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Posicion Institucional

Comentarios Generales:

El Programa Presupuestario EO01 Atencidn a la Salud Publica se alinea a las metas nacionales del
Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018 en el Eje 2 de Gobierno, México Incluyente; meta 2.3.
Asegurar el acceso a los servicios de salud; estrategias 2.3.2. Hacer de las acciones de proteccion,
promocién y prevencidén un eje prioritario para el mejoramiento de la salud y con el Programa
Sectorial de Salud, Objetivo 1 Incrementar acciones de proteccién, promocién de la salud y
prevencion de enfermedades.

El Programa ha sido sujeto a evaluaciones especificas del desempeno en 2009, 2010 y 2011,
también ha recibido recomendaciones de diferentes instancias fiscalizadoras, lo que ha permitido
mejorar su disefio y estructura, al incorporar los aspectos susceptibles de mejora.

Su desempeno ha sido excelente, ya que cada afio se muestran avances importantes que se
observan en el cumplimiento del logro de los indicadores, asi como en la ampliacién progresiva de
la cobertura, lo que refleja la mejora continua de su operacién. Una fortaleza del programa es que
ha mantenido desde su inicio en 2002, una organizacidn en grupos programaticos con estrategias
prioritarias bien definidas.

Es importante sefalar, que el Programa esta llegando al limite de lo que se puede hacer, ya que
por un lado afo con afo se incrementa la poblacién objetivo, de 2012 a 2013 el aumento fue de
1’883,083 derechohabientes, y por otro se disminuye el presupuesto asignado y se mantiene la
infraestructura instalada (area fisica y personal).

A continuacion se muestran los avances mas importantes en el periodo enero — diciembre 2013:

Comentarios especificos:

El continuar con PREVENIMSS ha favorecido un cambio en la utilizacién de los servicios por parte
de la poblacion derechohabiente. En los ultimos ocho afios se incrementd la atencidn preventiva,
al pasar de 8.6 a 3.0 consultas de medicina familiar por una de medicina preventiva en el periodo
2006 - 2013, con lo que se superd la meta establecida (< 1:3.5).

En el ultimo afio la cobertura de Atencidn Integral PREVENIMSS fue de 70.4%, cifra superior a la
meta establecida para el periodo (65.0%), lo que permitié que 28'568,310 derechohabientes
regresaran a recibir sus acciones de nutricidon, prevencién, proteccion especifica, deteccion
oportuna, salud reproductiva y educativas, que les corresponden segun su grupo de edad y sexo,
1’610,357 derechohabientes mas que los registrados en el mismo periodo del afio anterior.



Las coberturas obtenidas por grupo de edad fueron: Nifios (91.1%), Adolescentes (66.2%), Mujeres
(71.5%), Hombres (62.0%) y Adultos mayores (62.5%), cabe destacar que el mayor incremento se
presenté en el grupo de Hombres, seguidos de los Nifios y Adolescentes.

En lo que respecta a la cobertura de vacunacidon con esquemas completos en nifios de un ano de
edad, cabe sefialar que el sistema de informacién sectorial PROVAC, que genera trimestralmente
esta cobertura, contindia con problemas técnicos que no permiten mostrar las coberturas reales
alcanzadas. Sin embargo, el comportamiento epidemiolégico de Ilas enfermedades
inmunoprevenibles, asi como el monitoreo de las acciones de vacunacion realizadas, fundamentan
la estimacién de que la cobertura con esquemas completos en nifios de un afo bajo
responsabilidad institucional, es de 95.5%, cifra ligeramente superior a la meta establecida por el
Consejo Nacional de Vacunacion (95%).

Las coberturas de vacunacién obtenidas a partir del afio 2002, han permitido mantener erradicada
la poliomielitis, eliminada la difteria y el sarampién, controlados la rubéola, el tétanos, la
tuberculosis meningea, la tos ferina y las infecciones invasivas por Haemophilus influenzae tipo b.

La deteccidn de cancer cérvico uterino mediante citologia cervical logré una cobertura de 30.9%,
cifra superior a la meta establecida (30.0%), lo que permitié identificar oportunamente 8,326
casos de displasia cervical leve y moderada; 975 de displasia severa y cédncer in situ, asi como 916
de tumor maligno del cuello del Gtero en mujeres de 25 afios y mas. La identificaciéon temprana de
lesiones premalignas de cdncer cérvico uterino, asi como el diagndstico y tratamiento oportunos,
han contribuido a la disminucién de la mortalidad por esta causa en un 62.3%, al pasar de una tasa
de 13.0 por 100,000 mujeres derechohabientes mayores de 24 afios en el afio 2000 a una de 4.9
en 2013, manteniéndose el resultado de 2012.

La deteccidn de cdncer de mama por mastografia se inicié en 2005, como parte de PREVENIMSS,
con 47,461 mastografias realizadas. En 2013 el nimero de mastografias de deteccidon se
incrementd 22.2 veces, al lograrse una cobertura de 1°055,930 mujeres derechohabientes, lo que
permitié identificar oportunamente 1,748 casos de tumor maligno de mama en mujeres de 50 y
mas afios en el Ultimo afio. Estos resultados han contribuido a reducir la mortalidad por esta causa
en mujeres de 25 y mas afios, al pasar de una tasa de 11.2 por 100,000 en 2006 a 9.8 en 2013.
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