integrales ¥y procedimientos quirdrgicos ambulatorios.

Capacitaciones a auxiliares de casas de salud para mejorar la atencign comunitaria.

Consultas médicas generales, beneficianda a la ciudadan(a

Estrategia de vigilancia y potabilizacion de agua en corunidades y cabecera municipal,

Pldticas informativas sobre prevencidn de enfermedades, beneficiando a 604 alumnos y sus familias.

Campaiias de vacunacién, aplicando 718 vacunas a nifias, nifios y aduitos.

Atencion integral en comunidades con servicios psicologicos, dentales, fisioterapia, nutricidn, atencidn médica, asesoria juridica y alimentaria con mas mas de 500 beneficiarios.
Evaluaciones de peso v talla en 8,248 alumnos,

Certificados médicos para acceso a apaoyas ¥ programas sociales contando con 141 beneficiarios.,

identificacidn de enfermedades crénicas en 1,031 adultos mayores,

Difusion de informacién y sensibilizacién en temas de salud a través de redes sociales

Consultas de nutricidn y orientacién alimentaria con un total de 61 beneficiarios.

Pldticas sobre salud emocional y psicolégica a 881 beneficlarios.

Talleres sobre salud mental beneficiando a 659 personas

Platicas odontoldgicas para fomentar la salud bucal con un total de 906 asistentes a las platicas

Pléticas sobre prevencion de accidentes y enfermedades crénicas con 200 beneficiarios,

Platicas informativas sobre nutricion y habitos saludables contando con 465 asistentes

1.2 Metodologia para la identificacién de la poblacién objetivo y definicion de fuentes de informacidn

e

Metodologia para la Identificacion de la Poblacién Objetivo y Definicion de Fuentes de Informacion:
Datos sobre la situacién de pobreza y rezago social: Utilizar informacion de la poblacién en situacién de pobreza del Municipio de Tepeaca y de las carencias sociales que emite el INEGL.

Cuantificacidn: 84,270 Habitantes de Tepeaca @

Pablacion Potencial

Derivado de la naturaleza del pregrama no puede existir un sesgo de
seleccion de poblacién; por fo tanto el criterio de focalizacion es: Poblacién
total

84,270 Habitantes de Tepeaca Criterios de

Facalizacidn

Cuantificacién: 84,270 Habitantes de Tepeaca

Poblacién Objetivo Derivado de la naturaleza def programa no puede existir un sesgo de

seleccion de poblacion; por fo tanto el criterio de focalizacion es: Poblacién
| total D
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84,270 Habitantes de Tepeaca Criterios de
Focalizacion




Poblacidn atentida
(beneficiarios)

84,270 Habitantes de Tepeaca

Cuantificacidn:

15,000 habitantes se benefician de manera directa en campafias de
vacunacion y en jornadas de Atencién Médica
+
69, 270 Habitantes se benefician de manera indirecta, se considera a toda
la poblacién, contemplando la atencién a Agua potable, supervisién en las
casas de Salud de las Juntas auxiliares y comunidades.
=84,270 Habitantes de Tepeaca

Criterios de
Focalizacian
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Derivado de la naturaleza del programa no puede existir un sesgo de
seleccion de poblacion; por lo tanto el criterio de focalizacidn es; Poblacion
total

SOS 4g
g s-f{’rr

L4

&
- {71 i
Elaboré % i,

e

‘e ‘u:-!'_-"r- 3

Adridn Huerta T

N o024-2027

PEC I GE SALUD: g
) c%‘ SfanESTAR ANIMAL
Director de Salud y BienesWP@REﬂ?ﬁUEBLA. §

inAlfredo Vefg’zc? i
Presidente M\yrﬂs‘r‘[‘fé{}f‘

—

TRESIDENCIA
TTPEACA, PUEBLA.

'\"r"ml'_Mf(".' ' = rinigt]
I e N |

Humberto Huerta de Lima |
Director General del SMDIF i 7

PAL by

A PUERLA




Ficha Técnica del Programa presupuestario

2, Estructura Analitica del Programa presupuestario

Datos dg i o del F Pi i [(Pp)

Nombrmdel Muniolple: St e e T e = Tepeaca, Puebla L =3 T
Ejarciclo fiscalt R —— ] A mp—— S — | 2026 T g g -
Nombra del Programa presupussiario: s _ - - ~ Saludy Nutricién para Todos - -

{Clave dol Programa presupuestario: T - = = PPO1 — S — ey —

Dependancia o Enlided 1 del pp: el B Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF e e el el = =

Menor Calidad de Vida ’
Aumento en |a tasa de mortalidad

Alta incidy de enf dades p ibles por vacunas ‘

Deficiencia en las condiciones de salud publica en Tepeaca

Falta de personzl Baja cabertura de Malas condiciones de
médico VRCURACidn salubridad
T £ |
S —_—
. |
4 Falta de l Contaminacién
| Falla,:;:::;::‘ de ! Ifreestructira del agua
i i
e i Vias & ceniros . . Mala
paraes vecinos en malas alimentacidn
fechizus condiciones
econdmicos

Falta de educacidn en

Amblente fe
salud dz la poblacidn

contaminado
e Insalubre

Falta de cultura de
cuidado y prevencién

Malos Habitos personales
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L Mayor Calidad de vida

enlatasa d

Disminucidn del indice de wnfermedades prevenibles por
| vacunas

Eficiencia en las condiciones de salud publica en Tepeaca

Incrementa en el personal medico

T

—— Aumento de programas de salud pablica

Aumento de recursos econémicos

Explivar brevamenle por qué |as medidas que consliiuirdn la Intervencldn del PP son (as opciones de aceidn més elsslivas
4Cudles son los metanismos ampleatos para la enlraga de bleres y srvicios a la poblacibn objalive? s Han sido sfectivas?

Alta cobertura de
vacunacién

. Aumento en lainfraestructura

Vias a centros vecinos en
mejores condiciones

e 3 Mejorar las condiciones para un
ambiznte mds sano

Estrategla para la seleccion de alternativas.

para lograr el ohjetiva deseado; debe guardar relacion con ol Arhiol del objetivn, conforme al Manual de Programacidn. Respandiants las siguientes praguntas;

Buznas condicienes de
salubridad

Mayaor calidad del agua

I i Buena alimentacidn

|

I Incrementar la educacicinen
i salud de la poblacién

|

E‘ Aumente de cultera de
cutdado y prevencidn

Buenos habitos personales

1.-4Gudles son lox mecanismos empleados para la entrega de bienes y servicios a la poblacién objetive?

pal. y ademas se

dos al plan i de d

Se seleccionaron 1as tausales: Aumenin de programas de salud piblica, mejorar |as condiciones para un ambiente més sano, | la ed ien en salud de la p para

2.- ¢Han sido efectivos?
Al ser un programa pre:umesiﬁﬁo nuevo para este gobi icipal, Ia impl itin 2314 en curso y podra vnﬂrmamnal del ejercicio

qar bienes y
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Datos de identificacién del Programa Presupuestario (Pp)
Nombre del Municipio:

Ficha Técnica del Programa presupuestario

3. Alineacién del Programa presupuestario a los Instrumentos de Planeacién Estratégica

Ejercicio fiscal:

Nombre del Programa presupuestario:

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

Objetivos de Desarrollo Sestenible (0DS) Agenda 2030

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF

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, reducir la tasa mundial de mortalidad materna a menos de 70 por
cada 100.000 nacidos vivos.

3.2 Para 2030, poner fin a las muertes evitables de recién nacidos y de nifios
menores de 5 afos, logrando que todos los paises intenten reducir la morielidad
necnatal al menos a 12 por cada 1.000 nacidos vivos y la mortalidad de los nifios

menores de § afios al menos a 25 por cada 1.000 nacidos vivos.

3.3 Para 2030, poner fin a las epidemias del SIDA, la tuberculosis, la malaria y las
enfermedades tropicales desatendidas y combalir la hepalitis, las enfermedades
lransmitidas por el agua y otras enfermedades transmisibles.

3.4 Para 2080, reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante su prevencion y tratamiento, y promover la salud mental y el
bienestar.

3.7 Para 2030, garantizar el acceso universal a los servicios de salud sexual y
repraducliva, incluidng los de planificacién familiar, informacion y cducacién, y la
integracién de la salud reproducliva en las estrategias y los programas nacionales.
6.3 Para 2030, mejorar la calidad del agua reduciendo la contaminacion, eliminando
€l vertimiento y minimizando la emisién de productos quimicos y materiales
peligrosos, reduciendo a la milad el porcentaje de aguas residuales sin tralar y
aumentando considerablemente el reciclado y la reulilizacién segura a nivel mundial.

PMD Eje Transversal -
Igualdad Sustantiva

La poblacion 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, reducir la tasa mundial de mortalidad materna a menos de 70 por
cada 100.000 nacidos vivos.

3.2 Para 2030, poner fin a las muertes evitables de recién nacidos y de nifios
menores de 5 afios, logrando que todos los paises intenten reducir la mortalidad
neonatal al menos a 12 por cada 1,000 nacidos vives y la mortalidad de los nifios

menores de 5 anos al menos a 25 por cada 1.000 nacidos vivos.

3.3 Para 2030, poner fin a las epidemias del SIDA, la tuberculosis, la malaria y las
enfermedades tropicales desatendidas y combatir |a hepatitis, las enfermedades
{ransmitidas por el agua y ofras enfermedades transmisibles.

3.4 Para 2030, reducir en un tercio la morlalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante su prevencion y tratamiento, y promaver la salud mental yel
bienestar.

3.7 Para 2030, garanlizar el acceso universal a los servicios de salud sexual y
reproductiva, incluidos los de planificacion familiar, informacion y educacion, yla
integracion de la salud reproductiva en las estrategias y los programas nacionales.
6.3 Para 2030, mejorar la calidad del agua reduciendo la contaminacion, eliminando

el vertimiento y minimizando la emisién de productos quimicos y materiales
peligrosos, reduciendo a la mitad el porcentaje de aguas residuales sin tratar y
aumentando considerablemente el reciclado y la reutilizacion segura a nivel mundial,

PMD Eje Transversal -
lgualdad Sustantiva
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Alineacién al Plan Municipal de Desarrollo

1. Tepeaca en Armonla

Mejorar |a calidad de vida de la poblacién de Tepeaca a través de la inclusién social y el accese equitativo a serviclos bdsicos de salud, educacion y blenestar.

Implementar programas integrales que ofrezcan servicios de salud accesibles y de calidad, asl como programas de educacidn que promuevan el desarrollo integral de la poblacidn,

enfocandose en grupos vulnerables mediante capacitacion y apoyo directo.

11.3,1.1.2,1.14,1.1.7,1.1.8,1.1.9, 1L.5.7, 2.2,2

Alineacion al Plan Estatal de Desarrollo

1

FLiA Ry 12
Oblative 1.2.1
_r rate 1211
frietas da Accio] 121.1.2

Ca Fe}CiHMSO 4 los servicios de salud
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térne.de Control
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Ficha Técnica del Programa presupuestario

4. Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)

Datos de identificacion del Programa Presupuestario (Pp)

‘Nombre del Municipio:

Tepeaca, Puebla

Ejercicio fiscal:

Nombre de| Programa presupuestario:

2026

Salud y Nutricidn para Todos

Clave del Programa presupuestario:

PPO1

Dependencia o Entidad responsable del Pp:

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF

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

Porcentaje de poblacion atendida
directamente por el programa con

servicios de salud

La poblacion del municipio de Tepeaca tiene acceso a servicios de
salud de calidad

PROPOSITO

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

Inversion per cépita de los servicios de
salud otorgados

Formatc  de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026 INEGI, Censo
Pablacional 2020

MIR del Programa Presupuestario

INEGI, Censo Poblacional 2020

Las personas tienen habitos de vida saludable, realizan
actividad fisica constante y mantienen un estilp de vida
saludable,

Acciones de orientacion y promocion a la salud y nutricién de las
personas implementada

Porcentaje de acciones de orientacion
y promocidn a la salud y nutricion
realizadas

Formato  de  Cumplimiento  de

Componente PP2026; Reporte

Las personas llevan a cabo las recomendaciones recibidas

Atenciones médicas que mejoren la salud de la poblacidn

COMPONENTES Gtoheane

Porcentaje de atenciones médicas
otorgadas

Formato de Cumplimiento  de

Componente PP2026; Reporte

Las personas siguen las indicaciones recibidas en las
consultas

Acciones de prevencion y deteccién de enfermedades realizada

Porcentaje de acciones de prevencidn
y  deteccion  de
realizadas

enfermedades

Formato  de  Cumplimiento  de

Componente PP2026; Reporte

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

Acciones de difusion en materia de salud (Bajo Demanda)

Porcentaje de accicnes de difusion
realizadas

Formato de  Cumplimiente de

Actividades PP2026; reporte; fotos

Los medios de comunicacién locales tienen un impacto
aceptable; la poblacién tiene acceso a redes socales,

Otorgamiento de consultas de nutricidn para detectar, evaluar y
propener medidas de prevencion de dafios nutricionales (Bajo
Demanda)

Porcentaje de consultas otorgadas

Formate de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotas

La sociedad asiste a las consultas,

ACTIVIDADES
(COMPONENTE 1)

Otergamiento de Platicas psicologicas, medicas, nutricionales y
odontolégicas a personas vulnerables (Bajo Demanda)

Porcentaje de platicas realizadas

Formato de  Cumplimiento  de

Actividades PP2026; reporte; fotos

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

Pldticas en escuelas y con el grupo de salud v bienestar
comunitario del SNDIF, que cuentan con el recolector de agua
pluvial para el bienestar social

Porcentaje de platicas realizadas

Formato  de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; listado; reporte;
fotos

Existe una participacion de la comunidad.

Otorgamiento de platicas adontolégicas y aplicacién de Fltor en
Instituciones Educativas del municipio de Tepeaca (Bajo
Demanda)

Porcentaje de platicas realizadas

Formato de  Cumplimiento de

Actividades PP2026; reporte; fotos

Existe una participacion de la comunidad,

A



ACTIVIDADES
(COMPONENTE 2)

ACTIVIDADES
(COMPONENTE 3)

Realizacion de Jornadas de Salud (Bajo Demanda)

Porcentaje de salud

realizadas

jornadas  de

Formato de  Cumplimiente  de
Actividades PP2026; reporte; fotos

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

: Porcentaje de Casas de salud|Formato de Cumplimiento de :
Supe v joramiento de casas de salud de Tepeaca i ibilidad rte de
upervislian y mej ento de ca lud de Tep suparitadas Actividades PP2026; reporte; fotas Existe disponibilidad por parte de las Casas de Salud
Porcentaje de capacitaciones(Formato  de  Cumplimiento  de|Existe un interés por parte de las jefas de Casa de Salud

Capacitacion y aprovisionamiento a auxiliares de Casas de Salud

otorgadas

Actividades PP2026; reporte; fotas

para capacitarse.

Otorgamiento de consultas meédicas a poblacién en general (Bajo
Demanda)

Porcentaje de consultas otorgadas

Formato  de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotos

La poblacién asiste a las consultas médicas.

Realizacion de jornadas para que se brinde atencidn médica en
comunidades rurales con brigadas médicas itinerantes (atencion
meédica, odontologia, fisioterapia, nutricién, terapia de lenguaje).

Porcentaje de jornadas de atencidn
médica realizadas

Formato de  Cumplimiento de
Actividades PP2026; reporte; fotos

Hay disponibilidad de |a gente para asistir a las jornadas,

Otorgamiento de consultas odontolégicas a poblacién en general
(Bajo Demanda)

Porcentaje de curaciones otorgadas

Formato de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotos

La sociedad requiere y acude por curaciones.

Realizacion de convenios de colaboracidn con instancias publicas
0 privadas para fortalecer acciones orientadas al mejoramiento
de la salud (Bajo Demanda)

Porcentaje de convenios realizados

Formate de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotos

Existen personas adultas mayores con padecimientos o
sintomas de diabetes que acuden a consultas.

Otorgamiento de terapias de lenguaje para la poblacion
vulnerable. (Bajo Demanda)

Porcentaje de terapias otorgadas

Formate  de  Cumplimiento d
Actividades PP2026; reporte; fotos

m

Los beneficiarios mantienen la constancia y asistencia a
sus sasiones programadas.

Realizacidn de campafias de vacunacion (Bajo Demanda)

Porcentaje de
vacunacion realizadas

campafias  de

Formato  de  Cumplimiento de
Actividades PP2026; reporte; fotos

La gente estd dispuesta a vacunarse.

Supervision de la calidad de agua para consumo humano (Bajo
Demanda)

Porcentaje de superviciones de calldad
de| agua realizadas

Formato de  Cumplimientn  de
Actividades PP2026; reporte; fotas

La gente estd informada sobre los ricsgos de consumir
agua contaminada.

Realizacion de evaluaciones oportunas para control de peso y
talla en escuelas

Porcentaje de evaluaciones realizadas

Formato  de  Cumplimiento de
Actividades PP2026; reporte; fotos

Existe ronsentimiento de padres y coordinacién con
escuelas,

Emision de certificados médicos (Bajo Demanda)

Porcentaje de certificados emitidos

Formato de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotos:
padrén

La poblacion adopta medidas para mejorar y cuidar su
salud.

Identificacion y control de enfermedades en general en miembros
de la estancia SMDIF TEPEACA (Bajo Dernanda)

Porcentaje de personas atendidas

Formato de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotos

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

Rezlizacion de pldticas en materia de salud (Bajo Demanda)

Porcentaje de platicas realizadas

Formatoe de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotos

Existe autorizacién de escuelas

Jornada de distribucion de hipoclorito de sodio a las comunidades

Porcentaje de jornadas de distribucién
de cloro realizadas

Formato  de  Cumplimiento  de
Actividades PP2026; reporte; fotas

Las autoridades auxiliares colaboran activamente en la
convocatoria y logfstica local.
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Costo Total del Programa | § 444584500 | & 4,532,924.76| & 168,186.75 | ¢ 92,192.64
= CLUERLE ae b lnancar -
Especificar: Especificar: Especificar: | Especificar:
1.5 Recursos Participacione — ———] ] e e
1.1 Recursos Fiscales;

Federales; 5
Monto Especrﬁco(ﬁlle la $3,498,000.00 s A s
Fuente de Financiamiento)

O d Fro

Finalidagd Fin

Subfunelsn
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T ler. Trimestre

Ficha Técnica del Programa presupuestario

TEPEACA

Acag - 2007

FIN
Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI)

Tepeaca, Puebla

Contribuir al mejoramiento de la salud de |os habitantes de Tepeaca, mediante el otorgamiento de servicios de salud
de lda

Salud y Nutricién para Todos

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF

$4,532,924.76

e |dentificacion del Indicador

Parcentaje de poblacidn atendida directamente por el programa con servicios de salud Estratégicos
e I El indicador mide el porcentaje dela poblacian del municipio atendida de manera directa con servicios de salud que otorga el programa Gimensiin del indicad o Eficacia
i {Erste bl % Lo
persona - : Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF
Personas directas atendidas por el programa
e %= (V1/Vv2)+1D0 i
Total de habitantes en el municipio
~ Medios de verificacion ds las varlables
Formata de Cumplimiento de Actividades Pr2026
INEGI, Censo Poblaclonal 2020
il il i gl
X X X X X
Es relevante porque proporciona | Es econdmico porque [os costos Es manitoreable porque puede Es adecuado porque permite = :
Es clarc porque describe de forma precisa y pard . RIoR g A e : RRracEl) 3 No aplica porque es el dnico indicador para
A ) ; infarmacidén esencial de lo que para su construccién y medicién comprobarse de manera verificar el desempefio de la unidad : !
entendible "qué" se quiere medir ) ) : - ) 5 : este nivel de objetivo
realiza una unidad administrativa no son significativos independiente administrativa ejecutora

Anual

20%

Ascendente

Ascendente

Metas An

Mo hay datos disponibles del ejercicio 2024 para detinir la
19.6% 20.5% 21.6% 21.6% Linea Base (LB), debido a que es un indicador de nueva
creacion. Por lo tanto, la LB y las Metas se determinaron a
partir de los resultados del afo 2025. El costo total del
Programa no incluye al concepto de Servicios Personales.

S A} i S

tEahzad, 20%




[ Reporte B Ler. Trimestre
@ Ficha Técnica del Programa presupuestario
TEPEACA
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FIN

0 0 0 0 0 o 17685 17695

Fragriiadaivariable2) ¢} 0 0 0 0 0 0 0 0 4] 0 R4270 84270
el iifal 0 0 o (4] o] 0 0 o] 0 o] 0
iraltEn e (Vedipio ) 0 0 0 0 o 0 0 0 0 0 0 84270 84270

Mayor o igual a BO% g . Mavyor a 110% y
y menara Q0% Enrigsys Aceptable menor o igual 120%

En riesgo Critico 0%

/s rer Sl | Sandra Castro Sedano
Hu B Herrera Perez .«
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Adrian Huerta Tr ; i . ar
Director de Salud i,'%ﬁﬁ@!ér Animal Director General del SMDIF
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ler. Trimestre

@ Ficha Técnica del Programa presupuestario
TEPEACA

acnd - 3017

PROPOSITO

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores

(FTSI)

Tepeaca, Puebla

La poblacién del municipio de Tepeaca tiene acceso a servicios de salud de calidad
Datos de Identificacion del Programa Institucional

Salud y Nutricién para Todos

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF

$4,532,924.76

Datos de |dentificacion del Indicador

Inversién per capita de los servicios de salud otorgados

e del Estratégicos

El indicador mide la inversién promedio por habitante de fos servicios de salud que alorga el programa dimeRsion gelindloadn: Eficacia

pesas mexicanos por habltante

Departamento de Salud, Sistema Municipal DIF

e Sumatorla del costo total gjercido del programa
G
®=TV1,/V2 e

Total de habitantes en el municiplo

MR dal Programa Presupuestario

INEGI, Censo Poblational 2020

7 ferE (e Ly B
1 HIFEE
X X X ¥ %
Es adecuade m
Es relevante porque proporciona | Es econdmico porque |os costos Es monitoreable porque puede : © Roraue ?E mite ., .
I Es claro porque describe de forma precisa y o verificar el desempefiodela |Na aplica porque es el Unico indicador para este
A T ; - informacién esencial de lo que para su canstruceldn y medicién comprobarse de manera i 3 )
entendible "qué" se quiere medir s : ) : unidad administrativa nivel de objetiva
realiza una unidad administrativa no sen significativos independiente T
ejecutora

Determinacién de Metas

Anual
Linea base

Ascendente Ascendente

Mo hay datos disponibles del ejercicie 2024 para definir la
B 23445 308215 3247 ( 3 92.83 Linea Base (LB), debidoc a gque esc un indicador de nueva
creacion., Por lo tanto, la LB y las Metas se determinaron a
partir de los resultades del afo 2025, El costo total del
programs noe incluye el concepto de Servicios Personales.

o Y (D)

s 29.44




ler. Trimestg

@ Ficha Técnica del Programa presupuestario
TEPEACA

2eRA- 20T

PROPOSITO

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTS|)

Programacion de Metas subanuales

....... ine:
{ ar | 11| Vi ; e
0 0 0 0 0 0 0 0 0 S 2,605,628.40 | $ 2,605,628.40
o] 4] 0 0 0 (o] 0 84270 84270
¢} 0 0 0 0 0 0 S =
] 0 0 o 0 l¢] 0 84270 84270
fgual
At Critico M':fnr; ;sru: 5;:”‘ En riesge Aceptable mx::‘:;::lof;ox En riesgo Critico $ -
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e
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Humberto Huerta de Lima |
Director General del SMDIF
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ler. Trimestre

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores

COMPONENTE 1
Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI)

Tepeaca, Puabla

Acciones de orfentacitn y promocitn a la salud y nutrfcion de las [2

ersonas imglementada

dn del Programaz Institucional ’

Salud y Kutricién para Tedos
de Salud, Si X

44,532,924 76

Datos de

Depar icipal DIF

" Datos de ldentificactda del Indicador

Pareentage e accionesdo ofemacian y 2 walud ynutrici I

Gestlén

Elnek e dor mide las 2ocion gs 82 arientacn ¥ promarisn a ks salud ¥ nutricicn

iespecta d las

Eficacia

atditn Bepartamento de Salud, Sistema Municipal DIF

(V1/VE)+100

s claro porque desestbe de forma precisa y

entendible "qué" se quiere medir

Es relevanie porque proportiona
informacidn esencial de lo que
realiza una unidad administrativa

s economice porque fos costas
para su construccisn ¥ medicion
n san significativos

Es mcnitoreable porque puede
comprobarse de manera
independiante

Es adecwade porque permite
verificar el desempefio de la
unidad edeninistrativa efecutora

No aplica purque es el (nico
indicador para este nivel de
objetiva

Ascandeme

94, 80%

Arimest: gt

e

Mo hay datos dispunibles del ejercicio 2024 para
definir la Linea Base (LB}, debido a qUE es un
indicador de nuevs creacién. Pero al ser un
fcumplimlento) se buaca

gque se cumpla al 100% por lo baonte asi se
definieron las metas anuales,

indicador de aficacia

Regular

21

18

21 20

21

Critico

£n ricsgo

Aceplable

En riesgo




) lar T 2 > it
Narrarvd tinidiad da - — — — = : 5 =T
= vl <l B et Juh i Ao 550 T
1. Acciones de difusidn en materia de | Porcentaje de acciones de |Progr. 2 2 2 2 2 2 L i 2 2 2 2
salud (Bajo Dermandal difusion realizadas Real. 2 2 2 o 0 o 0 0 0 0 0 0 5
2.- Dtorgamiento de consultas de Progr. 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 120
nutricion para detectar, evaluary Porcentaje de consultas
proponer medidas de prevencion de otargadas
dafios nutricionales (Bajo Demanda) Real, 7 7 6 i} a 1] 4] a 0 0 0 4] 20
- Progr. 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 48
3.- Otorgamiento de Platicas
psicolégicas, medicas, nutricicnales ¥ Porcentaje de pldticas
odontoldgicss a personas wulnerables realizadas Real. 4 3 4 0 a o o o 0 0 o 0 12
(Bajo Demanda)
Progr. 0 1 i} 1 0 1 i} 1 0 1 0 1 ]
4.- Platicas en escuelas y con el grupo
de salud y bienestar comunitario del Percentaje de platicas
SMDIF, que tuentan con el recolector de realizadas
agua pluvizl para el bienestar social Real. 0 1 0 0 0 o o 0 0 0 0 o 1
5.- Qlorgamiento de pliticas Proar. 4 4 4 3 1 4 4 4 4 1 & 4 a8
odentoldgicas y aplicacién de Flior en Porcentaje de platicas
Instituciones Fducativas del municipio realizadas i 4 i 0 45
de Tepeaca (Bajo Demanda) <Al 4 o 4 o 0 a 0 4 0

| 1
 Director del Instiz(3

DE '_'.{',“‘ T I'-\_a‘_

AL A2 El niimey6 de consultabgor mes es bajo demnada, debido a que varia la afluencia de pacientes la meta programada no se cumple A3, .ﬂ) @?\5
m SAONHDTS Ag
1

Adrian Huerta Torres SALUD

Director de Salud y Biénéstar Afimal
- ¥ s bail ANIMAL

TEp E ACA] PUEBLA‘

/]
/]

Humberto uerta de Lima
Director General del SMDIF




Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores

COMPONENTE 2

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores (FTSI)
Tepeaca, Puekla

Atenciones médicas que mejoren la salud de I3 poblacién otorgadas
n del Programa Institucional A B
Salud v Mulrlzldn para Tados
Departamento de Salud, Sisterna Munlctpal fIE

$4,532,924.76

je de tencion es med)

Estratégicos

Elindicador mide |as areacionz s med eas

Eficagia

Aancion médica Deparlamento de Salud, Sistema Municipal DIF

atenclod e s médicas aborgadas

K= (V1/V21+100

2lEncones médicas Programadas

£s claro porgue describe de forma preclsa y

Es relevante porgue groporctona
informacidn esencial de lo que

Es econdmico porque los costos
para su construceidn i medicion

Es monitureable porque puede
comprebarse de manera

Ex ztdecuado porgue permite
verificar el desempefio dela

Na aglica porque es el dnico
indicador para aste nivel de

entendible "gué” se quisre medir

realiza una unidad administrativa na son significativos independiente unidad administrativa ejscutora absjetivo

Trimestral

Ascerrdente Regular

e e i

Wo hay datos disponibles dal etercicic 2024 para
definir la Linea Base (LB}, dehidn a qile &3 un
indicador de ntleva creacién, Pern al ser un
indicadar de sficacia [cumplimiente) ae buseca
que se cumpla al 100, por lo tante asl se
definiercn las metas ansales.

" Pro 2ram de Metas suba,
W ——

Enriesgy

Aceptabie Critico




LE 1 B viEts
3 = ot e dup L ] ? Aegmulzda
1.- Realizacion de Jornadas de Salud Porcentaje de jornadas de Progr. 1 0 1 1 0 1 ¢ 1 0 €
(Bajo Demanda) salud realizadas Real. 1 o 1 o 0 0 a 0 o o i 0 2
2-Supenisidn y mejoramiente de Porcentaje de Casas de  |Proar. 3 El 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 36
d T lud isad
casas de salud de Tepeaca salud supervisadas Real, 3 3 3 o 2 o 0 P o 0 o 0 g
3.- Capacitation ¥ aprovisionamiento a Porcentaje de Progr. L 1 1 1 t 1 1 1 1 1 1 1 12
auxiliares de Casas de Salud capacitaciones otorgadas Real, 1 1 1 0 0 o 0 o o 0 a 0 3
4.- Ororgamiento de consultas médicas | Porcentaje de consultas |7 TO80 10 10 10 40 40 40 40 40 40 10 10 10 300
-io Ba d
a poblacion en general (Baje Demanda) otergadas Real. 14 5 31 0 0 0 0 0 o 0 0 o a1
5.- Realizacicn de jernadas para que se P b 4 i A .
brinde atencian midica en foBr. 0 L 1 ‘ 1 L 1 0
comunidades rurales con brigadas Parcentaje de jornadas de
médicas itinerantes (atenciin médica, |atencisn medica realizadas
odontologia, [:slo?erapla,. nutrician, Real. 0 0 1 o 0 0 0 0 0 0 0 0 1
terapia de lenguaje). (Bajo Demanda)
6.- Otorgamiento de consultas Progr. 15 20 20 40 40 40 a0 40 40 15 15 10 335
% Parcentaje de curaciones
odontoldgicas a poblacian en general PR,
(Bajo Demanda) Lo Real. 13 10 10 0 o 0 0 0 0 0 0 0 EE
7.- Realitacian de convenios de Progr. o 0 1 0 0 0 o 0 o 0 o 0 1
colaboracion con instancias piiblicas o 2
= _ Porcentaje de convenios
privadas para fortalecer acciones i
. X realizados
arientadas al mejoramiento de la salud
{Bajo Demanda) fieal. 1] ] ] 1] i} 0 Q ") 0 o (1] a 1]
- i L nn 0o g
:EE n:i:jrir:r-erlrtz ::I:Z;:I:i ; Z - il tisierapias Pragr. E 200 2 200 200 200 200 200 200 200 200 200 2400
 parala able.
tor, e
{Bajo Demanda) clorgadas Real. 85 222 191 0 0 0 0 0 0 0 0 WIPUS daa
o SRR
)
it

ExpHEAGO 08 Yializus e |

&,
Al A2 A3, A4, Lameta establecida varia Y3 que estd se encuentra programada bajo demnada AS. AG. La meta programada es bajo demanda A7, Se tenia pngrf‘ﬂr“lad !
tjtuciones pablicas y privadas fue necesario posponer dicho proceso A8, La merv«;ﬁ

tituto Municipal

Desarrollo Iggtituclonal
PLANEACIGN v

durantes el mes de Marzo sin embargo d?bdd'ﬂw:arional en dim
58
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Adrian Huerta Torre
rigi L 5 " ,I LUD

Director de Salud y Bl A :
rector de Saludy Bienestar Ak ANIMAL

FEPEACA, PUEBLA.
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Julianpfredo Veldzquez Romers 5 1

Autorizd

Presidente Municipal _ . , o~ & Lot Wil
Flec ACA, PUEBL

Humberto Huerta de Lima |
Director General del SMDIF 17/
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TESEACA

Ficha Técnica de Seguimiento de Indicadores
COMPONENTE 3

Tepeaca, Pusbla

Acctores de prevencion y deteceién de enfermedades realizada

Satud y Mulriclén para Todos

Departaments de Salud, Sistema Municipai DIF

$4,532,924 .76

Eslratégicos

Porcentap de acciones de gravendsn y de enf
B iEmdor mids las accioaes de ¥ felerridn d I respacttn bas pregrema as. Eficacla
acien Bepartamento de Safud, Sistema Municipal DIF

atchones e g ian  deteccidn dg

anilanas de previencdn v deteccidn de anfermedsdas Programadas

= (V1/V2)4100

A

Fevmnta de Cumdimianta de Actvidades FRPACIE

Aeparts

No aplica parque es ei dnico

Es manitoreable porque puede

Es adecuads porgue permite

Es econdmico porgue los costos

verificar el desempefio de la

Es relevante porque propordons

Es el ity ma precisa ; . ) .. i
s claro porque describe de forma pre ¥ infarmacidn esencial delo que | pars su construccisn y medicidn

realiza una unidad administrativa

no son significativos

comprobarse de manera

independients unidad administrativa efecutora

indicador para este aivel de
abjetiva

entendible "qué” se quiere medir

Teimestral

Ascendenie Regular

Hio . i o

Wo hay datos disponibles del ejercicio 2024 para
definir la Linea Base {LBE], debide a gque es un
indicador de nueva creacidn. Perc al ser un
indicadeor de eficacia lcumpiiniente] se busca

que se cumpla al 100%, por lo tante asi ae
definleron las metas anuales,

Crilice

Aceplable

Critko En tiesgo




-. 2] 2 T8 i
AR
Mar S0 Jun il
v ol - ) B ar. 0 1 0 0 1 0 0 i 0 0 1 0 4
1.- Realizacitn de campanias de Porcentaje de campafias de
vacunacion (Bajo Demanda) vacunacion realizadas Real. 0 2 1 0 0 0 0 0 o 0 0 0 3
ici Progr. 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 36
2 Supervision de la calidad de agua Porce ntaje‘ de superviciones | Progr. 3
ara consume h {Bajo Demanda) a2 calicad del ogua
3 o hiimana: s Demance realizadas Real. 3 3 3 o 0 0 o 0 0 o 0 0 9
3.-Realizacion de evaluaciones Porcentaje de evaluaciones | PTO8"- o 0 0 0 o 0 o o 0 1 0 o 1
oportunas para control de peso y talla lizad
en escuelas tenEarhe Real, 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.- Emisian de certificados médiens Porcentaje de certificadas |Proan 15 15 15 13 15 15 15 15 15 15 15 15 180
(Bajo Demanda) Bmitidos Real. 22 10 83 0 0 0 0 o 0 0 0 0 121
5.- ldentificacian y control de Progr. 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1200
enfermedades en general en miembros Porcentaje de personas
de |a estancia SMOIF TEPEACA (Bajo atendidas Real. a1 13 51 0 0 o o 0 0 0 o 0 105
Lemanda)
G.- Realizacién de pliticas en materia Porcentaje de platicas Progr. g 2 9 2 2 2 ¢ » % 2 2 2 16
de salud {Bajo Demanda) realizadas Real. 0 2 0 o 0 0 0 o 0 0 o 0 2
d !
7 Jorriada de distribucian de Port.enfaja ”elornadas de [Progr. 1 1 1 1 1 1 1 1 i 1 5 £ ak 12
hipoclorite de sodio a las comunidades distribucitin de dloro
" realizadas Real. 1 1 1 0 0 0 o 0 0 o0 a0 0 3
Al. Se sobrepaso la meta de campafias de vacunacién debidé 3 gue en el mes de Febrero existié un brote de sarampicn por lo cual se decidio llevar a cabo vacunacién a |a brevedad 3
&5 prd st campafias)para evitar contagios y probefer a la poklacién. A2, A3, Ad. La meta programada es bajo demanda, en el mes qye mayer afluencia hubo f [INEELY Iﬂ{&trega de apoyos
sociales AS. La meta programada j 3 e i {Ang gue tengan los adultos mayores para acudir al consultario medice paral BUEEEND i]:}!es A6 AT,

Humberto Hérre {éj&ez il g Sandra | | Julidn
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SOR. | 50274
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3 Director General del SMDIF
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