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I. ESTRATEGIA PROGRAMATICA INSTITUCIONAL

Ante la creciente demanda de servicios de salud y de seguridad social, la misión del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE) es contribuir al mejoramiento de los niveles de bienestar integral y calidad de vida de los trabajadores al servicio del Estado, pensionados y sus familiares derechohabientes, mediante el óptimo aprovechamiento de los recursos humanos, materiales y financieros con que cuenta el Organismo, que permita el oportuno y eficiente otorgamiento de las prestaciones económicas, servicios médicos, sociales y culturales y apoyo al poder adquisitivo de la población, en estricto apego al marco jurídico vigente.

Con fundamento en las prioridades en materia de salud y seguridad social dispuestas en el Plan Nacional de Desarrollo 1995-2000 (PND), el ISSSTE estableció como objetivo estratégico general, mejorar la calidad y oportunidad de los servicios de salud y seguridad social, en un ambiente financiero que atienda principalmente las tareas sustantivas y permita el aumento en los niveles de cobertura, acorde a las necesidades de su población derechohabiente y compromisos sectoriales. Consecuentemente, las actividades del Instituto durante 1998, tuvieron como marco ordenador los siguientes objetivos y líneas de acción.

Objetivos

· Mejorar la calidad de la atención médica, con base en la consolidación de la infraestructura existente y el incremento en la productividad por unidad médica, como condición para aumentar la cobertura de los servicios médicos integrales, con especial énfasis en la medicina preventiva.

· Generar alternativas para el desarrollo de investigaciones en materia de salud que permitan incorporar tratamientos adicionales a los existentes al interior del Instituto.

· Cumplir con oportunidad los compromisos de pago de pensionados y jubilados, en un marco de operación presupuestaria, que mejore el nivel económico de quienes en su vida productiva contribuyeron con su esfuerzo a elevar la calidad y cobertura de las acciones gubernamentales.

· Promover el mejoramiento de las condiciones físicas de espacios e instrumentos laborales que permita disminuir la incidencia de pensiones por riesgos de trabajo y eficientar el pago de estos eventos, así como impulsar la integración, evaluación y supervisión de las comisiones mixtas de seguridad e higiene.

· Contribuir a mejorar la calidad de vida de los derechohabientes mediante su acceso a servicios sociales destinados a estrechar la integración familiar y social del individuo, a la adopción de hábitos de vida sanos y al empleo positivo del tiempo libre.

· Elevar la calidad de vida de los trabajadores y pensionados mediante el otorgamiento de créditos a corto y mediano plazo e hipotecarios, procurando una mayor oportunidad, cobertura y transparencia en su otorgamiento.

· Propiciar entre los derechohabientes su acercamiento hacia actividades culturales, de recreación y deporte de acuerdo a las necesidades regionales de estos servicios, en un marco operativo que favorezca su desarrollo social.

· Consolidar la infraestructura física institucional a través del programa de inversión, a fin de elevar la calidad del servicio y el aprovechamiento de la capacidad instalada, procurando el incremento ordenado en el número de unidades para servicios de salud y seguridad social.

· Mejorar el poder adquisitivo de la población, mediante la venta de productos perecederos, electrodomésticos, ropa y medicamentos, a precios inferiores a los ofertados por cadenas comerciales privadas.

· Impulsar la productividad de las unidades administrativas, a través de la capacitación de los trabajadores adscritos al ISSSTE que propicie su desarrollo profesional y se traduzca en aumentos tangibles en la calidad y oportunidad de los servicios.

· Garantizar que el otorgamiento de los servicios de salud y seguridad social, se ejecuten en un esquema de prioridades que favorezca el desarrollo de las acciones sustantivas y propicie la optimización y racionalización de recursos en actividades administrativas y de apoyo.

Líneas de Acción

· Fortalecer la medicina preventiva a través de la mayor difusión, capacitación, orientación y educación a la población, a fin de adoptar hábitos higiénicos y nutricionales que incidan favorablemente en la disminución de índices de morbilidad.

· Reducir la incidencia de enfermedades transmisibles en la población a cargo del Instituto, acorde a los Programas Sectoriales establecidos, mediante la aplicación de biológicos, tanto intra como extramuros, con énfasis en los menores de cinco años, mujeres embarazadas y población en riesgo.

· Establecer en coordinación con el Sector Salud las medidas de tratamiento personal y colectivo, para evitar la difusión de brotes epidémicos, basados en la identificación de enfermedades transmisibles.

· Proporcionar a la población en edad fértil, información y atención médica necesaria sobre las características y usos de los métodos anticonceptivos con que cuenta el Instituto, para que decidan de manera libre y responsable el número y espaciamiento de sus hijos y conservar su salud reproductiva.

· Incrementar la capacidad resolutiva de las unidades médicas, a través de acciones de capacitación al personal médico y grupos afines, así como al responsable de las actividades administrativas y de atención al público, en un marco de operación que favorezca la optimización de recursos y aumente la calidad y oportunidad de los servicios.

· Desarrollar las acciones financieras necesarias que permitan la suficiencia de recursos para afrontar los compromisos derivados del pago de pensiones.

· Integrar un archivo automatizado que permita mantener el registro histórico de los períodos de cotización de trabajadores sujetos al régimen del ISSSTE en forma individual.

· Avanzar en la implementación de la tarjeta de servicios múltiples para el cobro de pensiones y continuar el proceso de desconcentración de funciones a las delegaciones estatales.

· Evaluar y vigilar que las dependencias, entidades, organismos y las instituciones financieras autorizadas, cumplan con la normatividad del Sistema de Ahorro para el Retiro (SAR) que garantice a los trabajadores la integridad y rendimiento de su fondo de ahorro de 2.0 por ciento y vivienda de 5.0 por ciento.

· Establecer los elementos operativos necesarios, para instrumentar un sistema automatizado de acreditación de vigencia de derechos de trabajadores, pensionistas y familiares derechohabientes.

· Propiciar la ocupación total de las plantillas de personal responsable de los servicios médicos y de estancia de bienestar y desarrollo infantil, a fin de garantizar la oportuna atención de la población demandante.

· Asegurar las condiciones para el funcionamiento de los equipos y operación de las unidades médicas y de atención social, con base en la aplicación anticipada de programas de mantenimiento preventivo y correctivo.

· Operar campañas de difusión de los servicios sociales dirigidos a pensionados, para consolidarlos como opciones reales de atención integral en su retiro.

· Apoyar el poder adquisitivo de la población mediante la venta de productos básicos, enseres domésticos y medicamentos a precios menores a los del mercado privado y con niveles de calidad similares.

· Aumentar la cobertura de los servicios de salud y seguridad social, con base en la optimización de los recursos disponibles y la ampliación, remodelación y edificación de nuevos espacios físicos, que cuenten con el equipamiento necesario que garantice su operación.

II. PRINCIPALES RESULTADOS

Cobertura

Durante 1998, el Instituto amparó a 9 724.5 miles de personas, que al compararse con las 9 472.0 miles de 1997, representa una cifra mayor en 2.7 por ciento. De ese total, 2 274.8 miles (23.4 por ciento) corresponde a trabajadores y 337.8 miles (3.5 por ciento) a pensionistas, en tanto que 6 820.8 miles (70.1 por ciento) a familiares de trabajadores y 291.1 miles (3.0 por ciento) a familiares de pensionistas. Es importante destacar que estas participaciones porcentuales son similares a las observadas un año anterior.

Atención a la Salud

Las acciones realizadas por el ISSSTE en materia de salud se enmarcan en el PND, y se derivan de lo establecido por el Programa de Reforma del Sector Salud, cuyas metas institucionales consisten en mejorar la calidad y ampliar la cobertura de atención, así como en fortalecer la coordinación interinstitucional, estimulando la vocación de servicio de los prestadores en beneficio de la población usuaria. Por lo tanto, se continuó impulsando los servicios de atención y prevención en el primer nivel; se estimuló la competencia interna a través de incentivos para los prestadores de servicios con el fin de mejorar la calidad; y se prosiguió con la desconcentración hospitalaria para elevar el desempeño de unidades médicas.

Asimismo, se ha avanzado gradualmente en torno de los procesos de modernización y desconcentración administrativa, en estricto apego a criterios de equidad, eficiencia y calidad de los servicios de salud. Para ello, se reforzó la función de las oficinas centrales como órgano regulador y se favoreció la actuación desconcentrada de las delegaciones para dar mayor peso en la normatividad, planeación y desarrollo integral de los sistemas regionales de salud; se definió la estructura orgánica para el hospital regional desconcentrado, así como los elementos de capacitación requeridos por las diferentes áreas y se establecieron consejos consultivos y directivos. Adicionalmente, se instrumentó el programa de desconcentración presupuestal en estas unidades, con el propósito de mantener una participación directa y racional en el manejo de los recursos.

Paquete básico de servicios de salud

Como una estrategia que coadyuva al fortalecimiento de primer nivel de atención, se generó a partir de 1996, el paquete básico de servicios de salud, el cual se define como el número de intervenciones de salud, que se otorga a diferentes grupos de la población derechohabiente y en algunas acciones para población no derechohabiente, dentro del esquema de la atención médico familiar, para la promoción de la salud, prevención, tratamiento y control de enfermedades, con intervenciones clínicas y de salud pública, factibles de instrumentar, de bajo costo y alto impacto.

En 1997, se formularon los programas de integración del paquete básico de acciones de medicina preventiva, salud reproductiva y nutrición, para los proyectos prioritarios de las entidades federativas, que acusan mayor grado de rezago y marginación.

En este contexto en 1998, se impulsó el programa de reforzamiento del primer nivel de atención, al que se integró el componente del paquete básico de servicios de salud. Para ello, se seleccionaron 35 unidades de este nivel para la implantación del modelo citado. Cabe aclarar que el fin último, es lograr la certificación de éstas como “Unidad Amiga de la Mujer y la Familia“.

Las demandas de servicio de salud de la mujer no sólo se originan en su calidad de usuaria directa, sino también buscan la atención de los hijos y de otros miembros de la familia. Diversos factores obstaculizan el acceso de las mujeres a los servicios de prevención y atención de la salud. En este sentido, se manifiesta una demanda insatisfecha y de problemas de adecuación de estos servicios a las necesidades de niñas, adolescentes, mujeres adultas y de la tercera edad de diversos sectores sociales. Al respecto, fue necesario incorporar una nueva estrategia denominada Unidad Amiga de la Mujer y la Familia dentro del Fortalecimiento del Primer Nivel de Atención, que busca facilitar estas tareas, para que independientemente de que los procesos de atención curativa se incrementen, los de carácter preventivo sean suficientes y permitan su aplicación cotidianamente.

Con ello se pretende garantizar el acceso de las mujeres y la familia derechohabiente del Instituto a servicios integrales de atención, privilegiando su componente preventivo en condiciones de calidad y a través de la incorporación del paquete básico de actividades preventivas enfocadas a la mujer y la familia; el fortalecimiento de las acciones de detección de riesgo entre la población derechohabiente; y el incremento de las actividades de promoción de la salud.

Para dar a conocer esta estrategia se llevaron a cabo seis reuniones regionales, con la participación de las 35 Delegaciones. Además, se establecieron los lineamientos para el fortalecimiento de las “Clínicas de Displasias“ para 1998 y 1999, así como el equipamiento de microscopios para los laboratorios de citología en 24 Delegaciones.

Vigilancia epidemiológica

En 1998 se notificaron 4 120.5 miles de casos de enfermedades, a través del Sistema Unico Automatizado para la Vigilancia Epidemiológica (SUAVE) de las 35 subdelegaciones médicas en el país, alcanzándose con ello el 87.9 por ciento de la meta propuesta de 4 685.5 miles, perteneciendo 3 900.0 miles a enfermedades transmisibles y 220.5 a no transmisibles.

Del mismo modo, se realizaron 8 863 estudios epidemiológicos de casos de enfermedades de importancia colectiva, de éstos, 696 corresponden a conjuntivitis. Con respecto al muestreo bacteriológico de medio ambiente, del total de las estancias de bienestar infantil y del personal en 180 unidades médicas, al cierre del ejercicio se efectuaron 12 962 muestras, de las cuales 2 772 correspondieron a exudados faríngeos; 2 062 de manos, 2 773 de superficies, 3 377 de aguas, 1 222 coproparasitoscópicos, 447 de leches y 309 en alimentos.

A las muestras con resultados positivos de diversos gérmenes patológicos, se les identificó y aplicó de inmediato las medidas correctivas. Además se proporcionó asesoría para el seguimiento a 20 brotes epidémicos de enfermedades infecciosas registradas en la población derechohabiente, hasta su control definitivo.

Para el conocimiento de la situación epidemiológica del dengue, se recibieron 822 notificaciones de dengue clásico y 28 de dengue hemorrágico en 21 entidades federativas con transmisión activa, y no se registraron defunciones. Esta situación hizo necesario que se aplicaran los métodos de control epidemiológico, como el rociamiento con “abate”, la descacharrización y la educación para la salud en coordinación con la Secretaría de Salud.

En cólera, se registraron tres casos confirmados, en Morelos, Veracruz y Michoacán de igual forma, no se presentaron defunciones.

Jornadas de salud extramuros

La transición epidemiológica en la población nacional y consecuentemente en la derechohabiencia se manifiesta por el incremento de enfermedades crónico-degenerativas, como el cáncer cérvico-uterino y mamario, diabetes mellitus, hipertensión arterial y obesidad, entre otras, han requerido que se incida en las medidas de detección para los diferentes grupos en riesgo. Por tal motivo, estas jornadas ofrecen una mayor accesibilidad, mediante detección en los propios centros de trabajo de los derechohabientes. En el período de 1997 se realizaron 455.8 miles de estudios y en 1998, se efectuaron 271.0 miles, 40.5 por ciento menor al año anterior y cuyo desglose es el siguiente: 65.6 miles de diabetes mellitus; 65.4 miles de hipertensión arterial; 65.4 miles de obesidad; 37.3 miles de cáncer cérvico uterino y 37.3 miles de cáncer mamario.

Detección, prevención y tratamiento de las infecciones respiratorias agudas (IRA)

Estos padecimientos son de gran trascendencia, por ser una de las primeras causas de morbilidad y mortalidad. En 1997 fueron las primeras causas de demanda en el grupo de menores de cinco años, con un total de 825.7 miles de casos nuevos y una tasa de morbilidad de 78.9 por 100 000 derechohabientes del grupo de edad, mientras que para 1998 se registraron 647.0 miles de casos nuevos con una tasa de 62.9 por 100 000 derechohabientes.

Para 1997 la tasa de mortalidad por neumonía en el mismo grupo fue de 0.76 (con 8 defunciones), con una tasa de morbilidad de 0.50 por 100 000 derechohabientes, por lo que esta enfermedad es considerada la forma más grave de las IRA.

En comparación con años anteriores, el descenso en el número de casos y la tasa de mortalidad de estos padecimientos reflejan el esfuerzo que el Instituto y el Sistema Nacional de Salud han realizado para informar y capacitar a la población y al equipo de salud.

Detección, prevención y tratamiento de enfermedades diarreicas (cólera)

Para el manejo adecuado de los pacientes con cólera se llevan a cabo acciones de orientación a la población derechohabiente, de capacitación para el equipo interdisciplinario de salud, de logística para la dotación oportuna y suficiente de medicamentos y de sobres “vida suero oral”, así como de tratamiento de casos. En este contexto, se participó en forma integrada y activa con los grupos técnicos interinstitucionales en la planeación y coordinación de las acciones técnicas y asistenciales, especialmente para el control de casos y brotes.

Durante 1997 se detectaron 1 765 casos sospechosos, se confirmaron 68 y no se registraron defunciones. En 1998, se detectaron 2 559 casos sospechosos de cólera, de éstos se confirmaron tres y no se reportaron defunciones. En apoyo para la prevención de la deshidratación en casos de diarrea aguda y cólera en todas las edades, en 1998 se distribuyeron 2.9 millones de sobres de “vida suero oral”.

El comportamiento del cólera, por su naturaleza infectocontagiosa es poco predecible, por lo que las acciones relevantes están encaminadas a la prevención y al manejo adecuado, de tal manera que se impidan las defunciones.

Prevención y control de cáncer cérvico-uterino y mamario

El número de detecciones oportunas de cáncer cérvico-uterino realizadas en el Instituto, se ha incrementado en los últimos dos años. Por ejemplo, en 1997 se tomaron 295.1 miles de citologías y a diciembre de 1998 se reportaron 358.3 miles.

En cuanto a cáncer mamario, en 1995 se realizaron 192.7 miles de detecciones; en 1996, 240.9 miles; en 1997, un total de 235.6 miles y para 1998 se reportaron 289.3 miles.

Con respecto al número de laminillas interpretadas de cáncer cérvico uterino, en 1997 fue de 211.3 miles y en 1998 se incrementó el número a 313.3 miles de laminillas.

Con respecto a la distribución de las alteraciones se encontró que para 1998 el 13.2 por ciento fueron negativas de cáncer, 85.6 por ciento con proceso inflamatorio, 0.5 por ciento displasias leves, 0.1 por ciento displasias moderadas, 0.1 por ciento displasias severas, 0.1 por ciento cáncer in situ y 0.1 por ciento cáncer invasor, entre otros. De acuerdo a los indicadores nacionales el porcentaje de displasias fue mayor al 1.5 por ciento esperado, pero en cuanto a las otras alteraciones fue menor al previsto.

Prevención del retraso mental en el recién nacido

El Instituto participa en forma coordinada con las Instituciones del Sector Salud en la detección y prevención del retraso mental en el recién nacido, causado por el hipotiroidismo neonatal. Durante 1998 se practicaron 40.1 miles de pruebas de detección, lo que significó una cobertura del 70.0 por ciento en relación con el número de nacidos vivos en las unidades del Instituto, detectándose un total de siete casos positivos, con una tasa de 1.1 por 10 000 nacidos vivos.

Es importante mencionar que si bien durante 1998 ya fueron incorporadas a la operación de este programa todas las delegaciones, algunos hospitales lo hicieron hasta el mes de mayo, lo que influyó en la cobertura ya señalada. A fin de implantar el programa en el medio nacional, se realizaron 11 cursos en los hospitales que cuentan con el equipo Sistema Ultra Micro Elisa (SUMA), capacitándose para su operación a 410 médicos y paramédicos.

Padecimientos de transmisión sexual (SIDA)

Las acciones de orientación, detección, prevención y atención médica, permitieron que en 1997 se detectaran 363 pacientes seropositivos, de éstos se confirmó el padecimiento en 240 y se registraron 66 defunciones. En 1998, se logró identificar a 609 pacientes seropositivos, de los cuales 345 fueron casos confirmados y se registraron 51 defunciones. Por la naturaleza del padecimiento, la información sobre el seguimiento de los pacientes plantea algunos obstáculos, de tal manera que a la fecha se tienen 928 casos cuyo estado se desconoce.

Con respecto a la vía de transmisión, los casos secundarios por transfusión sanguínea han disminuido su presencia, ya que en años anteriores de haber representado el 17.1 por ciento, este porcentaje ha descendido a 3.4 por ciento. En todos los casos, las acciones de orientación y prevención se extendieron hacia los contactos primarios y al personal de salud para mantener un alto sentido humano en la atención de estos enfermos.

Programa de nutrición (dotación láctea)

Este programa tiene como objetivo preconizar a la lactancia materna exclusiva en los primeros seis meses de vida del infante y la ayuda alimentaria directa a través de la leche en polvo, así como acciones de vigilancia epidemiológica de la nutrición y orientación alimentaria para los diferentes grupos etáreos.

Para 1998 se distribuyeron 879.7 miles de raciones de leche en polvo, 4.0 por ciento menos que el resultado obtenido en 1997. La disminución de la dotación láctea, se debe al buen funcionamiento de la promoción de la lactancia materna, dentro del programa “Hospital Amigo del Niño y de la Madre”.

Programa de especialización en medicina familiar

En apoyo al Fortalecimiento del Primer Nivel, se ha decidido adoptar el esquema y la filosofía de la medicina familiar, que además de ofrecer una atención médica integral continua con anticipación al daño, prevención del riesgo y capacidad de resolver el 85.0 por ciento de los problemas de salud que se presentan en la derechohabiencia, atiende los problemas de disgregación familiar que tanto afectan a nuestra sociedad.

Por ello, se decidió dar continuidad al programa de especialización en medicina familiar para médicos generales del Instituto, que fue iniciado en 1994 a través de un convenio con la Facultad de Medicina de la UNAM, cuya meta inicial consistió en alcanzar la formación en esta especialidad de los 3 381 médicos generales que el Instituto tenía contratados en ese momento.

De 1994 a 1997 egresaron 1 339 médicos y para principios de 1999 se espera que 348 logren este objetivo, con lo que el 49.9 por ciento de la meta inicial será alcanzada.

Este programa tuvo un impacto positivo en la calidad de atención que se otorga en el primer nivel de atención, disminuyendo las inconformidades de los derechohabientes y las referencias al segundo nivel, así como propiciar el uso racional de medicamentos, especialmente de antibióticos, y sobre todo, se ha mejorado sustancialmente la relación médico-paciente.

Otro beneficio de este programa ha sido la recategorización de los médicos que han concluido la especialización y que obtenida la certificación del Consejo de Medicina Familiar, han logrado con ello un incremento en sus percepciones económicas.

Atención integral de la salud del escolar en el Distrito Federal

En cumplimiento al compromiso del Estado Mexicano ante la Cumbre Mundial en Favor de la Infancia, en el Instituto, se instrumenta el “Programa para la Atención Integral de la Salud del Escolar en el Distrito Federal” que se enfoca a valorar integralmente al niño, otorgar tratamiento y detectar y controlar la desnutrición en los menores que asisten a los jardines de niños y escuelas primarias.

Para 1997, con base a las acciones de detección, se canalizaron y atendieron 423 menores procedentes de 165 escuelas primarias y 252 jardines de niños, con la participación de 33 unidades de medicina familiar y 39 médicos.

En 1998, por acuerdo interinstitucional se programó la meta con base en la capacidad instalada,  de atender a 6 850 niños, de los cuales se captaron y refirieron 1 624 y de éstos acudieron únicamente 1 362, de 184 escuelas primarias y jardines de niños. Para ello, se contó con la participación de 23 unidades de medicina familiar. El logro se ve afectado porque los niños son referidos en el período vacacional de verano.

El aumento en la cantidad de niños referidos en comparación a 1997, es producto de la instrumentación de una de las estrategias de este programa llamada Clínicas-Escuela, en que se realiza el diagnóstico integral a los menores, que incluye la detección del estado de nutrición, la estatura, la agudeza visual y auditiva, problemas de lenguaje y posturales, salud dental y esquema de vacunación.

Hospital Amigo del Niño y de la Madre

Este programa también forma parte de los compromisos adquiridos por el Gobierno Federal en la Cumbre Mundial a Favor de la Infancia en 1990. Conlleva un conjunto de estrategias y acciones que tiene como objetivo ofrecer atención integral de calidad al binomio madre-hijo, promover y fomentar la lactancia materna en el ámbito de los hospitales públicos y privados. Para ello, el Instituto se comprometió a buscar la certificación de la capacidad de resolución de 96 unidades hospitalarias con el aval de la UNICEF.

En 1997 se certificaron 24 hospitales y 22 unidades más en 1998, que aunados a los anteriormente certificados, se alcanzó la acreditación oficial de 88 unidades hospitalarias, lo que representa alcanzar el 91.7 por ciento del compromiso establecido para unidades de segundo y tercer nivel de atención.

Considerando la importancia de la clínica de medicina familiar en la salud de la madre y su hijo, se dio continuidad a los procesos de certificación en las unidades de primer nivel, obteniéndose el reconocimiento oficial de las CMF “Dr. Javier Domínguez Estrada“, “Perú“ y “Santa María“, que sumadas a la CMF “Gustavo A. Madero“ dan un total de cuatro unidades certificadas.

Como parte de este programa, además se capacitó a 120 trabajadores de las Estancias para el Bienestar y Desarrollo Infantil en el área metropolitana, a fin de apoyar la prevalencia de la lactancia materna en madres trabajadoras.

Igualmente, se realizó el primer curso de formación de evaluadores nacionales con el objeto de fortalecer la estrategia en el interior de la República y el área metropolitana, dando por resultado la capacitación de 26 evaluadores que fungen con la autorización de UNICEF para representar al Instituto en procesos oficiales de evaluación y certificación.

Atención integral a jubilados y pensionados

De interés prioritario para el Instituto han sido los derechohabientes de la tercera edad, para ello se otorga una atención preferencial, de carácter integral a los jubilados y pensionados y en general a los mayores de 60 años, a fin de garantizar una mejor calidad de vida y una mayor integración del adulto a su comunidad y a la familia.

En 1998 se proporcionaron 539.1 miles de atenciones preferenciales, 116.7 miles de consultas por cita telefónica, 15.1 miles de atenciones domiciliarias, 57.3 miles de consultas odontológicas y 153.5 miles de consultas de geriatría. Además se emitieron 2.2 miles de certificados de defunciones a domicilio y 2.0 miles de responsivas médicas, así como la impartición de 27.9 miles de pláticas y la incorporación de 2.8 miles de personas de la tercera edad a clubes de pensionados y jubilados. Por otra parte, se capacitó a 6.0 miles de trabajadores de salud para atender a este sector de la población.

Servicios de urgencias

Los servicios de urgencias constituyen uno de los aspectos relevantes en la atención médica institucional. Para ello, se dio orientación y apoyo a la derechohabiencia a través del ISSSTETEL, las 24 horas de los 365 días del año y se reforzaron los servicios de urgencias en los turnos vespertino y nocturno, sábados, domingos y días festivos, con la contratación de personal médico y paramédico por honorarios.

Además, se establecieron programas pilotos de atención médica contínua en clínicas de medicina familiar de la zona conurbada del Estado de México, las delegaciones regionales Sur y Poniente del Distrito Federal (DF), en horarios de 8 a 20 horas y en algunas de especialidades las 24 horas del día.

Programa institucional para casos de desastres y emergencias

Este programa de protección civil, coordinado por el Comité Central que es presidido por la Directora General del Instituto, tiene como finalidad resguardar la seguridad de los derechohabientes, así como los bienes institucionales y entorno laboral.

En este año, con motivo de los fenómenos meteorológicos, que afectaron a los estados de Guerrero y Chiapas, se llevaron a cabo diversas acciones de apoyo para atención médica de urgencias hospitalarias, consultas médicas diversas, hospitalización a derechohabientes y población abierta. Al respecto, se destinaron 14 brigadas, 58.9 miles de piezas de medicamentos y material de curación, 7.3 miles de dosis de vacunas y se proporcionó atención inmediata a la emergencia sanitaria, bajo la coordinación de la Secretaría de la Defensa Nacional.

Donación y trasplante de órganos

Durante los últimos 15 años, el ISSSTE ha participado activamente en la divulgación y operación de este programa, en los ámbitos nacional e internacional. Con la elaboración del Programa Nacional de Trasplante 1996, se marca una nueva etapa, que llevó al Instituto a intensivar las acciones durante 1997 y a consolidarlas en 1998 como son: el nombrar y entrenar a 10 coordinadores hospitalarios de trasplante, uno por cada hospital regional; y la elaboración de convenios de colaboración en trasplantes con el IMSS y el Hospital Conde de la Valenciana. Cabe señalar que en 1998 se realizaron 97 trasplantes.

Enseñanza y capacitación

En 1998 egresaron 470 médicos de los cursos de especialidades médicas y odontológicas y se inscribieron 1 487 residentes. Asimismo, a través de 953 cursos de actualización del personal de salud en el ámbito nacional  y 17 de alta especialidad, 10.7 miles de sesiones médicas, 108 adiestramientos en servicio y  13 becas en el extranjero, se capacitó a 73.3 miles de personas.

Dentro de las acciones de educación para la salud, una de las poblaciones objetivo de mayor trascendencia para el Instituto es el personal docente de la Secretaría de Educación Pública, por la posibilidad de difusión que puede ofrecer a la comunidad en sus áreas de trabajo, sobre las acciones referentes a la prevención y la salud. De esta manera, durante 1998, se impartieron 32 cursos en los Estados y cuatro en el área metropolitana, con lo cual se capacitó a 1.4 miles de docentes.

Normas de atención médica paramédica y auxiliares de diagnóstico

Dentro de las acciones orientadas a regular los servicios de salud, cuya finalidad es recopilar, analizar, actualizar, elaborar y difundir las normas institucionales para el funcionamiento de los servicios médicos que se otorgan a los derechohabientes, destaca la recopilación de la normatividad vigente en el Instituto, que dio como resultado la elaboración de un Compendio de documentos básicos de regulación técnico administrativo de la atención médica institucional.

Asimismo, se desarrollaron seis manuales de procedimientos: del Programa de Diálisis Peritoneal; para la Expedición de Licencias Médicas; de Dictámenes Médicos, Certificados de Defunción y Traslado de Cadáveres; de la Unidad de Telemedicina; para la adquisición de Endoprótesis y Marcapasos Cardíacos para el Abastecimiento Directo de las Unidades Médicas por Proveedor; y de Servicios Médicos del ISSSTE. Adicionalmente, también se elaboraron el Manual de Organización de la Escuela de Dietética y Nutrición, y otro más para la Atención a Pacientes no Derechohabientes.

Prestaciones Económicas

A través de las prestaciones económicas se proporcionan apoyos financieros a los asegurados directos y se garantiza una vida decorosa después del retiro. A continuación se mencionan las acciones relevantes en materia de pensiones y jubilaciones, riesgo de trabajo, indemnizaciones globales y devolución de depósitos y préstamos personales.

Pensiones y jubilaciones

En cumplimiento del compromiso institucional de otorgar oportunamente la totalidad de los seguros requeridos por los trabajadores con derecho a ellos, el ISSSTE destinó un presupuesto de 10 780 421.8 miles de pesos para otorgar pensiones y jubilaciones, monto mayor en un 29.0 por ciento al erogado en 1997.

Durante 1998 las pensiones y jubilaciones crecieron un 5.8 por ciento al cubrirse el pago de 315.9 miles. Cabe señalar, que del número total de pensiones las concedidas por jubilación representan 50.2 por ciento, en tanto que las de retiro por edad y tiempo de servicios significaron 22.0 por ciento, las de cesantía en edad avanzada 2.1 por ciento, las de invalidez 2.9 por ciento, las de viudez 14.2 por ciento, las de orfandad un 1.5 por ciento, las de viudez y orfandad 6.6 por ciento y las de ascendencia 0.5 por ciento.

En apoyo a los deudos de pensionados fallecidos, se cubrieron 7.6 miles de ayudas de gasto de funeral, 3.5 por ciento más que en el período previo, con un costo de 57 678.9 miles de pesos.

Asimismo, al amparo del Programa de Trato Especial que administra el ISSSTE, se pagaron 8 846 pensiones, reflejando un incremento del 17.2 por ciento en relación con año anterior, debido a los reconocimientos realizados. Para sufragar esta modalidad se destinaron 279 290.4 miles de pesos resultando un incremento del 52.8 por ciento con relación al año anterior. Destaca el hecho de que las pensiones que provienen del Programa de Trato Especial, no generan costo alguno durante el tiempo que transcurre para regularizar el reconocimiento como cotizante del ISSSTE, puesto que la Secretaría de Hacienda y Crédito Público (SHCP) canaliza al Instituto los recursos económicos para sufragarlas.

En estricto cumplimiento de lo estipulado en la Ley que lo rige, el Instituto llevó a cabo, diversas acciones encaminadas al bienestar socioeconómico de los pensionistas, lo que ha contribuido a fortalecer la imagen institucional, entre ellas destacan: el incremento del 14.2 por ciento a partir del 1 de enero de 1998, quedando la pensión mínima en 906.0 pesos y el aumento del 14.1 por ciento del 3 de diciembre de 1998, con lo que esta pensión se situó en 1 033.5 pesos.

Por otra parte, en el mes de julio de 1998 el cheque mensual de pensión, incluyó el importe por cinco días adicionales como ajuste al calendario anual de pagos (360-365). Además como en años anteriores la población pensionaria recibió el aguinaldo de 40 días de pensión en iguales condiciones a lo autorizado para los trabajadores en activo.

Además, se continuó con el desarrollo de los proyectos de simplificación administrativa planteados en el Programa de Modernización de la Administración Pública, coordinado por la Secretaría de Contraloría y Desarrollo Administrativo (SECODAM). Al respecto, se llevó a cabo la adecuación de las formas de pago de las pensiones mediante la utilización de una tarjeta de servicios múltiples; la revisión y ajuste de pensiones, a través de las subdelegaciones de prestaciones, con la participación de las agrupaciones de jubilados y pensionados; el análisis, actualización y formulación de manuales administrativos; la revisión del sistema de programación, presupuestación y evaluación; y el programa de capacitación al personal del área de pensiones.

Las acciones anteriores sin duda coadyuvaron a mejorar el sistema integral de retiro, al igual que permitirá incorporar nuevas alternativas de operación para elevar la calidad de los servicios que demanda la población pensionada.

Riesgos de trabajo

En materia de seguridad e higiene en el trabajo, se promovió entre los servidores públicos una cultura preventiva de los riesgos de trabajo y se garantizó el pago de las prestaciones económicas derivadas de la ocurrencia de éstos, así como de las enfermedades no profesionales. El objetivo estratégico fue disminuir la incidencia de los accidentes y enfermedades de trabajo; realizar su dictaminación y efectuar el pago en forma oportuna.

Sobre el particular, en 1998 se impartieron 801 cursos de seguridad e higiene en el trabajo con una asistencia de 19.8 miles de servidores públicos, que en comparación con los resultados obtenidos en 1997, se observa un decremento del 5.9 y 21.0 por ciento respectivamente.

En el período se intensificó la promoción, registro y funcionamiento de las comisiones mixtas de seguridad e higiene. Al respecto se lograron constituir y registrar 3.0 miles de comisiones, por lo que al cierre de 1998 existe un registro acumulado de 18.4 miles de comisiones en el ámbito nacional, que cubren a 1.5 millones de servidores públicos.

Al comparar las 3.0 miles de comisiones registradas en 1998, contra las 6.3 miles de 1997, se observa un decremento de 52.4 por ciento. Lo anterior se debe a que esta actividad se encuentra en proceso de concluirse y el universo de comisiones a registrar tiende a disminuir.

En el rubro pensiones por riesgo de trabajo se pagaron 13.0 miles con un costo de 278 076.5 miles de pesos. Estos resultados comparados con los obtenidos en 1997 significan incrementos del 7.2 por ciento en el número de pensiones y del 22.2 por ciento en el presupuesto ejercido. Cabe señalar que el porcentaje promedio de crecimiento de las pensiones en los últimos cinco años, ha sido del 8.1 que, en contraste con el 7.2 de 1998, refleja una disminución de 9 décimas de punto porcentual.

Por su parte, la demanda de subsidios por enfermedades no profesionales fue de 905 casos, que significaron un costo de 1 902.1 miles de pesos, que frente a los 873 casos de 1997 implican incrementos de 3.7 y 25.2 por ciento respectivamente, lo cual se debe a que las enfermedades de carácter no profesional que dan lugar al pago de esta prestación son imprevisibles; y, en cuanto al costo, por los diferentes niveles salariales que tienen los servidores públicos que se ven afectados.

En materia de reposición de gastos de funeral derivados de la muerte de pensionistas por riesgos del trabajo, el número de casos cubierto ascendió a 48 y su costo a 525.8 miles de pesos, cifras que comparadas con las de 1997, representan un aumento de 6.7 por ciento en los casos y de 81.8 por ciento en presupuesto ejercido.

Como actividades complementarias, el Comité de Medicina del Trabajo analizó en 62 sesiones, 2 762 dictámenes de incapacidad total permanente e invalidez, de los cuales fueron aprobados 1 848 por invalidez y 147 por incapacidad total permanente, negados 169 y 27 respectivamente. Además no procedieron 571 casos por falta de sustento o insuficiencia de documentación.

Las subdelegaciones de prestaciones emitieron un total de 4 375 dictámenes de riesgos del trabajo, de éstos, 3 263 son de incapacidad total temporal, 982 de incapacidad parcial permanente y 130 defunciones.

Indemnizaciones globales y devolución de depósitos

Por otra parte, a quienes se retiraron definitivamente del sector público y justificaron el derecho consignado en la Ley, en el transcurso de 1998 se concedieron 5.8 miles de indemnizaciones globales, cifra 41.9 por ciento menor a la de 1997, con un desembolso de 53 235.9 miles de pesos. Asimismo se cubrió el pago de 44.7 miles de devolución de depósitos por un monto de 259 910.0 miles de pesos; cifras que comparadas con 1997, fueron mayores en 10.6 y 7.9 por ciento, respectivamente.

Préstamos personales

Durante el ejercicio presupuestal de 1998, se realizaron dos recortes al presupuesto original: el primero, en el mes de enero, a fin de minimizar el impacto por la disminución en el precio del petróleo, por un importe de 20.0 millones de pesos, que impactaron en la masa salarial. La segunda modificación, se efectuó a partir del mes de mayo, obedeciendo a la insuficiencia financiera y que consistió básicamente, en la reducción de 360.0 millones de pesos sobre el monto previsto inicialmente. Cabe mencionar, que en este ejercicio se llevó a cabo el otorgamiento de créditos a corto plazo especiales para pensionados.

El Instituto otorgó 457.3 miles de créditos personales, que comprenden los de corto plazo, mediano plazo, complementarios y préstamos especiales para pensionados, resultados que comparados con 1997, representan disminuciones de 26.5 por ciento en el número de créditos. Es importante señalar que en 1998 se ejercieron 98.5 millones de pesos de recursos PEF, es decir, el 79.7 menos que en 1997.

Al analizar el comportamiento por tipo de préstamo, se observa que durante 1998, se otorgaron 418.3 miles de préstamos a corto plazo, lo cual significa con respecto a 1997 un decremento del 24.9 por ciento en número.

En los préstamos a mediano plazo, se otorgaron 2.6 miles, resultado que al compararse con el obtenido en 1997, se observa un decremento de 80.5 por ciento.

En lo que se refiere a préstamos complementarios, se otorgaron 26.8 miles de créditos, cifra que refleja una disminución de 38.3 por ciento, con respecto a 1997.

Por su parte, los préstamos a corto plazo especial para pensionados, se iniciaron en 1998 cuyo programa fue puesto en marcha en el mes de mayo, en consecuencia se otorgaron 9.6 miles de créditos.

Servicios Sociales y Culturales

Con el propósito de dar cumplimiento a la política social del Poder Ejecutivo Federal, establecidas en el PND, los servicios sociales y culturales otorgados en el ámbito nacional, se han enfocado a elevar la calidad de vida de los derechohabientes del ISSSTE y sus familiares, con especial énfasis a grupos considerados como vulnerables, propiciando su participación en actividades culturales, deportivas, recreativas y ocupacionales, que fortalezcan su bienestar físico, mental y social; protegiendo su poder adquisitivo, mediante el otorgamiento de servicios funerarios, recreativos y de comedores, de calidad a bajo costo; y favoreciendo la condición laboral y familiar de las madres trabajadoras incorporadas al régimen del Instituto, al brindarles en las estancias de bienestar y desarrollo infantil cuidado, atención y formación integral a sus hijos de entre dos meses de nacidos y seis años de edad. Sobre el particular, las acciones más relevantes efectuadas durante 1998 se describen a continuación.

Servicios de cultura, recreación y deporte

Para medir la aceptación de los servicios culturales, de recreación y deportivos, en 1998 se consideró como meta, obtener una respuesta positiva de 17.8 miles de personas acerca de estos servicios, obteniendo como resultado por el número de encuestas aplicadas, 18.6 miles de personas satisfechas, lo que representa 104.5 por ciento de la meta programada.

Aprovechando al máximo posible los espacios culturales propiedad del ISSSTE, a los que se agregaron escenarios alternos obtenidos mediante gestiones de colaboración, con instituciones afines públicas y privadas, se proporcionaron servicios culturales a 5.7 millones de personas. Al considerar los resultados alcanzados, contra los obtenidos en 1997, se aprecia una variación absoluta inferior en 381.6 miles de personas. La diferencia obedece básicamente a las circunstancias siguientes: reducción presupuestal; adaptación a la nueva estructura organizacional implantada; cambios constantes de funcionarios, los cuales se acentuaron en el primer trimestre; y cierre temporal del teatro Ciudadela y del teatro Julio Jiménez Rueda por mantenimiento a los inmuebles.

Para la derechohabiencia en general, por primera vez dentro de las actividades culturales, se realizaron eventos magnos denominados Cuatro Estaciones, el festival de Primavera, el festival ISSSTE–Familia, la Gala Patriótica y el Concierto de Navidad. También, se expusieron 13 colecciones de particulares, tanto de fotografía como de artes plásticas, a los que acudieron 110.6 miles de visitantes.

Mención especial merece la exposición de la colección escultórica Dioses de bronce de Carol Miller, que el ISSSTE presentó durante el Festival Cervantino en la Casa de Moneda, en Guanajuato, Gto. y en el Fuerte de San Diego, en Acapulco, Gro., los cuales fueron visitados por 3.2 miles de personas.

Igualmente, se organizó el Festival del Monólogo, al que concurrieron 4.2 miles de personas que aplaudieron a artistas reconocidos, entre ellos, Héctor Bonilla, Carlos Bracho, Carmen Montejo y Susana Alexander.

Como parte de las actividades culturales primordiales, en 1998 se instrumentó un extenso programa editorial de literatura contemporánea de autores mexicanos, titulado Biblioteca del ISSSTE ¿Ya LeISSSTE?, el cual tiene como propósito fortalecer el fomento a la cultura, a través del hábito de la lectura. Este consta de 60 obras, todas creación de prestigiados autores mexicanos. Cada título tendrá un tiraje de 20.0 miles de ejemplares, por lo que el total será de 1.2 millones de libros.

En el mes de diciembre, el ISSSTE presentó a la prensa nacional los 10 primeros títulos. Al cierre de 1998, se distribuyeron 79.4 miles de ejemplares, entre donaciones a pensionados y jubilados, a servidores públicos del ISSSTE, así como para su venta en tiendas del ISSSTE, librerías del Fondo de Cultura Económica y del Consejo Nacional para la Cultura y las Artes. Con las donaciones se benefició a 57.0 miles de personas, cifra que puede triplicarse a 171.0 miles, a partir de un cálculo conservador del beneficio potencial que considera tres lectores por cada ejemplar donado.

En lo referente a las actividades deportivas, se atendieron 2.5 millones de personas, cifra similar a lo alcanzado en 1997. Al respecto, sobresale la participación de más de 1 200 trabajadores al servicio del Estado (hombres y mujeres), pertenecientes a 33 Dependencias del Gobierno Federal, en la Segunda Convivencia Deportiva Interinstitucional ISSSTE-FSTSE, la cual les brindó la oportunidad de competir en las disciplinas de basquetbol, voleibol, fútbol soccer y fútbol rápido.

Para la XIII Residenciada Deportiva, en la que participaron 600 médicos residentes del Instituto, se brindó apoyo en la organización de las diversas competencias celebradas, así como asistencia en servicios técnicos de arbitraje.

De manera permanente durante el presente año, se realizaron 1 116 evaluaciones físico deportivas en laboratorio, también se llevó a cabo el seguimiento al desarrollo del desempeño físico de 372 personas y se capacitaron 37 médicos.

Con el objeto de estimular la participación deportiva y reconocer a aquéllos que se han distinguido representando al Instituto en diferentes ámbitos deportivos, se efectuó la ceremonia simultánea de entrega de reconocimientos del Premio Nacional DEPORTE ISSSTE 1998, en la que 35 hombres e igual número de mujeres de las delegaciones del Instituto recibieron esta distinción.

Servicios turísticos

El Centro Recreativo y Cultural ISSSTEHUIXTLA logró una afluencia de 131.0 miles de personas durante 1998. Por su parte, el Hotel Bugambilias ISSSTE atendió, durante el mismo período, a 5.9 miles de personas. En conjunto, la cobertura alcanzada por el Instituto, en materia de servicios turísticos otorgados a través de sus centros recreativos, fue superior durante el ejercicio que se informa, en un 16.0 por ciento con respecto a la cobertura lograda durante 1997.

En lo que se refiere al Sistema de Agencias Turísticas TURISSSTE, con objeto de conocer los índices de productividad que permitan reencausar e impulsar las acciones que se traduzcan en mayores ingresos para lograr la viabilidad financiera, se implantó un control que permite evaluar mensualmente el comportamiento de las ventas y los gastos de operación de las agencias.

Como resultado del apoyo proporcionado por la empresa SABRE para la sustitución del equipo de cómputo con tecnología de punta en las áreas de reservaciones y ventas, se expiden boletos de avión, que incluyen pases de abordar, en un tiempo no mayor de cinco minutos, con lo que se logró abatir la espera en 20 minutos.

Por otra parte, en TURISSSTE se estableció el sistema contable en el ámbito nacional denominado ICAAV, el cual permite emitir auxiliares para integrar la cuenta de clientes por servicios turísticos, presentar estados de cuenta actualizados por cada una de las dependencias deudoras, facilitando el control y seguimiento oportuno de la cartera vencida, así como la promoción de la recuperación a través de una oficina de cobranza que fue creada para este propósito.

Para reforzar la formación profesional del personal que labora en las agencias, se impartieron 160 cursos de capacitación en reservaciones, boletaje aéreo, ventas, geografía y contabilidad.

Prestaciones sociales

De enero a diciembre de 1998 se atendieron a 29.0 miles de niños en las estancias de bienestar y desarrollo infantil del Instituto, resultado que al compararse con 1997 se observa un crecimiento del 1.1 por ciento. Asimismo, se amplió el horario de atención en 36 estancias foráneas, con lo que se benefició a las madres trabajadoras, al establecer el horario del servicio acorde con la jornada de trabajo.

Adicionalmente, se distribuyeron mil trípticos y cinco mil dípticos para promover la difusión del servicio, con lo que se logró un mayor interés de madres derechohabientes, permitiendo un mejor aprovechamiento de los espacios disponibles en las estancias.

De igual forma, se efectuaron 23 cursos de reforzamiento del Programa Integral Educativo, tendiente a mejorar el perfil del personal, favoreciendo al mismo tiempo el desarrollo armónico del niño  y se impartieron siete cursos de capacitación para la Introducción al Programa de Lactancia Materna de la UNICEF con la participación de 225 personas.

Por otra parte, en 1998, se atendieron a 1.2 millones de pensionados y jubilados, cifra que significa el 92.3 por ciento de lo alcanzado en 1997. Las acciones a favor de los pensionados del Instituto, se vieron fortalecidas con la implementación de dos nuevos proyectos dentro de los centros recreativos como: las Jornadas Regionales de Recreación, Cultura y Deporte, “Convive–Acapulco” y el Proyecto Recreativo. A través de estos proyectos, se les ofrece un programa de actividades orientado al reposo y esparcimiento de los participantes.

En cuanto a servicios funerarios, se otorgaron 16.4 miles de paquetes. Al comparar esta cifra con el año anterior, se observa una contracción del 2.4 por ciento, lo cual se explica por la restricción presupuestal en la partida 2 909 Ataúdes, Urnas y Materiales para Velatorios.

Protección al Salario

El Instituto impulsa también una estrategia de apoyo a la economía familiar mediante la operación del Sistema Integral de Tiendas y Farmacias (STyF). Durante el período que se informa, el Sistema alcanzó ventas por 11 463 977.0 miles de pesos, cifra superior en 11.0 por ciento a lo registrado en 1997. Cabe señalar, que los precios de los productos que se expenden en este sistema se mantuvieron abajo de las cadenas privadas en 11.9 por ciento en promedio.

Dentro de las acciones desarrolladas para impulsar esta actividad del Instituto, destaca la promoción con proveedores líderes, mediante cupones de descuento que son distribuidos en las entidades y dependencias del Gobierno Federal. De igual forma se llevaron a cabo concertaciones con empresas del ramo, por lo que continuó la aceptación de vales en las unidades de venta del Sistema, con resultados favorables.

Por otra parte, con el propósito de evitar el desabasto en las unidades comerciales, que se presenta principalmente en algunas regiones distantes al centro del país, los proveedores del Sistema organizaron con éxito la Primera Feria de Proveedores Líderes en Metepec, Puebla y la Expo-SITyF 98, en el World Trade Center del DF, promoviendo un esquema de fortalecimiento y transparencia en la relación con SITyF.

Además, se llevaron a cabo programas orientados a promocionar productos en los centros de trabajo de la derechohabiencia, colocando carteles alusivos en edificios de los gobiernos federal, estatal y municipal y también, se utilizó los recibos de pago de los servidores públicos para difundir mensajes sobre los servicios que ofrecen las tiendas y farmacias. Asimismo, a partir del mes de septiembre de 1998, se otorga un descuento de 30.0 por ciento en medicamentos de patente y de un 35.0 por ciento a jubilados y pensionados del Instituto.

Vivienda

Durante 1998 se suspendió el esquema de cofinanciamiento con FOVI-Bancos, en virtud de haberse agotado los beneficios que representaban, dadas las altas tasas de interés prevalecientes en los créditos hipotecarios bancarios, adoptando un esquema de 90.0 por ciento de participación FOVISSSTE sobre el valor de la vivienda y 10.0 por ciento a cargo del trabajador. Además, se autorizó un esquema de tasas de interés diferenciado conforme a los ingresos del servidor público acreditado, de tal manera que se aplica la tasa mínima a los cotizantes con menores sueldos. Del mismo modo, para evaluar adecuadamente la situación y necesidades de los trabajadores derechohabientes se implantó un sistema de calificación sencillo y de fácil comprensión para los solicitantes y representantes sindicales.

Por otra parte, el nuevo procedimiento aplicado para el otorgamiento de créditos hipotecarios, incluyó dos actividades adicionales a la autorización del Organo de Gobierno, como son: publicar los acuerdos aprobados por la Comisión Ejecutiva y expedir un “certificado de crédito” personal e intransferible, cuya entrega se previó a través de correo certificado en el domicilio del solicitante.

En materia de saneamiento financiero, adicionalmente a la suspensión del cofinanciamiento de programas habitacionales con instituciones financieras, se promovió la cancelación de 26 contratos de fideicomiso y 26 contratos de mandatos suscritos en años anteriores; se inició la revisión del estado que guarda la emisión de órdenes de descuento a las diversas dependencias y entidades afiliadas al régimen del ISSSTE; y se continuó con la depuración de los registros en el Archivo Maestro de Crédito a fin de determinar la cartera vigente.

Por otra parte, se continuó el proceso para optimizar el control y la verificación oportuna del entero de las aportaciones del 5.0 por ciento, con el fin de identificar las dependencias afiliadas que no han cubierto en tiempo y forma los recursos correspondientes.

Como resultado de estas medidas y de otros ajustes en la base salarial de los trabajadores al servicio del Estado, se recibieron 4 148 685.2 miles de pesos por concepto de aportaciones del 5.0 por ciento a las subcuentas del fondo de la vivienda de las cuentas individuales del Sistema de Ahorro para el Retiro, provenientes de las diversas dependencias y entidades incorporadas al régimen obligatorio de seguridad social del ISSSTE, lo cual representó una captación superior en 20.2 por ciento a lo programado para ese período.

Cabe señalar, que también se emitieron los lineamientos para la operación del Comité de Inversiones del Fondo de la Vivienda. Al término de 1998, el Fondo de la Vivienda manejó inversiones por más de 14 800.0 millones de pesos, de los cuales el 54.3 por ciento corresponden a reservas actuariales y financieras constituidas, y el 45.7 por ciento restante a disponibilidades financieras.

Es importante resaltar que durante 1998 los gastos de administración, operación y vigilancia como son servicios personales, materiales y suministros y servicios generales de este órgano desconcentrado representaron montos menores al límite legal del 0.75 por ciento de los recursos totales manejados por el Fondo de la Vivienda.

Modernización y Desconcentración Administrativa

El PND establece que la modernización de la Administración Pública deberá estar orientada al servicio y cercana a las necesidades e intereses de la ciudadanía; responder con flexibilidad y oportunidad a los cambios estructurales que vive y demanda el país; promover el uso eficiente de los recursos; fomentar la dignidad y profesionalización de la función pública; y proveer al servidor público de los medios e instrumentos para aprovechar su capacidad productiva.

A fin de dar seguimiento a estas directrices, el Instituto dio continuidad al Programa Institucional de Modernización Administrativa (PIMA), integrado por 35 proyectos: ocho relacionados con la reestructuración orgánica de la Institución y la desconcentración administrativa; 16 con la elevación de la calidad en la prestación de los servicios; y los 11 restantes, vinculados al mejoramiento de la eficiencia administrativa.

Respecto al primer grupo, destaca el fortalecimiento del esquema de operación desconcentrada de las delegaciones. Por ello, a partir del primero de enero de 1998  entró en vigor el nuevo Reglamento Delegacional, el cual fue registrado ante la SHCP y la SECODAM. De igual modo, fue elaborado y autorizado el manual de organización correspondiente. En apego a lo señalado en el mencionado Reglamento, fueron instalados los consejos consultivos delegacionales, los comités desconcentrados de adquisiciones, arrendamientos, servicios y obra pública, así como las comisiones de programación y administración, las dictaminadoras de solicitudes de reembolso y las de administración de hospitales generales. Asimismo, se elaboró y autorizó en diciembre de 1998, el Manual de Normas y Procedimientos para el Ejercicio del Presupuesto Institucional.

III. EXPLICACION A LAS VARIACIONES PROGRAMATICAS

III.1 Estructura y Orientación del Gasto

El total de presupuesto ejercido por el Organismo, al cierre de 1998 ascendió a 26 395 979.7 miles de pesos, cifra equivalente a un gasto superior en 1 328 479.7 miles, que representa 5.3 por ciento con relación al original de 25 067 500.0 miles de pesos. La totalidad de las erogaciones reportadas corresponden a recursos propios, por lo que no existen proporciones sobre la participación de las transferencias en la variación señalada.

La desagregación económica de los recursos aplicados demuestra que el 86.3 por ciento, 22 786 372.5 miles de pesos, correspondieron a gasto corriente, mientras que el 13.7 por ciento restante se aplicó en gasto de capital, con una erogación de 3 609 607.2 miles de pesos.

Estas erogaciones por capítulo, reportan en Servicios Personales un ejercido de 6 328 296.4 miles de pesos, 3.4 por ciento mayor al original de 6 118 600.0 miles; en términos absolutos esta variación representa una erogación adicional por 209 696.4 miles de pesos. Entre las principales causas de este resultado se encuentran los incrementos autorizados a las percepciones del personal de la rama médica, paramédica y grupos afines, del 14.0 por ciento con efectos a partir de mayo. Por otra parte, durante octubre se presentó un incremento con ampliaciones diferenciadas de 10.0 por ciento para puestos de la rama médica y enfermería y de 7.0 por ciento en grupos afines. Adicionalmente, se entregaron estímulos por productividad y calidad al personal de enfermería, así como al personal técnico–operativo y de mandos medios y superiores. Las erogaciones para este capítulo, significaron 28.1 por ciento del total del gasto corriente.

En lo referente a Materiales y Suministros, al cierre del ejercicio se registró un gasto mayor en 496 270.0 miles de pesos, 21.0 por ciento con relación al original de 2 364 700.0 miles, con una participación del 12.5 por ciento en el gasto corriente. Lo anterior producto del incremento en el precio de los medicamentos y materiales de curación utilizados en las unidades médicas, y de los servicios de alimentación y atención médica otorgados en las estancias de bienestar y desarrollo infantil. Resulta necesario señalar, que en especial las asignaciones autorizadas para la adquisición de medicamentos y material de curación, productos farmacéuticos, material médico para procedimientos médico–quirúrgicos, material de laboratorio y para cirugía lamparoscópica entre otros, fueron menores a las necesidades reales, por lo que aunado a los incrementos en la demanda de algunos productos, el gasto ejercido en estos servicios prioritarios fue mayor. Es necesario señalar, que mediante oficio 315-A-2247, la SHCP autorizó una ampliación presupuestal por 500.0 millones de pesos, recursos que se destinaron a la compra de medicamentos.

Por otra parte, durante 1998 el Instituto reportó un gasto por 13 289 359.9 miles de pesos en el capítulo de Servicios Generales, monto que representó un incremento de 1.8 por ciento respecto al original de 13 057.0 millones. Resalta en la composición de estas erogaciones, el pago de la nómina de pensiones con un 84.1 por ciento del total para este capítulo con 11 171 315.2 miles de pesos, mientras que en el pago de diversos servicios básicos utilizados en la operación de la infraestructura institucional y devolución de depósitos, se aplicaron recursos por 2 118 044.7 miles. En el nivel del gasto reportado para este capítulo, repercutieron los incrementos en el monto unitario de las pensiones, en virtud de que éstas sufren modificaciones proporcionales al incremento en el salario mínimo vigente, así como el precio y tarifas de los servicios básicos. En este caso la participación del capítulo en el gasto corriente, representó una proporción del 58.3 por ciento. Asimismo, el pago de los servicios relacionados a deuda pública se ubicó en 307 746.2 miles de pesos, producto de las obligaciones financieras del Instituto, generadas por la Línea de Crédito contratada con el FOVISSSTE, y la Banca Comercial, según autorizaciones de la Junta Directiva del ISSSTE No. 23.1236.97 y 72.1239.98.

Con una participación del 8.8 por ciento en el gasto de capital, las erogaciones realizadas en Bienes Muebles e Inmuebles ascendieron a 316 775.3 miles de pesos, cifra que representó 76.3 por ciento de los 415 100.0 miles originales. En este resultado influyó la disminución por 37.0 millones de pesos, aplicada como parte del recorte presupuestal dispuesto por la SHCP, así como dos transferencias por un monto global de 11 465.0 miles de pesos al capítulo de Servicios Generales, registradas en oficios 315-A-1436 y 315-A-02437. Asimismo, durante el último bimestre este capítulo registró una ampliación de 11 040.0 miles de pesos, proveniente de Obra Pública, registrada en oficio 315-A-3154. Adicionalmente, se realizaron modificaciones al programa de equipamiento institucional y se generaron retrasos en los procesos de licitación.

En materia de Obra Pública, el Instituto aplicó un gasto por 320 545.8 miles de pesos, 71.3 por ciento del presupuesto original de 449 300.0 miles. Durante todo el ejercicio este capítulo estuvo impactado por recortes presupuestales, derivados de las expectativas en los niveles de ingreso del Gobierno Federal, por la caída en el precio internacional del petróleo. Asimismo, dadas las limitadas disponibilidades financieras del Organismo para hacer frente a sus necesidades inmediatas de recursos, destinadas a la adquisición de medicamentos y material de curación, se transfirieron 80.0 millones de pesos para la compra de dichos productos, registrados en oficio 315-A-1389 de la SHCP.

Adicionalmente, la aplicación institucional de Oficio Circular 801 1 0794 de fecha 17 de septiembre de 1998, mediante el cual se instruye a las dependencias y entidades de la Administración Pública Federal, a detener procesos de convocatoria y licitación de obras públicas y adquisiciones, a propósito de fortalecer la racionalización del gasto y proporcionar el máximo aprovechamiento de los recursos disponibles, se constituyó como un elemento que limitó el nivel de gasto ejercido. Las erogaciones registradas en este capítulo con relación al gasto de capital, alcanzaron el 8.9 por ciento.

Por lo que se refiere a Inversión Financiera, se aplicaron 2 972 286.1 miles de pesos, 11.6 por ciento superior a los 2 662 800.0 miles autorizados. Este nivel de gasto se explica por los mayores recursos recibidos por un monto de 703.0 millones de pesos destinados a la adquisición de la cartera de créditos a BANOBRAS, registrados en oficio 315-A-1389 de la SHCP.

La distribución programática del gasto aplicado a nivel Función, registró en la correspondiente a la 08 Salud, un monto de 10 455 901.9 miles de pesos, 9.8 por ciento mayor al original de 9 523 714.5 miles. En términos absolutos, esta diferencia asciende a 932 187.4 miles. Esta función explica el 70.2 por ciento la variación absoluta del total institucional ejercido.

Es importante mencionar que la composición del gasto aplicado en la Función 08 incluye en la Actividad Institucional 701 Administrar recursos humanos, materiales y financieros, las disponibilidades financieras en términos de acciones administrativas de la Función 09 Seguridad Social y 12 Desarrollo Regional y Urbano. Ello debido principalmente a que se instruyó al Organismo durante los trabajos de concertación de la Nueva Estructura Programática (NEP) 1998, a concentrar preferentemente acciones de índole administrativa en la Función que tuviera mayor representatividad en términos de población atendida.

En lo referente a los recursos aplicados mediante el desarrollo de la Función 09 Seguridad Social, al cierre del ejercicio se tiene registrada una erogación de 13 066 291.7 miles de pesos, 97.8 por ciento de los recursos autorizados por 13 359 485.5 miles. La variación absoluta de esta Función asciende a menos 293 193.8 miles de pesos. Entre las causas que más impactaron este resultado se encuentra la disminución del gasto aplicado para el otorgamiento de créditos a corto y mediano plazo, así como los correspondientes a Obra Pública, producto de los recortes al gasto del Gobierno Federal. La participación porcentual de esta Función en la variación absoluta del total ejercido, es de menos 22.1 por ciento.
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SF
Descripción
Presupuesto

(Miles de pesos con un decimal)
Variación absoluta

 (Ejerc/Orig)
Variación porcentual (Ejerc/Orig)
Estructura porcentual

2/




Original
Ejercido  1/
Total
Corriente
Capital
Total
Corriente
Capital
Orig.
Ejer.



Total

Recursos propios


25 067 500.0

25 067 500.0


26 395 979.7

26 395 979.7


1 328 479.7

1 328 479.7


1 246 072.5

1 246 072.5


82 407.2

82 407.2


5.3

5.3


5.8

5.8


2.3

2.3


100.0

100.0


100.0

100.0



08

Salud
9 523 714.5
10 455 901.9
932 187.4
1 134 827.5
(202 640.1)
9.8
12.9
(26.7)
38.0
39.6


00
Servicios comp.
3 396 769.1
3 286 426.3
(110 342.8)
(15 032.5)
(95 310.3)
(3.2)
(0.5)
(44.8)
13.6
12.5


02
Atención médica
6 126 945.4
7 169 475.6
1 042 530.2
1 149 860.0
(107 329.8)
17.0
20.6
(19.7)
24.4
27.2

09

Seguridad Social
13 359 485.5
13 066 291.7
(293 193.8)
111 245.0
(404 438.8)
(2.2)
0.9
(69.2)
53.3
49.5


01
Regulación de la

Seguridad Social
204 344.0
137 023.5
(67 320.5)
(67 398.7)
78.2
(32.9)
(33.0)
-
0.8
0.5


02
Pensiones y

Jubilaciones
11 198 600.0
11 431 225.2
232 625.2
232 625.2
-
2.1
2.1
-
44.7
43.3


04
Otros Servicios de

la Seguridad Social
1 956 541.5
1 498 043.0
(458 498.5)
(53 981.5)
(404 517.0)
(23.4)
(3.9)
(69.3)
7.8
5.7

12

Desarrollo Regio-

nal y Urbano
2 184 300.0
2 873 786.1
689 486.1
-
689 486.1
31.6
-
31.6
8.7
10.9


02
Vivienda
2 184 300.0
2 873 786.1
689 486.1
-
689 486.1
31.6
-
31.6
8.7
10.9

1/  La totalidad de las erogaciones reportadas corresponden a recursos propios.

2/  La suma de los parciales puede no coincidir con el total debido al redondeo de cifras.

FUENTE: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado

Por su parte, la Función 12 Desarrollo Regional y Urbano, presentó un ejercido de 2 873 786.1 miles de pesos, superior en 31.6 por ciento comparado con el original de 2 184 300.0, lo que representa una variación absoluta de 689 486.1 miles de pesos. Este comportamiento se explica por las mayores erogaciones aplicadas en el mejoramiento de vivienda por 768 037.6 miles, en comparación al original de 183 900.0 miles. En este último caso, se presentó al cierre del ejercicio una fuerte demanda de recursos en este proyecto, en donde programáticamente se ubicó la adquisición de la cartera de créditos a BANOBRAS. Esta Función con relación a la variación absoluta del gasto total ejercido por el Organismo, la explicó en 51.9 por ciento.

III.2 Análisis de las Variaciones Programáticas

FUNCION:  08 Salud

El Sistema de Servicios Médicos operado por el ISSSTE, se compone de 1 218 centros de trabajo, organizados en tres niveles de atención. Sobre esta base, 1 119 unidades corresponden al primer nivel; 88 al segundo y 11 constituyen el tercer nivel compuesto por 10 Hospitales Regionales y el Centro Médico Nacional “20 de Noviembre” de concentración nacional. Con esta infraestructura se atiende la demanda de servicios de salud supeditados a dos directrices básicas: privilegiar el desarrollo de programas de carácter preventivo; y consolidar la capacidad resolutiva de las unidades dispuestas para servicios de curación, tratamiento y rehabilitación de pacientes. Acciones estrechamente vinculadas a las prioridades y compromisos sectoriales. Durante 1998, el Instituto erogó 10 455 901.9 miles de pesos, superior al presupuesto original de 9 523 714.5 miles de pesos en 9.8 por ciento. Esta variación en términos absolutos significó 932 187.4 miles. La totalidad del gasto ejercido, correspondió a recursos propios.

La desagregación por concepto económico de los recursos aplicados en esta Función, reporta un gasto corriente de 9 899 727.8 miles de pesos, 12.9 por ciento superior al original de 8 764 900.3 miles. A nivel capítulo estas erogaciones presentan sus mayores proporciones en servicios personales con 5 376 269.5 miles de pesos, 4.3 por ciento por arriba del original, debido fundamentalmente a la aplicación de los incrementos salariales autorizados al personal médico, paramédico y grupos afines, anteriormente descritos, así como al pago de estímulos al personal de enfermería, aspectos que incidieron en las categorías y elementos programáticos de la Función Salud.

Los recursos ejercidos en materiales y suministros significaron un gasto superior en 22.2 por ciento, al situarse en el rango de 2 767 895.0 miles. Este resultado se explica fundamentalmente por las erogaciones adicionales que se realizaron en la adquisición de medicamentos y material de curación, con el propósito de mantener la cobertura de los servicios médicos. Durante 1998, derivada de la limitada disponibilidad de recursos autorizados para la adquisición de medicamentos y productos afines, se efectuaron transferencias presupuestales a este capítulo por 80.0 millones de pesos, provenientes de Obra Pública y se autorizaron ampliaciones por 500.0 millones de pesos, según oficio 315-A-2247 de la SHCP. Con los mencionados recursos, se cubrieron los niveles de consumo para dichos productos en las unidades médicas y se pudieron afrontar los incrementos en precios, elementos que resultaron determinantes en las mayores erogaciones realizadas.

Por lo que se refiere a los servicios generales, esta Función registra una erogación superior en 7.8 por ciento, al situarse en 1 447 817.1 miles de pesos, comparados a los 1 343 006.4 miles originales, variación en términos absolutos fue de 104 810.7 miles de pesos. Los precios y tarifas de los servicios utilizados en la totalidad de los 1 218 centros de trabajo con que cuenta el área médica institucional, fue la causa que más incidió en este alcance. Durante 1998 el Instituto erogó 307 746.2 miles de pesos, producto de las obligaciones financieras generadas por el uso de la Línea de Crédito contratada con el FOVISSSTE y la Banca Comercial, movimientos registrados en el Apartado de Deuda Pública.

En gasto de capital, esta Función reportó un ejercido de 73.3 por ciento con relación a los recursos autorizados por 758 814.2 miles de pesos, al erogarse un total de 556 174.1 miles. Entre las causas que más incidieron en este resultado se encuentran la transferencia de recursos por 80.0 millones de pesos del capítulo de obra pública al de materiales y suministros, y la aplicación de disposiciones en materia de racionalización, producto del establecimiento de medidas adicionales para restringir el gasto difundidas por la SHCP.

SUBFUNCION:  00 Servicios compartidos

En esta Subfunción se incluyen exclusivamente las acciones de índole administrativa que apoyan el desarrollo de las tareas sustantivas institucionales. Al cierre del ejercicio se tiene requisitado un gasto de 3 286 426.3 miles de pesos, 96.8 por ciento del presupuesto original por 3 396 769.1 miles. Este resultado se vio influenciado por la contracción del gasto en el capítulo de Materiales y Suministros, así como en Bienes Muebles e Inmuebles, generada por el retraso en los procesos de licitación y cambios en el programa de equipamiento. Los recursos no utilizados contribuyeron a lograr mayor suficiencia presupuestal destinada a la adquisición de medicamentos.

Por sus características específicas de operación como organismo no sectorizado, el ISSSTE tiene asignado genéricamente un sólo Programa Sectorial denominado PND, clave 01, mismo que invariablemente aplica para cada subfunción en la NEP 1998. Asimismo, es necesario señalar que el Instituto no presenta en su Estructura Programática algún Programa Especial, por lo que en este caso, sus campos de registro no incluyen clave programática, ni están sujetos a gasto programable.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

Con base en lo anterior, el Programa Sectorial 01 Plan Nacional de Desarrollo, relacionado con la subfunción 00 Servicios compartidos, tiene registrado el mismo nivel de erogaciones que esta última categoría, donde la única Actividad Institucional que la conforma, la número 701 presentó un ejercido de 3 286 426.3 miles de pesos, 96.8 por ciento en comparación con su original de 3 396 769.1 miles.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  701 Administrar recursos humanos, materiales y financieros

Esta actividad tiene entre sus principales propósitos, apoyar el desarrollo de las acciones de índole sustantiva del Instituto, mediante la administración de los recursos disponibles, así como a través de la aplicación de tareas de planeación, dirección y control. El presupuesto ejercido ascendió a 3 286 426.3 miles de pesos, equivalente al 96.8 por ciento de los recursos autorizados. La desagregación económica de las erogaciones realizadas reporta un ejercido de 3 168 909.7 miles de pesos, 96.4 por ciento del total para gasto corriente, mientras que el 3.6 por ciento restante correspondió a gasto de capital, donde se tiene registrada una erogación de 117 516.6 miles de pesos. En el primer caso, el ejercicio significó 99.5 por ciento de los recursos originales; en gasto de capital, la erogación registrada correspondió al 55.2 por ciento del autorizado. Las variaciones en cuanto al gasto total ejercido se explican por las menores erogaciones efectuadas en los capítulos de Materiales y Suministros y de Bienes Muebles e Inmuebles, producto de la reasignación financiera para atender servicios prioritarios y de la modificación al programa de equipamiento que afectó las actividades y proyectos institucionales. Asimismo, resulta necesario comentar que aunado a la instrucción de limitar las erogaciones destinadas a la adquisición de equipos, se presentaron ajustes al marco normativo para la autorización y operación de procesos de licitación por parte de la SHCP, lo que incidió en el nivel de gasto ejercido.

La Actividad Institucional Administrar recursos humanos, materiales y financieros, tiene previsto en el Presupuesto de Egresos un Indicador Estratégico, cuyo propósito fue comparar el monto de gasto en acciones administrativas, con relación al total del ejercido por el Organismo. En este sentido, se estableció un compromiso de 13.5 por ciento, con una meta igual al cierre de 1998.

De acuerdo al nivel de gasto programable aplicado durante el ejercicio, el tamaño de gasto en administración resultó menor en 1.1 puntos porcentuales al situarse en 12.4 por ciento. En esta variación las menores erogaciones efectuadas en Materiales y Suministros y Bienes Muebles e Inmuebles, fueron las causas que más influyeron.

PROYECTO:  I001 Administración paraestatal

La NEP 1998 incorporó en este proyecto institucional, la totalidad de recursos destinados al manejo de acciones administrativas tanto de la Función 08 Salud, como de la 09 Seguridad Social y 12 Desarrollo Regional y Urbano. Ello debido principalmente a que este tipo de acciones en primera instancia, debería concertarse en la Función que tuviera mayor representatividad en lo referente al número de población atendida.

De acuerdo a los registros de gasto, al cierre del período este proyecto presentó una erogación equivalente al 96.7 por ciento de los recursos originales por 3 361 751.1 miles de pesos, al reportar un ejercido de 3 251 020.4 miles. En términos absolutos esta variación significó un gasto inferior por 110 730.7 miles de pesos.

Entre las causas que más incidieron en este alcance, se encuentra el menor gasto aplicado en el capítulo de materiales y suministros, que alcanzó el 43.2 por ciento del original al reportar erogaciones por 251 243.1 miles de pesos. Resulta necesario señalar, que dados los limitados rangos de gasto autorizado para la adquisición de medicamentos, fue necesario destinar recursos de acciones de menor prioridad en materia de administración, a fin de favorecer la disponibilidad presupuestal en tareas sustantivas.

Por otra parte, las erogaciones correspondientes a bienes muebles e inmuebles, resultaron inferiores a las programadas al aplicarse el 56.2 por ciento de los recursos autorizados. El resultado se explica por la aplicación generalizada de medidas restrictivas al gasto en la adquisición de diversos productos y equipos, a fin de favorecer la racionalización del gasto público, derivado de los limitados niveles de ingresos. Aunado a lo anterior, se operaron adecuaciones a los procesos de autorización de licitaciones, tanto en la SHCP, como al interior del Organismo, situación que retrasó la celebración de contratos y la adquisición de equipos. Este proyecto no presenta metas físicas.

PROYECTO:  I002 Política y planeación de la salud

En este proyecto se tiene reportada una erogación de 35 405.9 miles de pesos, 1.1 por ciento superior a lo previsto. Entre las principales acciones que se desarrollaron, se encuentra el establecimiento de las directrices sobre las cuales el ISSSTE organiza el otorgamiento de los servicios médicos en el ámbito nacional, de conformidad a las prioridades sectoriales e institucionales.

La aplicación de recursos autorizados en los diversos capítulos que conforman el esquema de gasto para este proyecto, reporta una erogación superior en 19.5 por ciento para servicios personales, debido a los incrementos salariales autorizados. Situación similar se encuentra para servicios generales, donde se registraron egresos mayores en 16.8 por ciento, producto del incremento en los precios y tarifas de los servicios utilizados por el Instituto. En contraste, se observa una erogación equivalente al 49.1 por ciento en materiales y suministros y de 0.1 por ciento para bienes muebles e inmuebles. Lo anterior, debido a que las mayores necesidades de recursos para la compra de medicamentos, se centró en los proyectos de la Actividad Institucional 420 Proporcionar atención médica.

Asimismo, en este proyecto el impacto  de las limitaciones al nivel de gasto aprobado para adquisición de equipos, suspensión de procesos de convocatoria y licitaciones, así como la mayor prioridad presupuestal de los proyectos sustantivos para adquirir medicamentos, influyeron en los menores egresos registrados en Bienes Muebles e Inmuebles y Materiales y Suministros. Al igual que en el punto anterior, el Presupuesto de Egresos Institucional no relaciona metas físicas con este proyecto.

SUBFUNCION:  02 Atención médica

Las acciones desarrolladas en esta Subfunción, abarcan desde la atención médica, hasta las actividades de capacitación para personal médico y de seguridad social, según registros de la NEP 1998.

Al cierre del período, esta subfunción presentó un gasto de 7 169 475.6 miles de pesos, cifra que comparada con el original de 6 126 945.4 miles, se traduce en un incremento de 17.0 por ciento. Esta variación se explica con mayor detalle en la Actividad Institucional 420 Proporcionar atención médica, en virtud de que en ella los gastos aplicados en la compra de medicamentos resultó determinante.

El capítulo de materiales y suministros tuvo un gasto de 2 515 189.8 miles de pesos, 49.6 por ciento más con relación al presupuesto original de 1 681 541.3 miles. Asimismo, en servicios generales se registró un gasto superior en 15.2 por ciento, al situarse en 812 334.9 miles con relación a los 705 333.1 previstos inicialmente. Este nivel de ejercicio se derivó de las mayores erogaciones realizadas en acciones de medicina curativa, con especial énfasis en la consulta externa general, hospitalización general y consulta externa especializada, proyectos en donde los recursos destinados al pago de los servicios básicos resultaron superiores a lo previsto. Por su parte, las erogaciones generadas por el pago de sueldos, resultaron mayores en 6.5 por ciento comparadas con el presupuesto, lo cual fue originado por los incrementos al personal médico, paramédico y grupos afines.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  420 Proporcionar atención médica

El objetivo de esta Actividad Institucional es reducir la incidencia de enfermedades transmisibles y no transmisibles por medio de acciones preventivas de atención primaria integral; propiciar la preservación del estado de salud de la población mediante la orientación y capacitación, así como restablecer el estado de salud de la derechohabiencia a través del otorgamiento de servicios médicos generales, quirúrgicos y de especialización, rehabilitación y urgencias.

El desarrollo de esta Actividad Institucional implicó una erogación de 6 825 032.2 miles de pesos, monto que significó 20.0 por ciento más con respecto a lo inicialmente programado por 5 686 587.1 miles de pesos. Cabe señalar que el 86.4 por ciento del gasto ejercido obedece a las erogaciones en los proyectos I010 Consulta externa general, I011 Consulta externa especializada, I012 Hospitalización general y I013 Hospitalización especializada. Por otra parte, el 97.2 por ciento de los recursos ejercidos corresponden a gasto corriente y el 2.8 por ciento restante a gasto de capital.

En el capítulo de servicios personales se ejerció un gasto de 3 353 762.0 miles de pesos, 6.2 por ciento mayor al programado de 3 157 661.6 miles. Como se ha mencionado en puntos anteriores, durante 1998 se autorizaron diversos incrementos a las percepciones del personal que labora en el Instituto. Estos ajustes favorecieron al personal médico, paramédico y grupos afines mediante aumentos del 14.0 por ciento vigentes a partir de mayo. Adicionalmente, en octubre se aplicó un incremento diferenciado que presentó una medida para puestos de la rama médica y enfermería de 10.0 por ciento, así como de 7.0 por ciento para grupos afines. Los incrementos descritos, tuvieron su impacto en la mayoría de proyectos de esta Actividad Institucional, por lo que esta explicación se considera aplicable para cada uno de ellos.

El monto total ejercido en el capítulo de materiales y suministros ascendió a  2 505 426.2 miles de pesos, 50.4 por ciento superior a lo programado por 1 666 080.4 miles, situación que se observa en cada uno de los proyectos institucionales que componen esta actividad, debido fundamentalmente a que en su gran mayoría el consumo de insumos médicos es una acción generalizada en estos servicios, en donde además del incremento del consumo por unidades de reciente incorporación, el precio de mercado en medicamentos y material de curación registró  incrementos importantes.

Por otra parte, el perfil epidemiológico que presentó la población objetivo del ISSSTE, obligó la adquisición de medicamentos de alta especialidad tecnológica que estuvieron sujetos a elevados precios, tal es el caso de los insumos oncológicos, hematológicos, antivirales y de alimentación parenteral, así como aquéllos destinados a la atención de padecimientos crónico–degenerativos como cáncer y diabetes. Durante 1998, se incorporaron alrededor de 115 claves de medicamentos al cuadro básico del ISSSTE, con lo que dicho cuadro con relación al manejado sectorialmente, pasó de 54.6 a 69.7 por ciento. En términos globales, el presupuesto originalmente previsto para la adquisición de insumos médicos fue limitado y estuvo sujeto a presiones permanentes por incrementos en los precios del mercado.

Entre los casos más representativos se encuentran medicamentos como las tabletas de orciprenalina, producto que se incrementó en promedio 142.1 por ciento, al pasar de 3.8 pesos en 1997 a 9.2 pesos al cierre de 1998. Misma situación presentó la cánula orofaríngea de plástico, que de 7.7 pesos, se ubicó en 20.4 pesos, equivalente a un incremento de 164.9 por ciento.

Adicionalmente, entre los medicamentos prescritos en las áreas de endocrinología, enfermedades infecciosas y parasitarias, nutriología, oncología, reumatismo y vacunas, texoides e inmunoglobulinas, resaltan el suero antiviperino liofilizado y el suero antialacrán liofilizado, que presentaron aumentos de 573.4 y 274.5 por ciento, al ubicarse de 29.7 a 200.0 pesos y de 26.7 a 100.0 pesos, respectivamente. La inmunoglubulina humana, clave 3833, registró incrementos de 71.7 por ciento, al presentar un precio promedio de 554.4 pesos, a diferencia de los 322.9 pesos de 1997; las tabletas megestrol, medicamento que de 367.8 pesos alcanzó los 629.4 pesos, es decir 71.1 por ciento de aumento.

Comportamiento similar registró el material de curación, como el tubo endotraqueal de plástico en varias presentaciones, que presentó incrementos que fluctúan entre el 44.9 y 53.4 por ciento. Asimismo la guata quirúrgica de tela sufrió incrementos de 38.3 por ciento.

Durante 1998, entre el instrumental y equipo médico con mayores variaciones se encuentra el estuche de diagnóstico, que de 625.4 pesos alcanzó el nivel de 2.2 miles de pesos, lo que representa un incremento de 251.8 por ciento; el aspirador gástrico, instrumento que tuvo una variación de 261.8 por ciento al presentar un precio aproximado de 24.6 miles de pesos, comparado a los 6.8 miles de 1997; por último, el fonodetector de latidos fetales, se incrementó en 175.0 por ciento al situarse en 9.9 miles de pesos en  comparación a los 3.6 miles vigentes durante el ejercicio anterior.

En el período que se informa, se presentó un importante incremento en los requerimientos de recolección y traslado de desechos sólidos, en las unidades médicas de todo el país, en cumplimiento a la normatividad vigente. Asimismo, aumentó el gasto global del Instituto en telefonía convencional, en donde se generó un incremento de tarifas por 17.9 por ciento, situación que afectó la totalidad de centros de trabajo.

Estos elementos, entre otros resultaron determinantes en el mayor gasto reportado en servicios generales que de un  original por 668 712.9 miles de pesos, registró un gasto superior en 106 883.2 miles, monto que equivale al 116.0 por ciento.

PROYECTO:  I003 Vigilancia y control epidemiológico

En un marco de operación estrechamente vinculado a los criterios sectoriales de regulación y fomento sanitario, el Instituto se abocó a la identificación de personas que presentaron algún tipo de enfermedades transmisibles, así como al establecimiento de estrategias médicas para su atención y control epidemiológico. Al cierre de 1998, este proyecto registró un gasto de 38 472.8 miles de pesos, 28.0 por ciento superior al original de 30 064.2 miles. En este alcance, los mayores recursos aplicados en gasto corriente por 10 623.8 miles, se constituyeron como la causa más representativa, en donde destacan las erogaciones de servicios personales por 43.5 por ciento superiores a lo previsto, y de 30.0 y 33.1 por ciento en materiales y suministros y servicios generales, respectivamente.

En el primer caso, los incrementos autorizados a las percepciones del personal fueron determinantes en la erogación superior por 7 716.6 miles de pesos. Adicionalmente, el precio de medicamentos, productos farmacéuticos y material de laboratorio, así como de los servicios básicos utilizados en este proyecto, resultaron superiores a lo previsto.

Por lo que respecta al ejercido en bienes muebles e inmuebles, sólo se aplicó el 23.1 por ciento de los recursos, al erogarse 664.7 miles de pesos, con relación a los 2 879.9 miles originales, producto de las restricciones al gasto instrumentadas durante el ejercicio, mismas que afectaron en diversas formas a los proyectos institucionales del Organismo, al disminuir las adquisiciones de equipos y suspender los procesos de convocatoria.

Con la finalidad de identificar el número de personas con enfermedades transmisibles y establecer de manera coordinada con el Sector Salud, las medidas de tratamiento personal y colectivo para evitar la difusión de los cuadros epidemiológicos, atender el origen de los medios de transmisión y aplicar medidas de control e higiene necesarios, en este período se detectaron 3.9 millones de casos que cubren el 90.7 por ciento de la meta original.

El indicador estratégico de esta meta es detectar casos de enfermedades transmisibles en 100.0 por ciento. Al respecto se registró el indicador de 90.7 por ciento.

El Sistema de Vigilancia Epidemiológica a través del programa EPI-MORBI, permite la captura de diagnósticos reportados normal o extemporáneamente, por lo que el subregistro de casos se reduce al mínimo. La disminución en el número de casos reportados en enfermedades transmisibles disminuyó el 9.1 por ciento, fundamentalmente al bajar la incidencia de las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) primera causa de demanda de atención junto con otra diversidad de enfermedades que disminuyeron su incidencia.

En la Detección de Casos de Enfermedades no Transmisibles la meta programada se cumplió con el 57.1 por ciento, en virtud de que el Sistema de Vigilancia Epidemiológica excluyó el 20.0 por ciento de enfermedades no transmisibles sujetas a vigilancia epidemiológica que representan en términos de notificación más del 40.0 por ciento del histórico notificado (todos los accidentes, que son la segunda o tercera causa de notificación a nivel nacional, entre otros).
El indicador estratégico de esta meta es detectar casos de enfermedades no transmisibles en 100.0 por ciento. Al respecto se registró el indicador de 57.1 por ciento.

Debemos recordar los recursos que se asignan a los programas de prevención y control de las enfermedades prioritarias y que en materia de fomento a la salud a través de la promoción y educación para la salud se ve su impacto asertivo, reflejado en las recomendaciones aplicadas por la población derechohabiente, la disminución al número de ocasiones en las cuales enferma y acude como caso nuevo a las unidades.

PROYECTO:  I004 Control de enfermedades prevenibles por vacunación

Con una erogación por 93 977.2 miles de pesos, equivalente al 95.4 por ciento de los recursos originales de 98 545.2 miles, el Instituto cumplió sus compromisos interinstitucionales en lo referente a la protección de la población con la aplicación de esquemas de vacunación. En términos generales, las erogaciones en gasto corriente, resultaron mayores en 1.7 por ciento con relación a lo previsto; sin embargo, en gasto de capital, los recursos aplicados en bienes muebles e inmuebles sólo constituyeron el 3.9 por ciento del programado. Lo anterior se explica por las limitaciones al gasto de este capítulo, producto de las restricciones para la adquisición de equipos y suspensión de procesos de convocatoria.

Cabe señalar que para este proyecto, el Presupuesto de Egresos de la Federación 1998 (PEF-98) no presenta indicador estratégico ni meta, sin embargo, a continuación se precisan las acciones realizadas y sus resultados.

El Instituto está integrado al compromiso nacional de proteger a la infancia del país para alcanzar la erradicación de la poliomielitis, eliminar el tétanos neonatal y el sarampión para el año 2000, por lo que se aplicaron 4.9 millones de dosis de diversos productos biológicos, lo que representa el 96.3 por ciento de lo inicialmente previsto. Este resultado influyó en la participación del Instituto en las Semanas Nacionales de Salud.

PROYECTO:  I005 Control de enfermedades transmisibles

La operación de este proyecto demandó la erogación de 29 384.9 miles de pesos, 37.4 por ciento superior al programado de 21 383.7 miles. En este alcance, tuvieron una importante participación los recursos aplicados para la adquisición de medicamentos, el pago de la nómina del personal, así como los precios y tarifas de los servicios utilizados, conceptos donde se presentan erogaciones superiores a las previstas.

Al igual que en el proyecto anterior, en el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta sin embargo, a continuación se precisan algunas acciones realizadas y sus resultados.

Uno de los compromisos adquiridos ante el Consejo Nacional de Control de Enfermedades Diarréicas fue el de fomentar el uso y distribución de sobres “Vida Suero Oral”, en tal sentido, se proporcionaron 2.9 millones de dosis.

Lo anterior fue resultado de la distribución de sobres de hidratación, en las Semanas Nacionales de Salud y en las campañas permanentes entre la población derechohabiente y no derechohabiente respecto al autocuidado de la salud y la prevención de las enfermedades gastrointestinales.

PROYECTO:  I006 Detección oportuna de enfermedades

Comparado con el original de 88 697.7 miles de pesos el presupuesto ejercido resultó superior en 12.8 por ciento, al erogarse 100 065.6 miles. La mayor parte de los recursos correspondió a gasto corriente, donde los gastos efectuados en la adquisición de medicamentos, el pago de percepciones al personal y por los servicios básicos, resultaron mayores a lo programado.

Por su parte, en bienes muebles e inmuebles, únicamente se erogaron 34.8 miles de pesos, 0.8 por ciento del original por 4 114.1 miles. Este resultado se generó por las restricciones aplicadas al gasto en dicho capítulo, lo que ocasionó que el global ejercido se aplicara en acciones vinculadas con los servicios de mayor prioridad en atención médica como los de hospitalización y atención de urgencias.

También en este proyecto el PEF-98 aún cuando no presenta indicador estratégico ni meta a continuación se presentan las acciones realizadas y los resultados obtenidos.

Con el actual cambio del perfil epidemiológico, las enfermedades crónico-degenerativas han alcanzado mayor relevancia, lo que se ve expresado en las tasas de mortalidad, razón por la cual fue necesario llevar a cabo las acciones de control y detección de estos padecimientos. Para tal fin, se proporcionaron 5.5 millones de consultas.

PROYECTO:  I007 Planificación familiar

Con el propósito de orientar y atender a la población en aspectos de planificación familiar, a fin de armonizar el crecimiento de la población acorde con el desarrollo socio-económico del país y elevar el nivel de bienestar de la familia, de un monto previsto por 78 378.0 miles de pesos en este proyecto, se ejercieron recursos por 80 387.3 miles, 2.6 por ciento superior. Entre los principales factores que intervinieron en este resultado, se encuentran las mayores erogaciones efectuadas para la adquisición de diversos equipos de apoyo al diagnóstico e instrumental médico. Adicionalmente, se registró una erogación superior a la prevista en la compra de medicamentos e insumos de control natal de aplicación local y de uso permanente. Cabe señalar, que dentro de este proyecto, se otorgaron 818.4 miles de consultas, relacionadas a las diversas formas y métodos anticonceptivos.

La meta original establecida para este proyecto fue de 2.6 hijos promedio por mujer derechohabiente en edad fértil. Conforme a la evaluación efectuada dentro de las acciones del programa de planificación familiar se observó que la tasa de fecundidad alcanzada a diciembre de 1998 fue de 2.4 hijos por mujer en edad fértil, encontrándose por abajo de la tasa actual nacional de 2.5, con lo que el Instituto alcanzó la meta propuesta para el año 2000.

Para este proyecto se estableció el indicador estratégico inicial, reducir el 0.1 hijo promedio anual la tasa de fecundidad global de la población derechohabiente femenina. Al respecto durante 1998 se redujo en 0.2 hijos promedio.

Lo anterior, es producto de una serie de factores entre los que se mencionan los siguientes:

· Nivel educativo de la población derechohabiente
· Acciones realizadas por el Instituto en educación para la salud
· La prestación de servicios de planificación familiar
· Las acciones de capacitación dirigidas al personal de salud

· El diseño y reproducción de material de información, educación y comunicación, y
· La implantación de estrategias de supervisión enfocadas a evaluar la calidad de la prestación de los servicios 
PROYECTO:  I008 Orientación para la salud

El ejercido en este proyecto comparado al programado, se tradujo en un gasto superior en 14.5 por ciento, al registrarse un gasto de 109 722.0 miles de pesos. La aplicación de los incrementos a las percepciones del personal médico y paramédico, así como en el costo de los servicios de telefonía, energía eléctrica y los destinados a la elaboración de carteles, dípticos y trípticos para difusión e información sobre el cuidado de la salud.

Debido a que el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni metas para este proyecto sólo se describen las acciones y resultados.

Se implementaron en las unidades médicas programas permanentes de orientación e información a la población, sobre el autocuidado de su salud, a través de mensajes escritos a grupos escolares y en las salas de espera, con 7.4 millones de mensajes.

PROYECTO:  I009 Materno infantil

Los recursos erogados para el desarrollo de este proyecto, significaron un gasto superior en 19.3 por ciento, en comparación al original al efectuarse un gasto por 104 724.2 miles de pesos. Los mayores desembolsos operados en la adquisición de medicamentos, material de curación y productos farmacéuticos, el impacto de los incrementos salariales autorizados al personal a cargo de los servicios médicos y los precios y tarifas de los servicios básicos utilizados, así como las erogaciones efectuadas en la conservación de equipos, fueron causas determinantes de este nivel de gasto.

El PEF-98 no presenta indicadores estratégicos para este proyecto, por lo que sólo se describen las acciones y resultados logrados.

Se intensificaron las acciones médico preventivas y de asistencia social respecto a la atención del menor de cinco años, de acuerdo al compromiso adquirido por nuestro país ante la Cumbre Mundial en favor de la Infancia, proporcionando 730.3 miles de consultas.

PROYECTO:  I010 Consulta externa general

En términos presupuestales, en este proyecto se ejercieron 1 649 876.2 miles de pesos, 22.9 por ciento, mayor al programado de 1 342 338.3 miles. En los proyectos institucionales que conforman la Actividad Institucional 420 Proporcionar atención médica, los dirigidos al otorgamiento de consulta externa, en sus modalidades general y especializada, presentan los mayores impactos de gasto en medicamentos y material de curación, situación influenciada por los incrementos en precios y por el limitado nivel de gasto original autorizado.

Con base en lo expuesto en la desagregación económica de las erogaciones realizadas en el capítulo de materiales y suministros de la Actividad Institucional 420, este proyecto reporta al cierre del ejercicio un gasto superior en 75.2 por ciento al aplicar 433 831.1 miles de pesos. Este resultado estuvo condicionado además del incremento en precios de medicamentos, por los ligeros cambios en las condiciones de morbilidad de la población, así como en los niveles de demanda presentada. Por otra parte, fue necesario el ejercicio de mayores recursos para el pago de servicios como los telefónicos y de energía eléctrica, y en mayor medida en acciones de conservación y mantenimiento de instrumental y equipo.

Al igual que en el resto de los proyectos de esta actividad, se reportaron erogaciones superiores en 11.1 por ciento con relación al original en el capítulo de servicios personales, producto de los incrementos autorizados a las percepciones del personal.

Por otra parte, las erogaciones realizadas en equipo e instrumental médico, así como de diversos insumos, alcanzaron el nivel de 25 285.7 miles de pesos, 69.2 por ciento del original, recursos aplicados en el capítulo de bienes muebles e inmuebles y sujetos a las restricciones presupuestales notificados al Organismo durante el cuarto trimestre del año.

Para este Proyecto el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta y sólo se describen las acciones y resultados obtenidos.

Respecto a la atención médica de primer nivel con acciones de diagnóstico y tratamiento, se proporcionaron 16.1 millones de consultas, el 3.2 por ciento superior con relación al mismo lapso del ejercicio anterior. Cabe señalar, que debido a la situación económica del país, los derechohabientes acuden con mayor frecuencia al servicio de consulta externa.

PROYECTO:  I011 Consulta externa especializada

En este proyecto, la aplicación de recursos por 1 202 574.2 miles de pesos significó una erogación superior en 29.5 por ciento al compararse con el monto original de 928 824.7 miles. Al igual que en el proyecto anterior, las erogaciones relacionadas con la adquisición de medicamentos, aunado a las características específicas de atención médica de padecimientos que requieren de servicios especializados, se vieron influenciadas por los incrementos en precios de los insumos médicos. En este mismo sentido, los gastos aplicados para el pago de servicios básicos, de traslado, mantenimiento y conservación de instrumental y equipo, fueron superiores a lo previsto.

Adicionalmente, influyó el nivel de gasto aplicado en el pago de los servicios personales, donde se registraron incrementos a las percepciones del personal médico. Por otra parte, se reportó una erogación del 43.0 por ciento de los recursos autorizados por 24 226.8 miles de pesos, en el capítulo bienes muebles e inmuebles, en donde la adquisición de equipo e instrumental médico y de otro tipo de productos, fue limitada por la instrumentación de medidas al control del gasto para este capítulo, en donde preferentemente se atendieron los servicios médicos que por sus elevados costos requirieron mayores recursos, como son la hospitalización y la atención de urgencias.

Las acciones realizadas para resolver de manera oportuna y eficaz los padecimientos que por su complejidad requieren de estos servicios en las unidades de segundo y tercer nivel de atención reflejan haber atendido 5.7 millones de consultas, 101.8 por ciento de la meta programada originalmente. Lo anterior, es resultado del incremento en la demanda de los servicios médicos, en particular en la consulta externa especializada por los altos costos que representa para el derechohabiente utilizar la atención privada.

Cabe señalar que el indicador estratégico considerado para este proyecto, fue superado en 1.8 por ciento al otorgarse un número mayor de consultas al compromiso establecido.

PROYECTO:  I012 Hospitalización general

El ejercido en este proyecto comparado con lo programado, se tradujo en una erogación superior en 16.4 por ciento, al registrarse un gasto de 1 543 608.5 miles de pesos. Entre los elementos que incidieron en este alcance, destacan los recursos aplicados en la compra de medicamentos, mantenimiento y conservación de instrumental y equipo, así como la adquisición de diversos bienes electromédicos de apoyo al diagnóstico y tratamiento.

En las unidades hospitalarias se presentaron 358.4 miles de egresos, el 86.9 por ciento de la meta programada originalmente. Lo anterior, es producto de las acciones realizadas en el Programa de Fortalecimiento del Primer Nivel de Atención que ha impulsado el Instituto, así como del Programa de Cirugía Ambulatoria de Corta Estancia, a través del cual se realizaron 50.0 miles de intervenciones quirúrgicas, en pacientes que fueron admitidos y dados del alta el mismo día. Lo anterior indica que tanto las acciones preventivas como la atención inmediata de los casos que requieren cirugía han sido reforzadas durante 1998.

Por lo que se refiere al indicador estratégico para este proyecto, los resultados mencionados anteriormente permitieron cumplir con el compromiso en 86.9 por ciento.

Es conveniente aclarar que el total de metas alcanzadas incluye egresos hospitalarios especializados. Al respecto, en hospitales de tercer nivel, se realizaron 107.8 miles de egresos especializados, 91.1 por ciento de la meta programada. Por su parte, en las unidades hospitalarias de segundo nivel, se registraron 250.6 miles de egresos generales, 85.3 por ciento de lo programado originalmente.

PROYECTO:  I013 Hospitalización especializada

Este proyecto registró un gasto por 1 499 135.7 miles de pesos, 15.8 por ciento mayor al original de 1 294 538.8 miles. En este nivel de ejercido tuvieron importante participación las erogaciones destinadas a la adquisición de medicamentos de alta especialidad como los insumos oncológicos, hematológicos y de alimentación parenteral. Asimismo, los recursos aplicados al mantenimiento y conservación de instrumental y equipo especializado y pago de servicios básicos y de apoyo resultaron superiores a lo previsto.

Los recursos destinados a servicios personales fueron equivalentes a un ejercido de 88.9 por ciento del original, debido a que la mayor parte del personal médico a cargo de servicios de especialización, cubren su actividad en el otorgamiento de consulta al público.
PROYECTO:  I014 Rehabilitación

En el otorgamiento de este servicio, el Instituto ejerció 75 268.4 miles de pesos, 20.6 por ciento superior al previsto de 62 417.5 miles. Por los elevados costos de operación entre los que destacan la adquisición de medicamentos de especialidades, el mantenimiento y conservación de equipos e instalaciones para rehabilitación y diversos enseres electromédicos, las erogaciones de este proyecto superaron los montos originales. Por otra parte, influyó el gasto aplicado en el pago de servicios personales, donde se operaron los incrementos aprobados para el personal médico de 14.0 y 10.0 por ciento.

Para brindar al individuo incapacitado, acciones médicas tendientes a disminuir las secuelas por accidentes o enfermedades que limitan su campo de acción, así como prevenir, evitar y tratar entre la población infantil, las secuelas por enfermedad o problemas derivados de algún accidente, que no les permita desarrollarse e integrarse al quehacer de su medio ambiente, se otorgaron 1 107.9 miles de sesiones, que corresponde al 179.7 por ciento de la meta original. Una de las políticas es dar atención especial al minusválido y a derechohabientes de la tercera edad que requiere de este servicio, motivo por el cual se ve incrementado los resultados de esta meta. Cabe señalar que adicionalmente se otorgaron 86.1 miles de consultas de rehabilitación.

Este resultado, permitió que el indicador estratégico se cumpliera en 184.3 por ciento al proporcionarse 5.9 sesiones más por consulta de las siete previstas inicialmente.

PROYECTO:  I015 Atención de urgencias, emergencias y desastres

Los recursos erogados en el desarrollo de este proyecto, significaron un gasto superior en 29.3 por ciento con respecto al original, al registrarse un ejercido de 277 638.7 miles de pesos. Por el tipo de atención otorgada a la población, donde la diversidad y suficiencia de medicamentos y material de curación resulta un factor determinante, el impacto del incremento en el precio de los medicamentos se constituyó en una de las causas que más influyeron este resultado. Asimismo, se realizaron mayores gastos a los previstos en el pago de diversos servicios básicos, así como los relacionados al mantenimiento de equipo y adquisición de instrumental médico.

En las unidades médicas del Instituto se otorgaron 0.9 millones de consultas de urgencias, el 75.0 por ciento de la meta programada originalmente para evitar algunas complicaciones en la salud de la población y brindar atención médico-quirúrgica oportuna y eficaz, en los casos que así lo requieran.

Este logro obedece a la depuración de la demanda para atender los casos que, a criterio médico representan verdaderas urgencias y al impulso de las actividades sistemáticas de difusión, orientación y concientización de los derechohabientes sobre el uso de estos servicios, a través de pláticas, carteles y mensajes escritos en las salas de espera.

Por lo anterior, el indicador estratégico de este proyecto se cumplió en 75.0 por ciento.

PROYECTO:  I016 Atención y mejoramiento nutricional

De un original de 16 475.2 miles de pesos, en este proyecto se ejercieron recursos por 20 196.5 miles, 22.6 por ciento superior. Este nivel de gasto se explica en las erogaciones realizadas para el pago de las percepciones del personal médico, destinadas a cubrir incrementos del 14.0 y 10.0 por ciento, a la adquisición de raciones lácteas y en menor medida al pago de los servicios básicos.

Para este proyecto el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta y sólo se describen las acciones y resultados obtenidos.

Para mejorar el estado nutricional de la población infantil mayor de seis meses, de las mujeres embarazadas en período de lactancia y de la familia en general se distribuyeron 879.7 miles de raciones. Lo anterior, es resultado de la promoción e impulso que se ha brindado al Hospital Amigo de la Madre y el Niño y el apoyo al Programa de lactancia materna.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  433 Llevar a cabo la investigación científica y tecnológica

Esta Actividad Institucional tiene como objetivo desarrollar al interior del Instituto nuevas y mejores alternativas de tratamiento a los padecimientos que presenta la población y mantener estrecha coordinación con las áreas afines del Sector Salud.

Mediante el desarrollo de esta Actividad el Instituto fomenta la generación en el mediano plazo, de nuevas alternativas de tratamiento de los padecimientos que presente la población. Durante 1998 se ejercieron 19 343.2 miles de pesos, 6.4 por ciento mayor al original de 18 171.5 miles. Del total ejercido 91.7 por ciento, es decir, 17 736.3 miles de pesos corresponden a gasto corriente, en complemento, el 8.3 por ciento se aplicó en gasto de capital con 1 606.9 miles. Al igual que el resto de las categorías y elementos programáticos de la NEP Institucional para 1998, la totalidad de erogaciones provino de recursos propios.

El nivel de gasto ejercido estuvo sujeto a los incrementos en percepciones del personal médico, quienes entre otras actividades están a cargo de la realización de investigaciones. Asimismo, se presentaron incrementos de 7.1 por ciento en el gasto aplicado en la adquisición de materiales y productos para laboratorio. Por lo que se refiere al gasto aplicado en servicios generales, registró una erogación del 34.5 por ciento respecto al original, al presentar un ejercido de 1 620.4 miles de pesos. Lo anterior, debido principalmente a las menores erogaciones destinadas al mantenimiento y al servicio de instalación de equipos.

PROYECTO:  I017 Investigación en salud y seguridad social

El presupuesto ejercido en este proyecto significó la erogación del 87.5 por ciento de los recursos originales, al registrarse un gasto de 11 808.3 miles de pesos. Esta variación se generó fundamentalmente por las menores erogaciones registradas en servicios generales donde resaltan las de mantenimiento y conservación, mismas que fueron ejercidas preferentemente en proyectos de mayor prioridad y de atención directa al público como los de consulta externa general y hospitalización general.

A fin de generar conocimientos de utilidad pública, necesarios para coadyuvar al cumplimiento por parte del Instituto de los compromisos respecto a elevar la calidad de la atención, modernizar los servicios, atención de las desigualdades sociales y la descentralización y mejoramiento de los servicios de salud en México, se realizaron 55 investigaciones que corresponde al 7.4 por ciento de la programación original.

Entre las causas que motivaron estos resultados se encuentran: 

· Aceptación de la programación de 745 investigaciones que se desarrollarían en el ámbito nacional, sin embargo presupuestalmente sólo se asignó recursos al área metropolitana, exclusivamente a los Hospitales Regionales y al CMN “20 de Noviembre”.

· Inclusión en el ámbito de delegaciones de las tesis de los médicos residentes, lo que motivo reprogramar a niveles más bajos.

· Desde enero hasta finales de noviembre de 1998, no se habían podido adquirir los insumos mínimos necesarios para el desarrollo de las investigaciones de materiales consumibles, como reactivos.

· También no se han podido adquirir algunos accesorios para los equipos con los que cuentan los laboratorios de investigación y que son indispensables para la protección del personal que los utilice.

En consecuencia, considerando la meta lograda, el indicador estratégico correspondiente se situó en 7.4 por ciento de lo previsto.

Conviene hacer mención que dentro de este proyecto se consideran las metas del proyecto I018 Investigación en ciencias médicas no consignadas en el PEF. Al respecto, de 745 investigaciones programadas, 704 corresponden a Investigación en salud y seguridad social y los 41 restantes a ciencias médicas. En 1998, únicamente se concluyeron 55 en el campo de salud y seguridad social.

PROYECTO:  I018 Investigación en ciencias médicas

La aplicación de recursos en este proyecto que alcanzó los 7 534.9 miles de pesos significó un gasto mayor en 61.1 por ciento del presupuesto original de 4 676.8 miles. Entre las causas que motivaron este resultado, resaltan los mayores egresos registrados en la adquisición de insumos farmacéuticos y de laboratorio, así como productos químicos y productos básicos para el desarrollo de las investigaciones, las cuales una vez cubiertos los requisitos normativos para su realización, pueden requerir de dos a cinco años para su conclusión.

Adicionalmente, fue necesario erogar mayores recursos en acciones de mantenimiento y conservación de equipos médicos y de laboratorio. Al igual que en la mayoría de los proyectos institucionales relacionados con los servicios médicos, la instrumentación de los incrementos salariales, incidió en las erogaciones efectuadas en este proyecto, en donde además fue necesaria la erogación de 1 483.4 miles de pesos para la adquisición de equipo de laboratorio e instrumental, para generar conocimientos científicos relacionados con la salud y que puedan vincularse con la investigación aplicada.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  437 Desarrollar y construir infraestructura básica

Esta actividad tiene entre sus principales propósitos, asegurar que la consolidación y aumento en la cobertura del servicio, se fundamente en el óptimo aprovechamiento de los recursos existentes, así como garantizar, que el programa de inversión se traduzca en aumento de población atendida, con servicio de calidad donde se requiera.

Durante el período se aplicó el 70.8 por ciento de los recursos autorizados por 348 505.4 miles de pesos, al erogarse exclusivamente en gasto de capital 246 790.1 miles, lo que propició el replanteamiento del programa de obra. Entre las causas que más influyeron en este alcance, destaca la transferencia de recursos del capítulo de Obra Pública al de Materiales y Suministros por 80.0 millones de pesos, registrada en oficio 315-A-1389 de la SHCP, a fin de garantizar el abasto de medicamentos dada la limitada disponibilidad presupuestal que originalmente se autorizó para tal fin. De conformidad con la disponibilidad presupuestal para el desarrollo del Programa de Obras, se realizaron adecuaciones sobre el número y características de los proyectos programados, toda vez que se favoreció la conclusión de los que tenían mayores grados de avance, así como los respectivos a la conservación y rehabilitación, acciones donde se registró la mayor parte de los nuevos proyectos.

Bajo esta perspectiva, durante 1998 se ajustaron las prioridades de Obra Pública al monto de recursos disponibles y a la atención prioritaria de necesidades, por lo que se favoreció el desarrollo de proyectos de menor costo, sobre aquéllos que requerían mayores recursos y tiempo para su conclusión.

En este apartado se analiza la evolución del programa de inversión para la Función 08 Salud, sin embargo los ajustes a los que se hace referencia afectaron los correspondientes a la Función 09, Seguridad Social.

Desde el punto de vista global, el Programa de Inversión se modificó en el transcurso del año por medio de tres transferencias compensadas y dos reducciones líquidas cuyo importe ascendió a 91 040.0 miles de pesos. Al respecto, se presentó la necesidad de cancelar o reducir el ritmo de ejecución de algunas obras y el diferimiento de otras para ejercicios posteriores.

PROYECTOS DE INVERSION:  K001 AL K448
Construcción, ampliación, remodelación, conservación y rehabilitación de unidades médicas

El análisis de gasto de estos proyectos se efectúa en forma conjunta en la anterior Actividad Institucional 437 Desarrollar y construir infraestructura básica.

El programa de obra pública del Instituto para el área de salud en 1998 contempló la realización de trabajos de construcción, ampliación, remodelación, y de conservación y rehabilitación en 475 proyectos de inversión, de los cuales se programó la terminación de 405 proyectos de unidades médicas. Al respecto, se concluyeron 409 proyectos.

Los trabajos terminados abarcan la construcción de seis1/ unidades médicas de primer nivel, la ampliación y/o remodelación de 53 unidades y clínicas de medicina familiar y la conservación y rehabilitación de 238 centros de trabajo de este nivel de atención. También fue concluida la construcción de cuatro clínicas hospital, así como los trabajos de ampliación y/o remodelación en 14 unidades hospitalarias de segundo nivel y nueve del tercer nivel de atención.

Por otra parte, se llevaron a cabo acciones de conservación y rehabilitación en ocho unidades hospitalarias regionales y 76 hospitales del segundo nivel de atención, al igual que en la estancia temporal para enfermos de los Estados. Por lo que el indicador estratégico se situó en 85.9 por ciento, en lugar del 85.0 por ciento inicialmente programado. Estas acciones permitieron mejorar las condiciones en que el Instituto proporciona los servicios de salud para la población derechohabiente.

Cabe destacar entre los proyectos terminados, la construcción de las cuatro clínicas hospital mencionadas, mismas que formaron parte de los proyectos prioritarios en el ejercicio 1998. Estas obras permitieron incrementar la capacidad de la red hospitalaria en 41 camas censables. Además, cada una de ellas cuenta con sala de rayos “X”, laboratorio, áreas para consulta externa, especialidades y urgencias. Su ubicación geográfica se localiza en las ciudades de Irapuato, Guanajuato; Ixmiquilpan, Hidalgo; Huajuapan de León y Tuxtepec, Oaxaca. Estas nuevas unidades médicas beneficiarán, en conjunto, a 90.0 miles de derechohabientes.

Asimismo, con los trabajos de conservación y rehabilitación se atendió al 26.5 por ciento de la infraestructura médica existente.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  703 Capacitar y formar servidores públicos

El otorgamiento de estos servicios requirió la erogación de 78 310.1 miles de pesos, 6.3 por ciento más con relación al original de 73 681.4 miles. De los recursos aplicados, el 100.0 por ciento se registró en gasto corriente. Entre las causas que influyeron este resultado, destacan los incrementos autorizados a las percepciones del personal médico de 14.0 y 10.0 por ciento y administrativo del 14.0 por ciento, aplicados durante el ejercicio, así como los mayores recursos ejercidos en el pago de servicios por incremento en sus cuotas, y en acciones de mantenimiento y conservación de equipos e instalaciones. Asimismo, esta actividad reportó un ejercido de 5 944.1 miles de pesos, 50.0 por ciento del autorizado en materiales y suministros, entre los que se encuentra el material didáctico, de impresión y reproducción, así como de apoyo al desarrollo de acciones para capacitación en aspectos técnicos, producto de la aplicación de medidas de racionalización para favorecer la disponibilidad presupuestal destinada a la compra de medicamentos y material de curación. Esta misma situación afectó el nivel de gasto ejercido en bienes muebles e inmuebles, capítulo que estuvo sujeto a fuertes restricciones a partir del mes de septiembre, con el propósito de fortalecer la medida de racionalización y selectividad del gasto en acciones no prioritarias.

En congruencia a lo señalado por el PND, el servidor público es el agente central de la reforma administrativa y por lo mismo debe favorecerse la profesionalización. Por esta razón, se establecieron programas de capacitación con el objetivo de desarrollar al factor humano como principio y propósito del Instituto, en un marco de actuación para que autoridades, representantes sindicales y trabajadores participen de manera organizada en este proceso.

PROYECTO:  I019 Capacitación en el sector salud y seguridad social

La capacitación y servicios educativos en el ISSSTE, afrontó un escenario económico difícil en el que la aplicación de los recursos se enmarcó en la política de austeridad y racionalidad tal y como lo establece el PND.

En el ámbito interno se presenta una participación sindical activa y comprometida con los valores y principios institucionales, situación que requiere redimensionar los esquemas de productividad hacia la calidad y excelencia en los servicios y mejorar la imagen del Instituto.

La capacitación es el medio que posibilita la preparación para el cambio, por lo que los programas de capacitación y servicios educativos desarrollados durante el ejercicio 1998, se llevaron a cabo al interior del Instituto y hacia dependencias y organismos afiliados, enfocado principalmente a la actualización y profesionalización del servidor público en apoyo a la modernización de la Administración Pública Federal.

Ante el compromiso de elevar el potencial productivo de la fuerza laboral y propiciar su desarrollo, resultó estratégico impulsar la capacitación para el desarrollo de las aptitudes de los trabajadores y complementariamente la capacitación normativa, técnica y administrativa.

La capacitación se enfocó no sólo a la cobertura sino también a su crecimiento cualitativo, por lo que se realizaron las acciones siguientes.

Se diseñaron y desarrollaron tres subproyectos de capacitación, con el propósito de mejorar la calidad de los servicios que el Instituto presta a sus trabajadores y derechohabiencia: capacitación directiva; capacitación específica por función y rama de actividad; y apoyo a dependencias y organismos afiliados.

Al respecto se capacitaron 214.3 miles de personas, 85.7 por ciento de la meta programada originalmente. Para ello fue necesario impartir 10.8 miles de cursos, del total de capacitados 175.7 miles, el 82.0 por ciento, fueron atendidos en el ámbito delegacional y los restantes 38.6 miles, es decir 18.0 por ciento, por el área central. De este total 95.9 miles de personas, 44.8 por ciento son trabajadores del Instituto y 118.4, 55.2 por ciento, de dependencias y organismos afiliados.

La falta de cumplimiento en las metas originales se debió principalmente a:

· Carencia de recursos humanos derivado de la baja del personal administrativo que se tenía en años anteriores contratados por el régimen de honorarios,

· Reestructura delegacional que originó retraso de las actividades en el primer trimestre, así como desconocimiento de su asignación presupuestal para el cumplimiento de los proyectos de capacitación, y

· La asignación de personal con poca experiencia al área de capacitación

FUNCION:  09 Seguridad Social

Esta función constituye un medio a través del cual, el ISSSTE contribuye al mejoramiento de los niveles de bienestar integral y calidad de vida de los trabajadores al servicio del Estado, pensionados y sus respectivos familiares, mediante el óptimo aprovechamiento de los recursos humanos, materiales y financieros con que cuenta el Organismo, que permita el oportuno y eficiente otorgamiento de prestaciones y servicios. Las prestaciones que se otorgan a los servidores públicos dentro de esta rama, tienen como propósito garantizar al trabajador, pensionado y familiares derechohabientes seguridad económica al término de vida laboral o fallecimiento, así como contra los riesgos de trabajo. Además, incluye servicios destinados a complementar el desarrollo integral del trabajador y de su familia, mediante el acceso a diversas actividades sociales y culturales
De un monto previsto por 13 359 485.5 miles de pesos en esta Función se aplicó el 97.8 por ciento de los recursos, al presentar un ejercido de 13 066 291.7 miles, recursos que comparados con la variación total del Organismo, la explican en menos 22.1 por ciento. En la desagregación económica de estos recursos el 98.6 por ciento, 12 886 644.7 miles de pesos, correspondió a gasto corriente, mientras que el 1.4 por ciento restante se erogó en gasto de capital con 179 647.0 miles, gasto que en su totalidad proviene de recursos propios.

En el primer caso, las erogaciones reportadas en servicios personales significaron 98.9 por ciento de los recursos aprobados por 962 313.7 miles de pesos, al ejercer 952 026.9 miles. Por su parte, en servicios generales se presentó un ejercido superior en 1.1 por ciento al registrarse gastos por 11 841 542.8 miles de pesos de los cuales el 94.3 por ciento, 11 171 315.2 miles de pesos se aplicaron en el pago de pensiones, en donde no se considera la devolución de depósitos. Para materiales y suministros, se registró  un ejercido del 93.9 por ciento con relación al autorizado, debido a la aplicación de 93 075.0 miles de pesos y comparase con los 99 092.4 miles originales, producto de la disminución en el gasto dirigido a materiales y artículos de oficina, material de limpieza, así como a la adquisición de materiales y útiles para el procesamiento en equipos y bienes informáticos, entre otros.

En lo concerniente a la desagregación del gasto de capital, en bienes muebles e inmuebles esta Función registró un ejercido de 7 391.3 miles de pesos, que comparado con el programado de 4 791.2 miles, significa 54.3 por ciento superior, debido principalmente a las mayores erogaciones efectuadas en los proyectos referentes a la promoción de actividades educativas y culturales, del deporte, en servicios de estancias de bienestar y desarrollo infantil, así como en el otorgamiento de servicios turísticos.

Por lo que se refiere a obra pública, en esta Función se ejerció el 73.2 por ciento de los recursos aprobados por 100 794.6 miles de pesos, al erogarse 73 755.7 miles. Al igual que en el resto de las categorías y elementos programáticos vinculados al programa de obra pública, las transferencias presupuestales dispuestas para permitir la compra de medicamentos y material de curación, y en algunos casos de mantenimiento, así como las constantes modificaciones del programa por redefinición de prioridades, fueron factores determinantes de este subejercicio.

Las erogaciones aplicadas en inversión financiera significaron el ejercicio del 20.6 por ciento del presupuesto original, al haberse registrado un gasto de 98 500.0 miles de pesos. La causa primordial de este resultado se encuentra en las reducciones presupuestales operadas al inicio del ejercicio, producto de la disminución de los ingresos del Gobierno Federal, por la caída en el precio internacional del petróleo.

SUBFUNCION:  01 Regulación de la seguridad social

La integración de los componentes programáticos para esta Subfunción, reportó un ejercido de 137 023.5 miles de pesos, 67.1 por ciento del autorizado por 204 344.0 miles, en donde el 99.9 por ciento de las erogaciones, correspondió a gasto corriente, y el restante 0.1 por ciento se ubicó en gasto de capital. La variación absoluta de esta Subfunción explica en menos 5.1 por ciento la variación de la Función.

Entre las circunstancias que más influyeron estos resultados, se encuentran las menores erogaciones efectuadas en los capítulos de servicios personales y de materiales y suministros del proyecto denominado política y planeación de la seguridad social, en donde se aplicó una restricción del gasto para favorecer la suficiencia financiera en acciones de mayor prioridad, como la atención integral a pensionados y los servicios de estancias de bienestar y desarrollo infantil.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

En congruencia con la NEP 1998, el único programa sectorial que se tiene registrado es el 01 denominado Plan Nacional de Desarrollo, mismo que se deriva de esa subfunción, por lo que dicha categoría presentó el mismo nivel de ejercido.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  422 Proporcionar prestaciones sociales

Entre los principales propósitos que tiene esta actividad, destaca el contribuir al mejoramiento de la calidad de vida de los trabajadores pensionados y familiares derechohabientes, mediante su acceso a servicios sociales integrales dirigidos a permitir su desarrollo armónico en el ámbito familiar y social. Esta actividad relacionada con la Subfunción 01 Regulación de la Seguridad Social tuvo un ejercido de 67.1 por ciento de su original por 204 344.0 miles de pesos, al erogar 137 023.5 miles. Debido a la necesidad de reforzar la capacidad presupuestal en acciones de mayor prioridad, dado el horizonte financiero que el Instituto presentó desde los inicios de 1998, en el proyecto I020 Política y Planeación de la Seguridad Social, que para esta Subfunción es el único que corresponde a la actividad institucional 422, se restringieron las erogaciones en servicios personales, adquisición de materiales y suministros, y en menor medida en el pago de servicios generales y de mantenimiento y conservación.

De la totalidad de recursos aplicados en esta actividad, el 99.9 por ciento correspondió a gasto corriente con 136 945.3 miles de pesos, complementados con 78.2 miles para gasto de capital, equivalente a 0.1 por ciento.

PROYECTO:  I020 Política y planeación de la seguridad social

Debido a que éste es el único proyecto que conforma la Actividad Institucional 422 Proporcionar prestaciones sociales, relacionado a la Subfunción 01 Regulación de la Seguridad Social,  el gasto aplicado en el apartado anterior, corresponde a este elemento programático.

El Presupuesto de Egresos autorizado incluyó un indicador estratégico en donde se relaciona como compromiso, mantener el tamaño del gasto en política y planeación con relación al gasto programado para seguridad social, en 1.5 por ciento. Esta misma proporción se consideró como meta. Al cierre del ejercicio esta proporción se ubicó en 1.0 por ciento, inferior en 0.5 puntos porcentuales con relación al original. Como se señaló en el punto anterior, en este proyecto se aplicaron medidas restrictivas al gasto, para favorecer la disponibilidad de recursos en acciones de mayor relevancia.

SUBFUNCION:  02 Pensiones y jubilaciones

En esta subfunción se concentra una de las acciones de mayor relevancia social y de compromiso financiero del Instituto, en virtud de que se atiende el pago de pensiones. En términos presupuestales, esta subfunción presentó una erogación de 11 431 225.2 miles de pesos, monto superior en 2.1 por ciento, comparado al original de 11 198 600.0 miles. La totalidad de estos recursos correspondió a gasto corriente, capítulo 3 000 Servicios Generales.

En cuanto a la variación absoluta de esta Subfunción con relación a la variación de la Función 09, la explica en 17.5 por ciento.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

Por lo que se refiere al Programa Sectorial, debido a que la Estructura Programática del ISSSTE exclusivamente incorporó el 01 Plan Nacional de Desarrollo, las erogaciones reportadas en el apartado anterior, se consideran para este programa. De igual forma, el Instituto no presentó Programa Especial, categoría que no tiene asignada clave ni ejercicio presupuestal.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  307 Atender y prever riesgos de trabajo e invalidez

Esta actividad tiene como objetivo garantizar al trabajador y familiares derechohabientes, seguridad económica a través de las prestaciones a las que por Ley tiene derecho, derivadas de los riesgos de trabajo.

De un monto autorizado por 298 816.6 miles de pesos, al cierre del ejercicio se erogaron 279 978.6 miles, 93.7 por ciento. La totalidad de los recursos aplicados correspondió a gasto de corriente, capítulo de servicios generales. La variación señalada se explica por el presupuesto dispuesto al pago de pensiones por riesgos de trabajo, prestación sujeta en términos del gasto al monto de las percepciones del personal que las solicita y al tiempo de cotización.

PROYECTO:  I021 Pensiones por riesgos de trabajo

En materia de prevención de riesgos del trabajo, se tiene asignado el propósito de crear una cultura prevencionista entre los servidores públicos. Toda vez que en el rubro de pago de las prestaciones derivadas de los riesgos del trabajo (pensiones y reposición de gastos de funeral), así como de las enfermedades no profesionales, el objetivo no es alcanzar necesariamente la meta propuesta, sino atender la demanda que al respecto se presente con el fin de asegurar, a los servidores públicos que sufrieron algún riesgo de trabajo o padecen una enfermedad no profesional, la continuación de una subsistencia digna y decorosa. Por lo tanto, la estimación de las metas tiene como propósito la cuantificación del presupuesto a ejercer. Con esta premisa se analizan las variaciones programáticas en la forma que sigue.

Este proyecto presentó un ejercido de 278 076.5 miles de pesos, en comparación a los 296 980.4 miles originalmente presupuestado, equivalente a 93.6 por ciento. Como se mencionó en el punto anterior, en el nivel de erogaciones realizadas, influye el nivel de percepciones y el tiempo de cotización de los trabajadores que solicitan esta prestación.

Originalmente se programó una meta de 13.3 miles de pensiones, y el número de pensiones pagadas alcanzó la cifra de 13.0 miles de pensiones. Es decir que frente a la meta original, la demanda de esta prestación fue del 97.7 por ciento.

Las variaciones entre lo programado y lo alcanzado, se originaron en el impacto que se tiene en materia de prevención de riesgos del trabajo, derivado de la capacitación y el avance en la integración y funcionamiento de las comisiones mixtas de seguridad, higiene y medio ambiente en el trabajo.

El indicador estratégico para este proyecto, se cumplió en 97.7 por ciento.

PROYECTO:  I022 Subsidios y ayudas

Los recursos erogados en esta prestación, ascendieron a 1 902.1 miles de pesos, 3.6 por ciento superior comparado con el original de 1 836.2 miles. En virtud de tratarse de prestaciones que como en el proyecto anterior, consideran el nivel de percepciones del personal que las solicita, se presentaron gastos mayores a lo previsto.

Respecto a los subsidios por enfermedades no profesionales, la meta original fue de 930 casos, habiendo cubierto el pago de 905, lo que significó que la demanda fuera inferior respecto a lo programado originalmente, pues sólo llegó al 97.3 por ciento, variaciones que se consideran no significativas.

El indicador estratégico de este proyecto se cumplió en 97.3 por ciento.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  423 Proporcionar prestaciones económicas

Mediante el desarrollo de esta Actividad el Instituto atiende las necesidades del trabajador, pensionista y sus familiares derechohabientes, en materia de seguridad económica, a través de las prestaciones a las que tiene derecho, derivadas de enfermedad, término de vida laboral o fallecimiento. El presupuesto ejercido en esta actividad resultó superior en 2.3 por ciento, al generarse un gasto de 11 151 246.6 miles de pesos, en comparación al programado de 10 899 783.4 miles.

Por la importancia cuantitativa de las erogaciones reportadas en esta Actividad, es necesario mencionar que éstas representan 42.7 por ciento del total de gasto programático institucional, debido principalmente a que en ella se concentra el pago de pensiones. La totalidad del ejercido correspondió a gasto corriente.

PROYECTO:  I023 Pensiones y jubilaciones

La operación de este proyecto se tradujo en una erogación de 10 780 416.5 miles de pesos, cifra equivalente a un gasto superior en 3.1 por ciento respecto al programado de 10 453 077.4 miles. Esta variación se explica por los incrementos autorizados en las cuantías de las pensiones, las cuales se encuentran estrechamente vinculadas a los aumentos autorizados al salario mínimo.

En el rubro de pensiones por tiempo de servicios al mes de diciembre de 1998, se programó una meta de 325.2 miles de pensiones y se cubrió el pago de 315.9 miles de pensiones, lo que significó 97.1 por ciento con la meta programada. La variación de esta meta se originó principalmente a que la demanda de los beneficios pensionarios no se dio de acuerdo a las expectativas esperadas; sin embargo se atendió el 100.0 por ciento de la demanda presentada.
El indicador estratégico de este proyecto se cumplió en 97.1 por ciento.

PROYECTO:  I024 Gastos de funeral

De un presupuesto original por 64 409.3 miles de pesos, al cierre del ejercicio se aplicaron 57 678.9 miles, lo que equivale al 89.6 por ciento. El nivel de ejercido se encuentra directamente relacionado con las erogaciones destinadas a los familiares para afrontar los desembolsos urgentes generados por el fallecimiento de un pensionado. Es necesario señalar que mediante los recursos aplicados, se atendió la totalidad de demanda para esta prestación, que al igual que otras, estuvo sujeta a factores externos que presentan un elevado grado de aleatoriedad.

Al mes de diciembre se cubrió el 100.0 por ciento de los casos por reposición de los gastos de funeral, para lo cual se atendieron 7.6 miles de casos, mismos que comparados con el programado de 8.4 miles de casos se observa una variación de menos 9.5 por ciento, la desviación presentada se origina por la aleatoriedad de este concepto.

El indicador estratégico de este proyecto se cumplió en 90.5 por ciento.

PROYECTO:  I025 Indemnizaciones globales

Con una erogación de 53 241.2 miles de pesos el Instituto ejerció el 46.9 por ciento del presupuesto programado de 113 596.7 miles para el pago de las solicitudes derivadas de esta prestación. Este nivel de gasto se encuentra directamente vinculado a la demanda, la cual opera cuando un trabajador que no teniendo derecho a una pensión por tiempo de servicio, decide separarse por voluntad del sector público, retirando la totalidad de aportaciones que conforme la Ley ha realizado durante su vida laboral.

En el período que se informa se programaron pagar 11.9 miles de indemnizaciones globales, efectuándose el pago a 5.8 miles, por lo que la meta alcanzada fue inferior en 51.3 por ciento. La desviación presentada tiene su origen principalmente en la aleatoriedad de este concepto y a que no se dieron programas de retiro en las dependencias y entidades, al igual que en ejercicios anteriores; sin embargo se atendió el 100.0 por ciento de la demanda presentada.

El indicador estratégico de esta meta se cumplió en 48.7 por ciento.

PROYECTO:  I026 Devolución de depósitos

De un presupuesto original de 268 700.0 miles de pesos, en este proyecto se erogó un monto de 259 910.0 miles, equivalente a un 96.7 por ciento. Al igual que los proyectos derivados de la Actividad Institucional 423 Proporcionar prestaciones económicas, las erogaciones reportadas, se encuentran vinculadas directamente a la demanda que se presente.

Para el ejercicio se programó la devolución de 22.0 miles de depósitos, se efectuaron 44.7 miles devoluciones, es decir el 103.2 por ciento más a lo previsto. Las variaciones tanto en metas como en presupuesto ejercido tiene la explicación, de que el monto promedio por devolución fue inferior al programado.

El indicador estratégico de este proyecto se cumplió en 203.2 por ciento.

SUBFUNCION:  04 Otros servicios de la seguridad social

A través de esta subfunción, el ISSSTE continuó otorgando servicios en beneficio de su población derechohabiente. En esta Subfunción se concentran aquellas acciones destinadas al desarrollo armónico del individuo y su familia, mediante el otorgamiento de créditos personales, servicios sociales y culturales, así como a través de la protección a su poder adquisitivo. La operación de esta subfunción requirió la erogación de 1 498 043.0 miles de pesos, es decir el 76.6 por ciento, que significa no haber ejercido 458 498.5 miles con relación al original de 1 956 541.5 miles.

De la totalidad de recursos aplicados, 1 318 474.2 miles de pesos correspondió a gasto corriente, equivalente al 88.0 por ciento, mientras que el 12.0 por ciento restante, 179 568.8 miles se ejerció en gasto de capital. En el primer caso, los recursos aplicados significaron 96.1 por ciento del original, mientras que para el segundo la proporción se ubicó en 30.7 por ciento. En este último, influyó el menor gasto en obra pública y en inversión financiera. Esta subfunción participó en menos 34.5 por ciento en la variación total de la Función 09 Seguridad Social.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

El Programa Sectorial 01 Plan Nacional de Desarrollo, presenta el mismo nivel y desagregación del gasto debido a que se incorporó de manera indistinta para cada subfunción de la NEP 1998. No se considera Programa Especial.

Dentro de la política social que considera el PND, se distinguen como prioridades el otorgamiento de servicios que permitan el desarrollo pleno de la población. El ISSSTE como institución de seguridad social, ofrece a sus derechohabientes una amplia gama de actividades que coadyuvan en su desarrollo social, al ofrecerles actividades culturales, deportivas, recreativas y de terapia ocupacional, así como servicios de estancias para el bienestar y desarrollo infantil, funerarios y de comedores, a un gran sector de la población, entre los que se encuentran niños, jóvenes, adultos, personas de la tercera edad, pensionados y jubilados, mujeres y personas con alguna forma de discapacidad.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  405 Otorgar créditos

Mediante el otorgamiento de estos servicios se canalizan recursos financieros a los trabajadores y pensionistas, a través de préstamos y créditos a corto y mediano plazo sujetos a tasas de interés preferenciales que les permita aumentar su bienestar económico. Durante el período que se informa, esta Actividad reportó un ejercido del 20.6 por ciento de los recursos originales por 478 500.0 miles de pesos, al aplicar un monto  de 98 500.0 miles. La principal causa de este resultado fue el impacto que tuvieron en las finanzas institucionales los dos recortes presupuestales instrumentados para hacer frente a las expectativas a corto plazo de los niveles de ingreso del Gobierno Federal, derivados de la caída en el precio internacional del petróleo.

PROYECTO:  I027 Préstamos y créditos a corto y mediano plazo

En virtud de que este proyecto es el único que conforma la Actividad Institucional 405 Otorgar Crédito, de la Función 09 Seguridad Social, el gasto reportado en el punto anterior corresponde a este elemento programático.

Para este año se otorgaron 457.3 miles de créditos, lo que significa 77.6 por ciento de lo programado. Este resultado se explica por las restricciones financieras que se presentaron durante el ejercicio, las cuales no permitieron atender la demanda presentada por los derechohabientes, ni aumentar la tabla de otorgamiento como se tenía previsto. No obstante, debe mencionarse que año con año el promedio pagado por crédito se incrementa por efecto de antigüedad y sueldo de los trabajadores, lo que los ubica en rangos superiores de otorgamiento.

El indicador estratégico de este proyecto se cumplió en 69.8 por ciento, en comparación con lo inicialmente previsto de 90.0 por ciento.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  418 Proporcionar servicios de cultura, de recreación y deporte

Esta actividad institucional agrupa el otorgamiento de servicios que permiten a los derechohabientes, un adecuado uso de su tiempo libre, al proporcionarles actividades culturales que enriquezcan sus conocimientos y fortalezcan su identidad con las tradiciones nacionales. En el ámbito recreativo, se invita a los derechohabientes y sus familias, al uso de las instalaciones con que cuenta el Instituto, otorgando precios preferenciales que no afecten la economía de los asegurados, en el Centro Recreativo y Cultural ISSSTEHUIXTLA y Hotel Bugambilias ISSSTE. Asimismo, se ofrecen paquetes turísticos, y los servicios de venta de boletos de avión y reservaciones.

Por otra parte se brindan actividades deportivas que ayudan en el desarrollo físico, y fomentan una cultura del deporte como medio para prevenir enfermedades, y obtener un equilibrio físico y emocional, a través de actividades que varían según la edad y preferencias personales.

La aplicación de recursos por 104 154.9 miles de pesos, significó un gasto del 93.3 por ciento respecto al original de 111 606.9 miles. En este alcance influyó el menor gasto aplicado en la adquisición de materiales y útiles de oficina, para limpieza, que en conjunto para esta actividad reportó un ejercido del 60.5 por ciento de su original. Asimismo, en contraste se efectuaron erogaciones superiores en la adquisición de equipo educacional y recreativo, equipo eléctrico, entre otros insumos, situación que incidió en el mayor gasto aplicado en bienes muebles e inmuebles.

En la totalidad de erogaciones generadas para esta actividad, participó en 98.9 por ciento el gasto corriente con 103 036.0 miles de pesos, por su parte se reportó un ejercido de 1 118.9 miles de pesos en gasto de capital, cifra equivalente a 1.1 por ciento del total para esta Actividad.

PROYECTO:  I028 Promover actividades educativas y culturales

Para el otorgamiento de estos servicios el Instituto ejerció 51 075.3 miles de pesos, 13.9 por ciento mayor al original de 44 861.3 miles. Lo anterior debido principalmente a que se requirieron mayores recursos para el pago de servicios básicos y de apoyo para el desarrollo de acciones educativas y culturales, así como por el incremento autorizado a las percepciones del personal administrativo. Adicionalmente, destacan las erogaciones realizadas en equipo educacional y recreativo. Por otra parte, se ejercieron menores recursos en la adquisición de materiales de oficina y de apoyo didáctico.

Para brindar dichos servicios, el Instituto cuenta, en el ámbito nacional, con 74 centros culturales, 61 bibliotecas, 14 unidades deportivas, un hotel en Acapulco, Gro. y un balneario en Tehuixtla, Morelos. Aunado a lo anterior, se tienen concertados espacios para la difusión de exposiciones culturales y presentaciones artísticas, así como para el desarrollo de eventos y actividades deportivas.

Las actividades desarrolladas en este proyecto permitieron atender a 5 736.8 miles de personas, cifra similar a la registrada en el año inmediato anterior.

Para medir la aceptación de los servicios culturales, de recreación y deportivos, en 1998 se consideró como meta, obtener una respuesta positiva acerca de estos servicios de 17.8 miles de  personas, obteniendo como resultado por el número de encuestas aplicadas, 18.6 miles de personas satisfechas de los servicios a los que tuvieron acceso, representando un 104.5 por ciento de la meta programada.

En consecuencia, el indicador estratégico se situó en 78.5 por ciento de respuestas favorables de estos servicios, superior al originalmente programado de 75.0 por ciento.

PROYECTO:  I029 Promover la práctica del deporte

En términos presupuestales, en este proyecto se ejercieron 46 275.6 miles de pesos, cifra que comparada con el original de 48 529.8 miles, representó un gasto de 95.4 por ciento. En esta variación intervinieron dos elementos, por una parte se operaron los incrementos salariales autorizados durante el año para el personal a cargo de estas tareas y aumentaron las erogaciones efectuadas en la adquisición de equipos educacionales y recreativos. Sin embargo, por otra se presentaron gastos menores a los previstos en la adquisición de materiales, vestuarios y uniformes, así como en conservación y mantenimiento de equipos.

Para este proyecto el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta y sólo se describen las acciones y resultados obtenidos.

En 1998, para la práctica del deporte se atendieron 2 524.2 miles de personas, que comparado con 1997 se observa una disminución de 7.6 miles de personas, situación que se debe tanto a las reducciones presupuestales sufridas durante 1998, como a la reestructuración de la organización efectuada en las delegaciones del Instituto, lo que ocasionó una constante rotación de personal.

PROYECTO:  I030 Promover actividades educativas y de capacitación a los derechohabientes

De un monto previsto por 18 215.8 miles de pesos en este proyecto, se ejercieron recursos por 6 804.0 miles, cifra equivalente al 37.4 por ciento. En virtud de tratarse de un proyecto que en términos operativos se encuentra compartido por dos áreas sustantivas en el ámbito central, y que a su vez en las delegaciones fue afectado por los cambios orgánicos, en donde al fusionarse entre otras las subdelegaciones de Prestaciones Económicas y de Sociales y Culturales, se concentraron actividades y se presentaron niveles inferiores en el ejercido en servicios personales y materiales y suministros, dichas erogaciones fueron registradas por una parte en el proyecto I019 Capacitación en el Sector Salud y Seguridad Social, y en el I001 Administración Paraestatal, que en el ámbito delegacional corresponde al área de Prestaciones Económicas.

Las actividades de este proyecto permitieron atender 108.9 miles de personas, que representa el 79.5 por ciento de la meta programada. Dentro del marco de racionalidad y disciplina presupuestal, el resultado alcanzado fue inferior a la meta programada, debido principalmente a la falta de recursos humanos originado por la baja de personal asignado a estas actividades y que anteriormente se contrataba por el régimen de honorarios, así como a las adecuaciones orgánicas en las delegaciones.

En consecuencia, el indicador estratégico para este proyecto fue de 73.1 por ciento, y no el originalmente programado de atender el 92.0 por ciento de personas del total establecido en el compromiso para este proyecto.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  422 Proporcionar prestaciones sociales

Esta Actividad tiene como propósito fundamental contribuir al mejoramiento de la calidad de vida de los trabajadores, pensionados y familiares derechohabientes, mediante su acceso a servicios sociales integrales dirigidos a permitir su desarrollo armónico en el ámbito familiar y social. En términos de la relación de esta actividad con la Subfunción 04 Otros servicios de la seguridad social, al cierre del ejercicio se presentó un gasto por 354 591.7 miles de pesos, 98.4 por ciento del original de 360 303.1 miles. En la desagregación económica del ejercido, el 98.3 por ciento se aplicó en gasto corriente con 348 397.5 miles de pesos, y el restante 1.7 por ciento equivalente a 6 194.2 miles, fue para gasto de capital.

Dentro de las prestaciones sociales que el ISSSTE otorga a sus derechohabientes, se encuentran los servicios de estancias de bienestar y desarrollo infantil, los cuales contribuyen al desarrollo de las madres trabajadoras, incorporadas al régimen del Instituto, al ofrecer a sus hijos, los cuidados y atenciones necesarias, mientras ellas cumplen con la jornada laboral; los servicios funerarios, que se ofrecen a precios preferenciales en apoyo a los derechohabientes; también se brindan servicios de comedor que ofrecen a precios módicos, y por último, se brinda una especial atención al sector de pensionados y jubilados, quienes disfrutan de actividades apropiadas a esa edad y tiempo libre, como son visitas a sitios de interés turístico, activación física y eventos deportivos, según capacidades y preferencias.

PROYECTO:  I031 Proporcionar servicios de estancias de bienestar y desarrollo infantil

Las acciones en este proyecto están orientadas al desarrollo pleno de las madres trabajadoras incorporadas al régimen del Instituto, en el ámbito laboral y familiar al proporcionar servicios dirigidos a la atención integral de sus hijos, promoviendo un desarrollo sano y armónico.

Los recursos erogados para el otorgamiento de estos servicios ascendieron a 285 884.8 miles de pesos, 94.7 por ciento respecto al original de 301 830.9 miles. En este nivel de gasto influyeron, por una parte los mayores recursos aplicados en la adquisición de alimentos para la población infantil atendida en estancias, así como para equipos educacionales y recreativos, y por otra, en contraste, el capítulo de servicios personales presentó un ejercido del 82.0 por ciento del gasto programado, debido principalmente a que el registro de las erogaciones aplicadas en este concepto a nivel delegacional, se realiza en el proyecto institucional I001 Administración paraestatal de la Subdelegación de Prestaciones, área que por las adecuaciones orgánicas en las delegaciones concentra estas acciones. Asimismo, se reportó un menor gasto en el pago de servicios sociales subrogados de estancias de bienestar y desarrollo infantil, en virtud de que durante el periodo, la participación de instalaciones propias en el otorgamiento de los servicios fue mayor. Dentro de los principales resultados destacan los siguientes:

En 1998 se incrementó la cobertura de este servicio en 620 lugares, con la entrada en operación de tres nuevas estancias: la de Tijuana, Baja California, la de Torreón, Coahuila y la Tehuacán, Puebla, incluidas en el Programa de Inversión Institucional. Asimismo en dos estancias se amplió la capacidad en 109 lugares, con la sustitución de los inmuebles que ocupan las estancias en La Paz, Baja California Sur y la de Campeche, Campeche.

Con la finalidad de mejorar el uso de la infraestructura, tanto en el Distrito Federal como en los Estados, se promocionaron los lugares vacantes ante diversas dependencias, entidades públicas y sindicatos como el Sindicato Nacional de Trabajadores del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (SNTISSSTE) y la Federación de Sindicatos de Trabajadores al Servicio del Estado (FSTSE).

Por lo que respecta a la meta programada de atender madres demandantes del servicio de estancias, se logró la atención de 23.8 miles de ellas, con lo cual se cumplió en 99.2 por ciento la meta programada. Asimismo, se atendieron 29.0 miles de niños. Por otra parte, de la meta programada relativa a cubrir una asistencia media de 18.2 miles de lugares, se obtuvo el 98.4 por ciento al darse una asistencia de 17.9 miles de lugares.

Estos resultados, permitieron que el indicador estratégico de este proyecto, atender madres demandantes del servicio de estancia se cumpliera en 78.0 por ciento, inferior en siete décimas de punto porcentual del compromiso programado originalmente de 78.7 por ciento.

De mismo modo, el indicador estratégico asistencia media de lugares, alcanzó el 71.0 por ciento y no el 72.2 por ciento inicialmente programado.

Para medir la aceptación de los servicios de estancias de bienestar y desarrollo infantil, funerarios, comedores, así como de pensionados y jubilados, se estableció como meta obtener una respuesta positiva acerca de estos servicios de 26.5 miles de personas, obteniendo como resultado, por el número de encuestas aplicadas 26.1 miles de personas satisfechas de los servicios a que tuvieron acceso, lo que significó el 98.5 por ciento de la meta programada.

En consecuencia, del indicador estratégico establecido para esta meta de 80.5 por ciento de aceptación de los servicios, se logró el 79.3 por ciento.

PROYECTO:  I032 Atención a pensionados y jubilados

A través de este proyecto se otorga a los pensionados y jubilados del ISSSTE actividades apropiadas a sus características, por conducto de las 35 delegaciones, instructores capacitados y talleres ocupacionales, lo cual les permite participar en la convivencia deportiva y recreativa que promueve el Instituto y obtener ingresos adicionales.

De un monto previsto por 8 415.4 miles de pesos, al cierre del ejercicio se registró un gasto de 18 096.4 miles, 115.0 por ciento superior. Este alcance se explica en las mayores erogaciones aplicadas al pago de los servicios utilizados en el desarrollo de acciones de terapia ocupacional y actividades de índole deportiva, recreativa y cultural, así como en el mantenimiento y conservación de equipos. Adicionalmente, se ejercieron mayores recursos tanto en la adquisición de materiales y alimentos, como en el pago de las remuneraciones al personal administrativo.
Para este Proyecto el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta y sólo se describen los resultados obtenidos.

En 1998, se atendieron a 1.2 millones de pensionados y jubilados, 7.6 por ciento menos que en 1997, resultado que se explica por la reestructuración efectuada en las delegaciones del Instituto, que originó una mayor rotación de personal y consecuentemente el desarrollo de este proyecto.

PROYECTO:  I033 Servicios funerarios

A través de estas acciones se protege la economía de los servidores públicos o de la familia cuando sufren la pérdida de un integrante del núcleo familiar, a través de servicios accesibles para inhumaciones, cremaciones y exhumaciones. La operación de este proyecto requirió la aplicación de 17 676.2 miles de pesos, monto equivalente al 97.6 por ciento de los recursos originales por 18 107.9 miles. Entre los elementos que intervinieron en este resultado, se encuentran las mayores erogaciones aplicadas en el pago de sueldos al personal, así como para el traslado de cadáveres. Sin embargo, se aplicaron menores recursos en el pago de los diversos materiales utilizados en la prestación de estos servicios, los cuales en el ámbito nacional se atienden en instalaciones propias y en su mayor parte mediante la operación de convenios celebrados con instancias privadas en los estados donde no se cuenta con la infraestructura necesaria. Adicionalmente, la contracción al gasto destinado a la adquisición de refacciones, accesorios y equipamiento, influyó en las menores erogaciones reportadas en el capítulo de bienes muebles e inmuebles.

Para atender la demanda con mayor eficiencia, se dio énfasis a la difusión del servicio que prestan no sólo los velatorios institucionales, sino que por primera vez se promocionaron además, las agencias funerarias públicas y privadas con las que el ISSSTE tiene suscrito un convenio de colaboración, que establece descuentos preferenciales para los pensionados, jubilados y trabajadores en activo.

Durante 1998, se otorgaron un total de 16.4 miles de paquetes funerarios, que al compararse con el año anterior se observa una contracción del 2.4 por ciento, lo cual se explica por la severa restricción presupuestal en la partida 2 909 Ataúdes, urnas y materiales para velatorios.

La meta programada para este período fue cubrir la capacidad de uso en capillas con 7.2 miles de servicios y únicamente se logró proporcionar 6.1 miles, lo que significa el 84.7 por ciento. Este resultado obedece a que en los velatorios Toluca y Parque Memorial presentaron un bajo nivel de operación ocasionado por la baja demanda de servicios. Esta última situación fue más notoria en el Parque Memorial, por falta de transporte público en la zona y escasez de líneas telefónicas.

Del indicador estratégico esperado de este proyecto correspondiente a la utilización del 69.9 por ciento de la capacidad de las capillas, se logró únicamente 59.2 por ciento.

PROYECTO:  I034 Servicios turísticos

Fomentar el esparcimiento, la recreación, la cultura el cuidado del medio ambiente y la convivencia e integración de los derechohabientes y sus familias, son propósitos fundamentales que han orientado las acciones en materia de servicios turísticos a precios y promociones preferenciales.

Para ello el presupuesto ejercido en este proyecto ascendió a 22 095.6 miles de pesos, cifra que representó un incremento de 13.8 por ciento respecto al original de 19 420.3 miles. Entre las causas que influenciaron este alcance, se encuentran el aumento de la población atendida y los incrementos a las percepciones del personal administrativo otorgados durante el período.

Para 1998 se programó atender a 425.0 miles de personas. Al respecto se atendieron 832.5 miles, lo que significó superar la meta programada en 95.9 por ciento. Consecuentemente, las ventas ascendieron a 275 138.5 miles de pesos, 46.5 por ciento más que en 1997.

Estos resultados fueron propiciados por la consolidación de la operación de agencias instaladas en 1997, la firma de convenios con dependencias gubernamentales y empresas privadas, la modernización del equipo de reservaciones, la reducción del tiempo de expedición de boletos de 25 a 5 minutos y particularmente, la intensa promoción de paquetes y servicios turísticos.

Con lo anterior, el indicador estratégico de atender en 100.0 por ciento la demanda de 425.0 miles de personas, se vio superado en 95.9 por ciento.

PROYECTO:  I035 Servicio social

Este proyecto incorpora al Instituto pasantes o egresados de las instituciones educativas de nivel superior o de carreras técnicas. Originalmente tenía presupuestado un monto de 2 215.9 miles de pesos destinados a la ayuda económica para estudiantes que realizan el servicio social en sus diversos centros de trabajo. Sin embargo, dadas las limitaciones de orden presupuestal para atender las acciones no sustantivas, únicamente se ejercieron 544.8 miles de pesos, monto que se encuentra registrado en el Sistema de Ejercicio Presupuestal 1998, en la partida de gasto 1 203 Compensaciones por servicios de carácter social, dentro de la Actividad Institucional 701, proyecto I001 Administración Paraestatal, por liquidarse a través de nómina extraordinaria.

Durante 1998, se recibieron 538 prestadores de este servicio, lo cual representa el 55.2 por ciento de cumplimiento en relación con los 975 programados. Por consiguiente, el indicador estratégico registró el 53.8 por ciento y no el 97.5 por ciento originalmente establecido.

PROYECTO:  I036 Higiene del trabajo y prevención de accidentes

Este proyecto tiene como propósito impulsar una cultura entre los servidores públicos para prevenir los riesgos del trabajo. Las acciones desarrolladas en esta materia implicaron ejercer un gasto superior en 5.1 por ciento respecto al original de 10 312.7 miles de pesos, al erogarse 10 838.7 miles. Esta variación se deriva del pago de remuneraciones del personal administrativo. Asimismo, debido a que la conformación de las comisiones mixtas de seguridad e higiene se realiza en coordinación con dependencias y entidades de la administración pública, no se aplicaron los recursos previstos en materiales y  suministros y de servicios generales, los cuales se ejercieron en apoyo de las acciones de mayor prioridad para el Instituto.

Para este Proyecto el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta y sólo se describen las acciones y resultados obtenidos.

En este contexto se capacitó a 19.8 miles de personas, que representa el 87.1 por ciento de avance, debido a que solo 14 subdelegaciones rebasaron el 100.0 por ciento de las acciones previstas y 2 subdelegaciones no alcanzaron a concretar el 25.0 por ciento de dichas acciones. Asimismo, se constituyeron 3.0 miles de comisiones mixtas de seguridad e higiene en el trabajo, 50.0 por ciento menor con respecto a 1997. Cabe señalar que el registro de comisiones mixtas tiende a disminuir debido a que este proceso está próximo a concluirse. Las variaciones en lo programado y lo realizado, obedecen a los cambios de personal realizados en las Subdelegaciones.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  437 Desarrollar y construir infraestructura básica

La estructura programática autorizada al Instituto para el ejercicio 1998, considera la aplicación de esta Actividad en las Funciones Salud y Seguridad Social. Por lo tanto esta última se orienta a la consolidación e incremento de la infraestructura para elevar la cobertura de los servicios sociales.

El presupuesto ejercido para llevar a cabo esta actividad ascendió a 73 755.7 miles de pesos, monto que representó el 73.2 por ciento del originalmente programado por 100 794.6 miles. Conforme lo señalado en puntos anteriores, la totalidad del gasto correspondiente a obra pública estuvo sujeto a importantes recortes presupuestales, producto de la necesidad de garantizar la adquisición de medicamentos y material de curación, situación que aunada a la readecuación de los procesos de licitación, dio origen a un replanteamiento global del programa de inversión para 1998, traducido en la cancelación, diferimiento o reducción en el ritmo de ejecución de obras, tanto de estancias de bienestar y desarrollo infantil, como de instalaciones para el Sistema Integral de Tiendas y Farmacias y en su caso de oficinas administrativas.

La totalidad de erogaciones para esta actividad provino de recursos propios y se registró en gasto de capital.

PROYECTOS DE INVERSION:  K449 AL K517 Construcción, ampliación, remodelación y conservación y rehabilitación de infraestructura de seguridad social

El análisis del gasto de estos proyectos se efectúa en forma conjunta en la anterior Actividad Institucional 437 Desarrollar y construir infraestructura básica.

El programa original de inversiones del Instituto para seguridad social incluye 68 proyectos, 41 correspondientes a trabajos en estancias de bienestar y desarrollo infantil, 21 en tiendas y farmacias y seis en edificios administrativos. Estos tienen como propósito apoyar, ampliar la cobertura y mejorar las condiciones en que se prestan los servicios institucionales.

Al respecto, se programó la terminación de 59 proyectos, de los cuales se concluyeron 47, lo que significa un cumplimiento de 79.7 por ciento. Por lo que el indicador estratégico se situó en 68.1 por ciento, en lugar del 85.5 por ciento inicialmente programado.

Cabe señalar que la cancelación de proyectos de inversión obedeció a la necesidad de transferir recursos al área médica para la adquisición de medicamentos, así como para dar suficiencia presupuestal de obras en proceso susceptibles de concluirse.

Los 47 proyectos terminados corresponden a la ampliación y/o remodelación de cuatro estancias de bienestar y desarrollo infantil, siete tiendas, cuatro centros comerciales, un semicentro comercial, una farmacia y tres edificios administrativos, así como la conservación y rehabilitación de 26 estancias infantiles y un edificio administrativo.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  440 Proteger al salario

El objetivo de esta Actividad Institucional es apoyar el poder adquisitivo de la población, mediante el abasto suficiente, variado y oportuno de productos básicos y de uso generalizado, con calidad similar y precio menor al de cadenas comerciales privadas.

De un presupuesto original por 905 336.9 miles de pesos, en esta actividad se aplicaron recursos por 867 040.7 miles, cifra equivalente a 95.8 por ciento. Esta variación se genera por una parte, en las mayores erogaciones efectuadas en el pago de la nómina del personal, donde se otorgaron los incrementos salariales aprobados. Sin embargo, debido a las restricciones presupuestales aplicadas durante 1998, se retrasaron los programas de automatización y mantenimiento de las unidades de venta, aspecto que influyó en la disminución del gasto en materiales y suministros, así como en servicios generales. Asimismo, el proceso de cancelación de plazas presentó niveles inferiores a lo previsto.

PROYECTO:  I037 Operar tiendas y centros comerciales

Este proyecto tiene como propósito apoyar la economía de la población, mediante la operación de tiendas y centros comerciales, para lo cual se erogaron recursos por 750 763.2 miles de pesos, superior en 3.7 por ciento con relación al originalmente programado de 724 265.3 miles. Entre los elementos que incidieron en este alcance destacan las mayores erogaciones registradas para el pago de remuneraciones del personal administrativo. En contraste, conforme lo señalado en el punto anterior, se generaron restricciones al gasto para la adquisición de materiales, así como en mantenimiento y conservación de equipos para las unidades de venta.

Como resultado de las acciones desarrolladas en este proyecto se efectuaron ventas por la cantidad de 9 508 174.0 miles de pesos, 7.5 por ciento más que en 1997.

La meta programada para este proyecto, que coincide con el indicador estratégico de los Proyectos I037 Operar tiendas y centros comerciales y I038 Operar farmacias, fue mantener por abajo en 11.5 por ciento los precios con relación al de las cadenas comerciales privadas. Esta se vio superada al registrar un promedio de 11.9 por ciento.

PROYECTO:  I038 Operar farmacias

Al igual que el proyecto anterior, tiene como propósito apoyar la economía de la población mediante la operación de farmacias, para lo cual los recursos erogados en este proyecto comparado al monto previsto, se derivó en un gasto de 116 277.5 miles de pesos, cifra que significó 64.2 por ciento de los 181 071.6 miles originalmente programados. En este resultado tuvieron injerencia los menores gastos aplicados en el proceso de automatización y en las acciones de mantenimiento, producto de las restricciones al gasto establecidas al cuarto trimestre del ejercicio, así como en la necesidad de contar con más recursos para proyectos de mayor prioridad en el capítulo de materiales y suministros.

Adicionalmente, al menor gasto aplicado para el pago de nómina de personal, se emprendió la paulatina disminución del personal contratado bajo el régimen de honorarios. Asimismo, es necesario señalar que al interior de algunas Tiendas y Centros Comerciales operan simultáneamente módulos de Farmacias, las cuales son atendidas por personal de los primeros, lo que contribuyó a reducir las erogaciones previstas.

Cabe señalar, que las ventas realizadas en farmacias durante este ejercicio ascendieron a 1 955 903.0 miles de pesos, con lo que se superó en 31.5 por ciento las ventas registradas en 1997.

FUNCION:  12 Desarrollo Regional y Urbano

En esta Función se contempla una de las prestaciones con más demanda que ofrece el ISSSTE a los trabajadores al servicio del Estado, que es el otorgamiento de créditos hipotecarios para que puedan tener acceso a una vivienda digna y decorosa, así como la seguridad jurídica en la tenencia de la misma, contribuyendo a la constitución de su patrimonio familiar o en su caso la adquisición de terrenos. Adicionalmente, permite el acceso a créditos para mejoramiento de vivienda o apoyo para gastos de escrituración o escrituración administrativa de viviendas adjudicadas, a fin de realizar los tramites de legitimidad y propiedad de las mismas. Por otra parte, el desarrollo de esta función atiende la demanda generada por el incremento de la población y contribuye al ordenamiento racional de los asentamientos humanos en el territorio nacional, así como a la reactivación del aparato productivo y la promoción del empleo.

Al cierre del período, esta Función reportó un ejercido de 2 873 786.1 miles de pesos, 131.6 por ciento con relación al original de 2 184 300.0 miles. Del total aplicado, el 100.0 por ciento correspondió a gasto de capital en inversión financiera y provino de recursos propios. En cuanto a la contribución a explicaciones sobre la variación absoluta del gasto total de la Institución, la de esta Función se ubicó en 51.9 por ciento.

Entre los elementos que mayor injerencia tuvieron en este alcance resalta la ampliación autorizada por la SHCP registrada en oficio 315-A-1389, por 703.0 millones de pesos, a fin de que el FOVISSSTE adquiriera la cartera de créditos cofinanciados con BANOBRAS. Lo anterior aunado al proceso interno de saneamiento financiero operado por el Fondo de la Vivienda, permitió beneficios aproximadamente a 30.0 miles de trabajadores, quienes tendrán concentrados sus adeudos para mejoramiento de vivienda con el FOVISSSTE,  operados bajo condiciones financieras que les facilite su amortización.

SUBFUNCION:  02 Vivienda

El Fondo de la Vivienda del ISSSTE, como se mencionó en el punto anterior, contribuye a la atención de las necesidades habitacionales de la población mediante el otorgamiento de créditos hipotecarios y para mejoramiento de vivienda, operados bajo condiciones financieras que permitan su amortización sin que ello se traduzca en fuertes erogaciones para quienes los detentan. Debido a que la Función 12 Desarrollo Regional y Urbano, únicamente se compone de esta subfunción, el nivel de gasto ejercido son iguales en ambos casos.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

En virtud de que la composición de la estructura programática del ISSSTE para 1998 incluye exclusivamente un Programa Sectorial denominado PND, mismo que se encuentra derivado de cada subfunción, las erogaciones correspondientes a esta categoría son los mismos que se señalaron para la Subfunción 02 Vivienda. Por otra parte, la categoría Programa Especial, no presenta clave ni asignación presupuestal, por no incluirse en los registros programáticos institucionales.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  405 Otorgar créditos

El objetivo de esta actividad es el de otorgar créditos hipotecarios con tasas preferenciales a los trabajadores al servicio del Estado para la adquisición, construcción, reparación, ampliación y mejora de habitaciones, así como a la redención de pasivos por los conceptos anteriores. Se contemplan adicionalmente, los ajustes constructivos en viviendas financiadas y los apoyos para gastos de escrituración establecidos en la Ley del ISSSTE en su artículo 118.

El otorgamiento de créditos de carácter hipotecario y para mejoramiento de vivienda, significó  la erogación de 2 873 786.1 miles de pesos, 31.6 por ciento superior al original de 2 184 300.0 miles, variación que significó un gasto superior en términos absolutos por 689 486.1 miles de pesos.

Para esta actividad, la totalidad de erogaciones se registró en gasto de capital, inversiones financieras y provinieron de recursos propios.

Entre los elementos que influyeron en este resultado se encuentran las limitaciones de carácter financiero de los trabajadores al servicio del Estado, para afrontar las condiciones del mercado de vivienda, así como las adecuaciones en la composición financiera de los créditos otorgados, que considera la participación del Fondo de la Vivienda con un 90.0 por ciento del monto total del crédito y de 10.0 por ciento para el trabajador correspondiente.

PROYECTO:  I039 Otorgar créditos hipotecarios

Este proyecto constituye la principal actividad del FOVISSSTE que es el de otorgar créditos hipotecarios a los trabajadores al servicio del Estado para la adquisición, construcción, reparación, ampliación y mejora de habitaciones, así como a la redención de pasivos por los conceptos anteriores. 

Los recursos aplicados para el otorgamiento de estas prestaciones ascendieron a 1 921 848.5 miles de pesos, monto que significó el 96.1 por ciento del autorizado por 2 000 400.0 miles. En este alcance se conjugan la necesidad de incrementar los montos unitarios de créditos y los incrementos registrados en los materiales de construcción que afectan el costo de venta o adquisición de bienes inmuebles, los cambios en las condiciones financieras de los créditos otorgados, en donde la Institución provee el 90.0 por ciento del monto total de éstos, mientras que los trabajadores absorben el 10.0 por ciento restante.

Por lo que se refiere a las metas, se otorgaron 15.3 miles de créditos que respecto de los 22.0 miles originalmente previstos representan 69.5 por ciento.

Por otra parte, es conveniente mencionar que para contrarrestar el debilitamiento del poder adquisitivo de los trabajadores y pensionados dentro del mercado de vivienda, fue necesario incrementar el monto nominal de los créditos, los cuales para su cuantificación consideran antigüedad en el servicio público, niveles de percepciones, entre otros aspectos. Con ello aunque el número de créditos otorgados fue inferior a lo previsto; sin embargo los adjudicados significaron un apoyo real para la adquisición de vivienda.

Por lo anterior, el indicador estratégico de atender la demanda de los trabajadores al servicio del Estado se alcanzó en 1.1 por ciento y no el 1.5 programado.

PROYECTO:  I040 Mejoramiento de vivienda

En este proyecto se contemplan los apoyos dirigidos a los trabajadores por concepto de ajustes constructivos en sus viviendas que se han visto dañadas en las estructuras y que ponen en riesgo la integridad física de quien la habita. Adicionalmente, se consideran los apoyos para gastos de escrituración a los trabajadores acreditados conforme lo establece la Ley del ISSSTE.

Este proyecto presentó un ejercido superior al programado por 417.6 por ciento, al ejercer 951 937.6 miles de pesos, de un original programado por 183 900.0 miles. Esta variación se explica principalmente en la ampliación presupuestal por 703.0 millones de pesos destinada a la adquisición de la cartera de créditos cofinanciados con BANOBRAS. Adicionalmente se promovió el otorgamiento de créditos destinados a realizar ampliaciones, remodelaciones y mejoramiento de las mismas.

Para este Proyecto el PEF-98 no presenta indicador estratégico ni meta por lo que sólo se menciona el resultado siguiente.

En lo relativo al pago de ajustes constructivos, se realizaron actividades correspondientes a trabajos de reparación en diversos conjuntos habitacionales, incluyendo los apoyos a damnificados en el Estado de Chiapas.

1/ Incluye la terminación del Proyecto K040 UMF Kantunilkin, Quintana Roo, que se consideró en PEF-98 en la relación de Ampliar Clínicas, cuando debe corresponder a construcción de clínicas.
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