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Resultado Num. 13 Con Observaciones y Acciones

Rendicion de cuentas

En el articulo 4, parrafo segundo, de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, se

establece que: “los ejecutores de gasto [...] estan obligados a rendir cuentas por la administracién de

los recursos publicos en los términos de la [...] Ley y demas disposiciones aplicables”.

En el articulo 107, penultimo parrafo, de esa ley, se dispone que: “La Cuenta Publica debera contener

los resultados del ejercicio del Presupuesto establecido en los Anexos Transversales”.

En el articulo 111, parrafo tercero, de esa ley, se dispone que: “las dependencias y entidades [...]

incorporaran sus resultados en la Cuenta Publica, explicando en forma detallada las causas de las

variaciones y su correspondiente efecto econémico”.

En el articulo 54, de la Ley General de Contabilidad Gubernamental, se menciona que: “la informacion

presupuestaria y programatica que forme parte de la Cuenta Publica debera relacionarse, en lo con-

ducente, con los objetivos y prioridades de la planeacidn del desarrollo. Asimismo, debera incluir los

resultados de la evaluacion del desempefio de los programas [...]".

En el articulo 5 de la Ley General de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes se establece que

“Son nifas y nifios los menores de doce afios, y adolescentes las personas de entre doce afios cum-

plidos y menos de dieciocho afios de edad”.

En la Exposicion de Motivos del PEF 2017, se present6 el anexo transversal denominado Recursos

para la Atencién de Nifias, Nifios y Adolescentes, el cual busca garantizar los derechos de la infancia

por medio de un mejor disefio institucional y programatico, asi como incrementar la inversion en el

bienestar de los mas pequefios, de acuerdo con el principio de interés superior del nifio dispuesto en

la legislacién nacional e internacional y en concordancia con el PND 2013-2018.

De acuerdo con el Presupuesto de Egresos de la Federacién 2017, Anexos Transversales, con la aten-

cion de las nifias, ninos y adolescentes se pretende garantizar el ejercicio, respeto, proteccion y pro-
'

mocién de sus derechos: a la supervivencia (salud, alimentacién, nutricion, y asistencia social); al

desarrollo {educacion y cultura), y a la proteccién contra el abuso (violencia, explotacidn y discrimi-

nacién).

En la Matriz de Indicadores para Resultados del Programa Presupuestario E011 “Atencidn a la salud”

se establecieron los objetivos de “contribuir a asegurar el acceso efectivo a servicios de salud con
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calidad mediante la atencion médica de los derechohabientes” y “la poblacidn usuaria del IMSS pre-
senta menor morbilidad”.

Para constatar que, en 2017, el IMSS incluyé en la Cuenta Publica informacién suficiente y de calidad
para dar seguimiento del cumplimiento de sus objetivos, asi como del problema publico que dio ori-
gen al programa presupuestario E011 “Atencidn a la salud”, con el oficio OAED/DGADPP/524/2017
del 19 de diciembre de 2017, se solicitd evidencia documental que demuestre su cumplimiento.
Mediante el oficio num. 095221761/H000/2018/023, del 11 de enero de 2018, el IMSS remitio la in-
formacidn que seria incorporada en la Cuenta Publica de 2017.

Del andlisis de la informacion proporcionada y de la Cuenta Publica, se verificd que el IMSS no incluyd
en ese documento de rendicion de cuentas informacion que permita verificar en qué medida el pro-
grama presupuestario EO11 “Atencion a la salud” cumplié los objetivos de contribuir a asegurar el
acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante la atencidon médica, asi como de la atencion
del problema publico que dio origen al programa presupuestario EQ11, ni de su contribucidn en el
cumplimiento de la politica publica orientada a la proteccion de los derechos de nifias, nifios y ado-
lescentes, a fin de dar cumplimiento a la estrategia transversal de atencion de niiias, niflos y adoles-
centes comprometida en el Presupuesto de Egresos de la Federacion y, con ello, promover que cuen-
ten con las mismas oportunidades y condiciones de igualdad que el resto de la poblacién.

El organismo Unicamente presentd el presupuesto ejercido en el programa presupuestario EO11.

Conclusion

En 2017, el IMSS no incluyd informacién en la Cuenta Publica 2017, que permita verificar en qué me-
dida el programa presupuestario EO11 “Atencion a la salud” cumplié los objetivos contribuir a asegu-
rar el acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante la atencién médica, asi como de la
atencion del problema pablico que dio origen al programa presupuestario E011, ni de su contribucién
en el cumplimiento de la politica publica orientada a la proteccién de los derechos de nifas, nifos y
adolescentes, a fin de dar cumplimiento a la estrategia transversal de atencién de nifias, nifios y ado-
lescentes comprometida en el Presupuesto de Egresos de la Federacion y, con ello, promover que
cuenten con las mismas oportunidades y condiciones de igualdad que el resto de la poblacién, por lo

que no se atendid lo sefialado en los articulos 4, parrafo segundo, 111, parrafo tercero, de la Ley
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Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; 54, de la Ley General de Contabilidad Guber-
namental y el articulo 5 de la Ley General de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes y del Pre-

supuesto de Egresos de la Federacidn. Principales Anexos Transversales.
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Resultado Num. 14 Con Observaciones y Acciones

Establecimiento del sistema de control interno

En el articulo tercero, numeral 13, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones y el Manual
Administrativo de Aplicacion General en Materia de Control Interno, se dispone que el objetivo del
Control Interno es “proporcionar seguridad razonable en el logro de objetivos y metas”.

En el numeral 14, fraccién |, de ese acuerdo se sefiala que: “en el establecimiento y actualizacion del
Sistema de Control Interno Institucional, las dependencias, las entidades por conducto de sus Titula-
res y de los servidores publicos que se ubiquen en los diversos niveles de control interno, deberan
observar las normas de control interno siguientes: ambiente de control {...); administracion de riesgos
(...); actividades de control interno (...}); informacion y comunicacion (...), y supervisién y mejora con-
tinua.

Para constatar que, en 2017, el IMSS conté con un Sistema de Control Interno adecuado para el cum-
plimiento de los objetivos y metas del programa presupuestario E011 “Atencion a la Salud”, Por medio
del Anexo 1 del Acta de Formalizacion e Inicio de los Trabajos de Auditoria del 21 de marzo de 2018,
se solicité la informacién correspondiente.

Mediante el oficio nim. 092580614B30/0882 de fecha 19 del 4 de abril de 2018, el IMSS proporciond

copia de la evidencia documental siguiente.

ESTADO QUE GUARDA EL SISTEMA DE CONTROL INTERNO PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS Y METAS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E011, 2017.

Normas Principales hallazgos sobre aspectos detectados
Primera. . La mision y vision del Instituto se adecuaron a su mandato de la Ley
Ambiente de Control: que exista un entorno y clima orga- del Seguro Social y al articulo 123 constitucional; ademds, se publica-
nizacional de respeto e integridad con actitud de compro- ron en su pagina oficial.
miso y congruente con los valores éticos del servicio pi- | ¢ EI IMSS difundié el cddigo de conducta y de prevencién de conflicto
blico en estricto apego al marco juridico que rige a la Ad- de intereses de las y los servidores publicos del IMSS, por medio de
ministracion Publica Federal. los tarjetones de pago a sus trabajadores, asi mismo se publico en su

pagina oficial. Asimismo se emitieron observaciones y recomendacio-
nes para los servidores publicos que vulneran el cédigo.

° Los manuales de organizacién de las Direcciones del IMSS fueron
acordes a sus estructuras vigentes y cuentan con sus respectivos ma-
nuales actualizados para el ejercicio 2017.

. Las funciones y operaciones relacionadas con la operacién del pro-
grama EQ11 se encuentran relacionadas con los manuales de organi-
zacién de cada direccién del Instituto.

e El IMSS cont6 con un Programa de Trabajo de Administracion de Ries-
gos en donde se programaron talleres de capacitacion para los servi-
dores publicos encargados de las Unidades Médicas de Alta Especia-
lidad.
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Normas

Principales hallazgos sobre aspectos detectados

En 2017, el IMSS no contd con mecanismos de control y seguimiento
para proporcionar periodicamente informacién relevante y confiable
en la toma de decisiones respecto del programa £011.

En 2017, el Instituto no difundié ni actualizo las politicas que permi-
tieran la operacion de los procesos para la oportuna toma de decisio-
nes respecto del programa EQ11.

En 2017, el IMSS elaboré las Practicas de Transformacién de Clima y
Cultura Organizacional (PTCCO) en donde se identificaron las dreas
de oportunidad y se reportaron los resultados de la encuesta de clima
organizacional

Segunda.

Administracién de Riesgos: que se implemente un proceso
sistematico que permita identificar, evaluar, jerarquizar,
controlar y dar seguimiento a los riesgos que puedan obs-
taculizar o impedir el cumplimiento de los objetivos y me-
tas institucionales.

En 2017, el IMSS cont6 con un Programa de Trabajo de Administra-
cién de Riesgos (PTAR) y el Modelo de Administracion de Riesgos Ins-
titucionales (MARI) 2017.

En 2017, se realizaron los reportes de los trimestres del PTAR 2017.
El IMSS elabord el documento “Resultados de la Evaluacién del SCII
2017”

Para medir los avances y resultados sobre el cumplimiento de los ob-
jetivos y metas del programa E011 “Atencion a la Salud” se utilizaron
los indicadores de la MIR.

El Instituto difundid entre su personal los avances del PTAR por medio
de correos electrénicos en 2017.

El IMSS impulsd la capacitacion y sensibilizacion de la cultura de ad-
ministracién de riesgos mediante Talleres de Control Interno Institu-
cional

El Instituto Mexicano del Seguro Social cuenta con una Coordinacion
de Planeacion en Salud y una Division de Informacién en Salud (DIS)
para asegurarse que las operaciones relevantes del Programas E011
“Atencidn a la Salud”, estuvieran debidamente registradas y soporta-
das

El Instituto no acredito los medios los medios para asegurar y salva-
guardar los bienes que podian ser vulnerables al riesgo de pérdida,
uso no autorizado, actos de corrupcion, errores, fraudes y malversa-
cién de recursos

Tercera.

Actividades de Control [nterno: que en todos los niveles y
funciones de la Institucién se establezcan y actualicen las
politicas, procedimientos, mecanismos y acciones necesa-
rias para lograr razonablemente los objetivos y metas ins-
titucionales.

En 2017, el IMSS, mediante el H. Consejo Técnico analizd, evalud y
dio seguimiento a los objetivos y metas del programa EO11.

El IMSS no acreditd los instrumentos y mecanismos utilizados para la
atencion de observaciones de las instancias de fiscalizacion.

El IMSS no acredito la informacion que permita verificar que las acti-
vidades relevantes, operaciones y autorizaciones relacionadas con el
programa E011 fueron ejecutadas por el personal facultado para ello.
El IMSS contd con el manual Administrativo de Aplicacion General en
materia de Tecnologias de la Informacién, Comunicaciones y Seguri-
dad de la Informacién (MAAGTICSI) integrado por 9 procesos, por
medio del cual implementan politicas, lineamientos y criterios aplica-
bles en los ambitos de planeacidn estratégica y la gestién de proyec-
tos tecnoldgicos.

El IMSS conté con un Sistema de Informacién de Medicina Familiar y
el Documento de Version 2.9.5 Hotfix 2, donde se implementa una
nueva funcionalidad en la busqueda de cita automdtica de un se-
gundo a un tercer nivel de atencién.

Cuarta.

Informacion y Comunicacion: que existan requerimientos
de informacién definidos por grupos de interés, flujos
identificados de informacion externa e interna y mecanis-
mos adecuados para el registro y generacion de informa-
cién clara, confiable, oportuna y suficiente, con acceso agil
y sencillo; que permita [a adecuada toma de decisiones,
transparencia y rendicion de cuentas de la gestion publica.

EI IMSS no acredité la informacién periddica y relevante de los avan-
ces en la atencién de los acuerdos y compromisos de las reuniones
del Organo de Gobierno, de Comités Institucionales, de COCODI y de
grupos de alta direccion, a fin de impulsar su cumplimiento oportuno
y obtener los resultados esperados, en relacién con la operacion del
Programa EO11

El IMSS no acredito un sistema de informacidn utilizado para conocer
si se cumplieron los objetivos y metas institucionales con uso efi-
ciente de los recursos y de conformidad con las leyes, reglamentos y
demas disposiciones aplicables.
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Normas

Principales hallazgos sobre aspectos detectados

La entidad fiscalizada no disefio los objetivos con sus correspondien-
tes indicadores y metas que permitan valorar la prestacidn de servi-
cios de salud para la atencion de la poblacién infantil y adolescente
que solicitaron los servicios y que fue atendida en sus unidades mé-
dicas, por lo que no se pudo verificar su contribucion en el cumpli-
miento de la politica publica orientada a garantizar el acceso efectivo
a los servicios de atencion a la salud de las nifias, nifios y adolescen-
tes, comprometida en el Anexo Transversal del PEF 2017 y, con ello,
promover que cuenten con las mismas oportunidades y condiciones
de igualdad que el resto de la poblacion.

El Instituto Mexicano del Seguro Sacial no acredité que en 2017 se
hubiese coordinado con la Secretaria Ejecutiva del Sistema Nacional
de Proteccidn Integral de las Nifias, Nifios y Adolescentes, ni que hu-
biese realizado la evaluacion del programa presupuestario EO11
“Atencion a la salud”, para demostrar de qué manera contribuyd a la
proteccidn de los derechos de nifias, nifios y adolescentes.

La entidad fiscalizada no acredité que hubiese otorgado coberturas
de seguros a favor de la poblacion infantil y adolescente con menores
ingresos, ni acredito que, previo acuerdo de su Consejo Técnico, uti-
lizd su infraestructura y servicios, a requerimiento del Gobierno Fe-
deral, en apoyo de programas de combate a la marginacién y la po-
breza considerados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion,
aun cuando en ese documento de corto plazo se autorizaron recursos
financieros para operar la estrategia transversal de atencién de ese
segmento poblacional y, con ello, promover que cuenten con las mis-
mas oportunidades y condiciones de igualdad que el res-to de la po-
blacion.

En 2017, el Instituto Mexicano del Seguro Social no acredité el avance
en el cumplimiento de las lineas de accion comprometidas en su Pro-
grama Institucional 2014-2018 de incrementar el nimero de consul-
torios de medicina familiar para aumentar el acceso efectivo a la
atencion médica de primer nivel e incrementar el nimero de camas
censables construyendo hospitales en las zonas con mayor rezago.

El Instituto Mexicano del Seguro Social no acredito que, en 2017, di-
sefid, aprobo e implemento los planes y programas para mejorar la
calidad de los servicios de atencion integral a la salud con base en el
diagnostico de salud de la poblacién en general, asi como a la infantil
y adolescente, por lo que no se pudo comprobar su contribucion en
el cumplimiento de la politica pablica orientada a la proteccion de los
derechos de nifias, nifios y adolescentes,

En 2017, el IMSS no incluyé informacion en la Cuenta Publica 2017
que permita verificar en qué medida el programa presupuestario
E011 “Atencion a la Salud”, cumplid los objetivos contribuir a asegu-
rar el acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante la
atencion médica, asi como de la atencién del problema publico que
dio origen al programa presupuestario EQ11, ni de su contribucién en
el cumplimiento de la politica publica orientada a la proteccién de los
derechos de nifias, nifios y adolescentes, a fin de dar cumplimiento a
la estrategia transversal de atencion de nifias, nifios y adolescentes
comprometida en el Presupuesto de Egresos de la Federacidn.

La entidad fiscalizada no acredité que se hubiese coordinado con la
Secretaria Ejecutiva del Sistema Nacional de Proteccidn Integral de
Nifias, Nifios y Adolescentes, a fin de asegurar el cumplimiento de los
objetivos en materia de salud al 2025, a fin de contribuir al cumpli-
miento de la politica ptiblica orientada a la proteccion de los derechos
de nifias, nifios y adolescentes comprometida en el Presupuesto de
Egresos de la Federacién y, con ello, promover que cuenten con las
mismas oportunidades y condiciones de igualdad que el resto de la
poblacién.
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Normas Principales hallazgos sobre aspectos detectados
Quinta. e EIIMSS se asegurd de que las operaciones y actividades de control se
Supervision y Mejora Continua: que el Sistema de Control ejecutaran con supervision y mejora por medio de los reportes de
Interno Institucional se supervisa y mejora continuamente avances trimestrales del Programa de Trabajo de Control Interno Ins-
en la operacion. titucional (PTCI) 2017.

e ElIMSS emitié el documento “Resultados de la Evaluacion del SCII
2017” donde se reporté un cumplimiento del 88.5%, en la norma de
Ambiente de Control se observd un cumplimiento del 77.8%, en Ad-
ministracion de Riesgos de 0.0%, en Actividades de Control 78.7%,
Informar y Comunicar 82.0% y en Supervision y Mejora Continua
77.8%.

. El IMSS presentd informacion en donde se identifican las causas de
raiz de las debilidades de control interno, la unidad responsable, la
descripcién de la deficiencia, las acciones de mejora y el periodo en
el que se deben comenzar a atender.

e EIIMSS emitid los Reportes de Supervision y Plan de Mejora para el
Desempeiio de los Servicios de Salud 2017 por delegacién en materia
de atencion materna, neonatal, PREVENIMSS y vacunacion universal.

FUENTE: Elaborado por la ASF, con informacion proporcionada por el IMSS, mediante oficio num. 092580614B30/0882 de fecha 19 del

4 de abril de 2018.

Derivado de la informacion proporcionada se determind lo siguiente:

Ambiente de Control

En 2017, el IMSS no contdé con mecanismos de control y seguimiento para proporcionar periddica-
mente informacion relevante y confiable en la toma de decisiones respecto del programa EQ11, ni
actualizé las politicas que permitieran la operacién de los procesos para la oportuna toma de decisio-
nes respecto del programa mencionado. Sin embargo, difundio el cédigo de conducta y de prevencion
de conflicto de intereses de las y los servidores publicos del Instituto, por medio de los tarjetones de
pago a sus trabajadores, los manuales de organizacion de las Direcciones del IMSS fueron acordes a
sus estructuras vigentes, conté con un Programa de Trabajo de Administracion de Riesgos en donde
se programaron talleres de capacitacion y elaboré las Practicas de Transformacién de Clima y Cultura
Organizacional (PTCCO)

Administracion de Riesgos

En 2017, el IMSS no acreditd los medios los medios para asegurar y salvaguardar los bienes que podian
ser vulnerables al riesgo de pérdida, uso no autorizado, actos de corrupcion, errores, fraudes y mal-
versacion de recursos. No obstante, impulsd la capacitacion y sensibilizacion de la cultura de adminis-
tracion de riesgos mediante Talleres de Control Interno Institucional, difundio entre su personal los
avances del PTAR por medio de correos electrénicos, conté con un Programa de Trabajo de Adminis-
tracion de Riesgos (PTAR) y el Modelo de Administracion de Riesgos Institucionales (MARI) 2017 y

elaboro el documento “Resultados de la Evaluacion del SCII 2017”.
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Actividades de Control Interno

El IMSS mediante el H. Consejo Técnico analizo, evalud y dio seguimiento a los objetivos y metas del
programa EO011; sin embargo, no dispuso de los instrumentos y mecanismos utilizados para la aten-
cion de observaciones de las instancias de fiscalizacién, ni la informacién que permita verificar que
las actividades relevantes, operaciones y autorizaciones relacionadas con el programa E011 fueron
ejecutadas por el personal facultado para ello. Conté con el manual Administrativo de Aplicacion Ge-
neral en materia de Tecnologias de la Informacién, Comunicaciones y Seguridad de la Informacién
(MAAGTICSI) integrado por 9 procesos, por medio del cual implementan politicas, lineamientos y cri-
terios aplicables en los dmbitos de planeacidn estratégica y la gestion de proyectos tecnoldgicos. Ade-
mas, contd con un Sistema de Informacién de Medicina Familiar y el Documento de Versién 2.9.5
Hotfix 2, donde se implementa una nueva funcionalidad en la busqueda de cita automatica de un
segundo a un tercer nivel de atencién.

Informacién y Comunicacion

En 2017, el IMSS conté con un sistema de Planeacion de Recursos Institucionales denominado PREI-
Millenium, el cual permite controlar e informar de manera oportuna, suficiente y confiable la situa-
cién de los recursos asignados, ejercidos y su seguimiento; sin embargo no acredité la informacion
periddica y relevante de los avances en la atencién de los acuerdos y compromisos de las reuniones
del Organo de Gobierno, de Comités Institucionales, de COCODI y de grupos de alta direccién, a fin
de impulsar su cumplimiento oportuno y obtener los resultados esperados.

En relacién con la operacién del programa presupuestario E011, en 2017, la entidad fiscalizada no
diseii6 los objetivos con sus correspondientes indicadores y metas que permitan valorar la prestacién
de servicios de salud para la atencion de la poblacion infantil y adolescente que solicitaron los servi-
cios y que fue atendida en sus unidades médicas, por lo que no se pudo verificar su contribucion en
el cumplimiento de la politica publica orientada a garantizar el acceso efectivo a los servicios de aten-
cidn a la salud de las nifias, nifios y adolescentes, comprometida en el Anexo Transversal del PEF 2017
y, con ello, promover que cuenten con las mismas oportunidades y condiciones de igualdad que el
resto de la poblacién.

El Instituto Mexicano del Seguro Social no acredit6 que, en 2017, se cordiné con la Secretaria Ejecutiva
del Sistema Nacional de Proteccién Integral de las Nifias, Nifios y Adolescentes, ni que hubiese reali-
zado la evaluacién del programa presupuestario EO11 “Atencion a la salud”, para demostrar de qué

manera contribuyo a la proteccién de los derechos de nifias, nifios y adolescentes.
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La entidad fiscalizada no acredit6 que otorgd coberturas de seguros a favor de la poblacién infantil y
adolescente con menores ingresos, ni acredité que, previo acuerdo de su Consejo Técnico, utilizé su
infraestructuray servicios, a requerimiento del Gobierno Federal, en apoyo de programas de combate
ala marginaciony la pobreza considerados en el Presupuesto de Egresos de la Federacidn, aun cuando
en ese documento de corto plazo se autorizaron recursos financieros para operar la estrategia trans-
versal de atencién de ese segmento poblacional y, con ello, promover que cuenten con las mismas
oportunidades y condiciones de igualdad que el resto de la poblacién.

En 2017, el Instituto Mexicano del Seguro Social no acredit6 el avance en el cumplimiento de las lineas
de accién comprometidas en su Programa Institucional 2014-2018 de incrementar el numero de con-
sultorios de medicina familiar para aumentar el acceso efectivo a la atencién médica de primer nivel
e incrementar el nimero de camas censables construyendo hospitales en las zonas con mayor rezago.
El Instituto Mexicano del Seguro Social no acredité que, en 2017, disend, aprobd e implementé los
planes y programas para mejorar la calidad de los servicios de atencién integral a la salud con base
en el diagndstico de salud de la poblacion en general, asi como a la infantil y adolescente, por lo que
no se pudo comprobar su contribucion en el cumplimiento de la politica publica orientada a la pro-
teccion de los derechos de nifias, nifios y adolescentes.

En 2017, el IMSS no incluyé informacion en la Cuenta Publica 2017 que permita verificar en qué me-
dida el programa presupuestario E011 “Atencién a la Salud”, cumplid los objetivos contribuir a ase-
gurar el acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante la atencién médica, asi como de la
atencion del problema publico que dio origen al programa presupuestario EQ11, ni de su contribucion
en el cumplimiento de la politica publica orientada a la proteccidn de los derechos de nifias, nifios y
adolescentes, a fin de dar cumplimiento a la estrategia transversal de atencion de nifias, nifios y ado-
lescentes comprometida en el Presupuesto de Egresos de la Federacion.

La entidad fiscalizada no acredité que se cordind con la Secretaria Ejecutiva del Sistema Nacional de
Proteccién Integral de Nifias, Nifios y Adolescentes, a fin de asegurar el cumplimiento de los objetivos
en materia de salud al 2025, a fin de contribuir al cumplimiento de la politica publica orientada a la
proteccion de los derechos de nifias, nifios y adolescentes comprometida en el Presupuesto de Egre-
sos de la Federacién vy, con ello, promover que cuenten con las mismas oportunidades y condiciones
de igualdad que el resto de la poblacion.

Supervision y Mejora Continua
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El IMSS emitié el documento “Resultados de la Evaluacion del SCIl 2017” en el que reportd un cum-
plimiento del 88.5%, en la norma de Ambiente de Control se observé un cumplimiento del 77.8%, en
Administracion de Riesgos de 0.0%, en Actividades de Control 78.7%, Informar y Comunicar 82.0% y
en Supervision y Mejora Continua 77.8%. Ademas, emitio los Reportes de Supervisiéon y Plan de Me-
jora para el Desempefio de los Servicios de Salud 2017 por delegacién en materia de atencién ma-

terna, neonatal, PREVENIMSS y vacunacién universal.

Conclusién:

El sistema de control interno aplicado por el IMSS, en 2017, al programa presupuestario EQ11 “Aten-
cién a la Salud” no proporcioné una seguridad razonable en el cumplimiento de sus objetivosy metas,
debido a que, en la norma “Supervision y Mejora Continua”, el IMSS emitio los Reportes de Supervi-
sién y Plan de Mejora para el Desempefio de los Servicios de Salud 2017 por delegacién en materia
de atencidn materna, neonatal, PREVENIMSS y vacunacion universal; sin embargo, se identificaron
deficiencias en la aplicacién de cuatro normas “Ambiente de control” en donde el IMSS no conté con
mecanismos de control y seguimiento para proporcionar periédicamente informacién relevante y
confiable en la toma de decisiones respecto del programa EQ11, ni actualizé las politicas que permi-
tieran la operacion de los procesos para la oportuna toma de decisiones respecto del programa men-
cionado; “Administracién de riesgos” no acredito los medios los medios para asegurar y salvaguardar
los bienes que podian ser vulnerables al riesgo de pérdida, uso no autorizado, actos de corrupcion,
errores, fraudes y malversacion de recursos; “Actividades de control” mediante el H. Consejo Técnico
analizg, evalud y dio seguimiento a los objetivos y metas del programa E011; sin embargo, no dispuso
de los instrumentos y mecanismos utilizados para la atencion de observaciones de las instancias de
fiscalizacidn, ni la informacién que permita verificar que las actividades relevantes, operaciones y au-
torizaciones relacionadas con el programa EO11 fueron ejecutadas por el personal facultado para ello,
“Informacién y Comunicacién” no dispuso de mecanismos adecuados para el registro y generacion de
informacion clara, confiable, oportuna y suficiente, con acceso agil y sencillo, en incumplimiento del
articulo tercero, numerales 13 y 14, fraccion |, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones y

se el Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Control interno.
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