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INTRODUCCION

Las encuestas de salud y demograficas constituyen uno de los instrumentos mas im-
portantes en las investigaciones epidemioldgicas, porque recopilan informacion de las
poblaciones que son objeto de estudio. Esta informacion es fundamental para el diseno
y orientacion de las politicas publicas y programas, al tiempo de proveer datos actuali-
zados para la evaluacion y formulacion de programas de salud orientados a disminuir la
prevalencia de las enfermedades.

Las encuestas cumplen con tres propositos:

o Servir de instrumento exploratorio para ayudar a identificar variables y relacio-
nes, sugerir hipotesis y dirigir otras fases de la investigacion.

o Ser el principal instrumento de la investigacion, de modo tal que las preguntas
incluidas en las entrevistas estan formuladas para medir las variables de la inves-
tigacion.

o Complementar otros métodos: permitir el seguimiento de resultados inespera-
dos, validar otros métodos y profundizar en las razones de la respuesta de las
personas.

La metodologia de encuesta es pertinente especialmente en las siguientes situaciones:
Conocer las prevalencias de enfermedades y de factores de riesgo.
Obtener opiniones, creencias o actitudes de la poblacion respecto a un tema especifico.

Estudiar simultaneamente varias enfermedades, factores de riesgo, asi como aptitu-
des de la poblacion en estudio.

Cuando se requiere generalizar el resultado a una poblacion definida, porque se ob-
tiene una mayor muestra que con otras metodologias.

Cuando no se puede utilizar la técnica de observacion directa, ya sea por factores
econdmicos o contextuales.

En términos generales, la metodologia de encuestas esta especialmente indicada para
estudios con objetivos descriptivos y en los que se requieran muestras grandes para el
estudio de algtin aspecto de la poblacion con prevalencia moderada o alta.

Las encuestas son un proceso metodologico complejo que implica una serie de pasos,
que aunque pueden ser descritos de manera secuencial, el desarrollo de cada uno pue-
den afectar a los otros, aun siendo anteriores.

Toda planificacion de una encuesta debe responder a tres principios basicos: prop6-
sito que se persigue, poblacion a la cual va dirigida (cobertura y desglose geografico), asi
como de los recursos materiales y humanos con los que se cuenta.
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El presente documento establece las reglas para la dictaminacion de encuestas en
salud en cada una de sus fases, y define los rubros que deben ser cubiertos para su rea-
lizacion con la aplicacion de protocolos de investigacion como anteproyectos, con el fin
de garantizar el buen desarrollo de los procesos y conocer la situacion de la poblacion
en estudio. Asi como asegurar que se aplique de forma adecuada todas las etapas de
investigacion, obteniendo el maximo beneficio de este método observacional analitico.

ANTECEDENTES

La informacion en salud es necesaria para el disefo, planeacion, manejo, control
y evaluacion de los sistemas, estrategias, programas, proyectos y actividades en mate-
ria de salubridad, definida en los términos del articulo 3° de la Ley General de Salud.
Ademas de la generada por el Sistema Nacional de Informacién en Salud en términos
del Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM 035-SSA3-2012. En materia de
Informacion en salud (DOF: 23/08/2012) “Que tiene objeto establecer los criterios y
procedimientos que se deben seguir para captar, integrar, producir, procesar, sistema-
tizar y divulgar la informacion en salud. Asi como la Norma Oficial Mexicana NOM
017-SSA2-2012 para la Vigilancia Epidemioldgica, que establece los criterios, especifi-
caciones y directrices de operacion del Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica,
para la recoleccion sistematica, continua, oportuna y confiable de informacion relevan-
te y necesaria sobre las condiciones de salud de la poblacion y sus determinantes. Lo
anterior permite establecer las bases para la toma de decisiones y definir las politicas y
programas de salud publica.

La Direccion General de Epidemiologia a través de la Coordinacion Técnica de En-
cuestas de Salud contribuye con la finalidad del Sistema Nacional de Informacién Es-
tadistica y Geografica (SNIEG) establecidos en su Ley (LSNIEG) “de suministrar a la
sociedad y al Estado informacion de calidad, pertinente, veraz y oportuna, a efecto de
coadyuvar al desarrollo nacional” ajustandose a los principios rectores de accesibilidad,
transparencia, objetividad e independencia; y con el objetivo del Subsistema Nacional
de Informacion Demografica y Social de “producir, integrar y difundir informacion de
salud, incluyendo la que permita proponer y elaborar indicadores clave e informacién
de interés nacional a partir de encuestas nacionales en hogares y en establecimientos.
Para tal fin, en conformidad con lo que la misma Ley sefala, la informacion que pro-
duzcan las encuestas de salud debera de observar las bases, normas y principios del
INEGI para producir, integrar y difundir informacion; y tomar en cuenta los estandares
nacionales e internacionales y las mejores practicas en la materia.

Estos procesos también buscan facilitar que la informacion producida por las encues-
tas de salud sea consistente con las disposiciones del Programa Estratégico del Sistema
Nacional de Estadistica y Geografia 2010-2034 (PESNIEG), con los programa naciona-
les de estadistica y geografia de caracter sexenal y los programas anuales de estadistica
y geografia, entre ellas las de integrar sistematicamente informacion bajo criterios de
comparabilidad y compatibilidad; generar de forma oportuna informacion mediante la
adopcion de las mejores practicas y metodologias, cubriendo los estandares de calidad
internacional.
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OBJETIVOS
General

Establecer mecanismos y procedimientos generales que permitan la generacion, dis-
ponibilidad, acceso y uso de informacion precisa, oportuna, pertinente, relevante y cos-
to-efectiva complementaria al de los sistemas de informacion, que requiera ser recabada
a través de encuestas y que sea necesaria para la planeacion, monitoreo y evaluacion de
las politicas, estrategias, programas y actividades en materia de salud en los diferentes
ambitos y niveles de la administracion ptblica.

Especificos

o Asegurar que las encuestas cumplan con los lineamientos generales para el dise-
o, operacion y aplicacion de las encuestas en salud senalados en este manual.

o Responder a las necesidades de informacion del sistema nacional de salud.
o Supervisar la realizacion de las encuestas de salud o afines para que garanticen el
cumplimiento de la metodologia, los objetivos establecidos en el proyecto inicial,

los tiempos de diseno, levantamiento y resultados, incluyendo publicaciones.

o Conocer y controlar la realizacion de Encuestas Nacionales de Salud, para esta-
blecer lineamientos generales con procesos agiles y factibles.

o Garantizar la comparabilidad con encuestas realizadas anteriormente en rela-
cion con el tema.

o Incorporar a los estudios por encuestas nuevos temas de interés sectorial.

o Definir y respetar la periodicidad de las encuestas realizadas por tema, con el fin
de crear un calendario.

o Incluir y respetar compromisos nacionales e internacionales de informacion en
las encuestas de salud realizadas por tema.

o Definir la poblacion “Clientes de la Informacion” que utilizara la informacion
obtenida de las diferentes encuestas de salud.

o Incorporar las encuestas que realicen otras Secretarias de Estado que incluyan
temas de salud para que cumplan con los lineamientos establecidos.
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MARCO REGULATORIO
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, fraccion VII, articulo 32 bis 2

De conformidad con la fraccion VII, del articulo 32 bis 2, del Reglamento Interior de
la Secretaria de Salud, corresponde la Direccion General de Epidemiologia, “supervisar
y evaluar el desarrollo, la aplicacion y el impacto de las medidas de control de los pro-
blemas epidemiologicos del pais, asi como instrumentar directamente o en coordina-
cion con las autoridades sanitarias de las entidades federativas, las medidas especificas
para prevenir y combatir los dafios a la salud.”

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos articulo 26 inciso B

El 7 de abril de 2006 se adiciona al art. 26 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos el inciso B, por el que el Estado contara con un Sistema Nacional de
Informacion Estadistica y Geografica (SNIEG) cuyos datos seran considerados oficia-
les, y el 16 de abril de 2008 se expide la Ley del Sistema de Informacion Estadistica y
Geografica.

Ley del Sistema Nacional de Informacion Estadistica y Geogrdfica

Con el fin de dar cumplimiento con el mandato de ley, “el INEGI impulsa la norma-
tividad para la coordinacion del Sistema Nacional de Informacion Estadistica y Geogra-
fica (SNIEG), el servicio ptblico de informacion y la regulacion técnica sobre los pro-
cesos de generacion, integracion, difusion y conservacion de la informacion estadistica
y geografica.”

ACUERDO del 12 de noviembre de 2010

El 12 de noviembre de 2010 se publica el ACUERDO por el que aprueba la Nor-
ma Técnica para la Generacion de Estadistica Basica y considera que el SNIEG “tiene
como propoésito suministrar a la sociedad y al Estado informacion estadistica de calidad,
que coadyuve al desarrollo nacional” y “para producir y difundir dicha informacion,
el Sistema opera con la participacion de las Unidades del Estado bajo la coordinacion
del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), lo cual implica disponer de
un marco normativo comun, de manera que la informacion proporcionada cumpla con
requisitos de calidad.”

Norma Técnica para la Generacion de Estadistica Basica, capitulo I

En la Norma Técnica para la Generacion de Estadistica Basica, capitulo I, disposicio-
nes generales, articulo 1 establece que “tiene por objeto regular la generacion de esta-
distica basica requerida por el Sistema Nacional de Informacion Estadistica y Geografi-
ca, mediante la estandarizacion de los procesos, propiciando que la informacion cumpla
con los requisitos de relevancia, rigor conceptual, confiabilidad, oportunidad, accesibi-
lidad, comparabilidad, suficiencia y facilidad de consulta.” Por otro lado el articulo 2
informa que “estan obligadas al cumplimiento de la presente Norma las Unidades del
Estado que en el marco del Sistema Nacional de Informacion Estadistica y Geografica,
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desarrollen actividades para generar estadisticas basicas consideradas como Informa-
cion de Interés Nacional o que, sin corresponder a esta categoria, sean necesarias para
producir estadisticas derivadas con tal caracter.”

Acuerdo del 17 de julio de 2013

El 17 de julio de 2013 se publico en el Diario Oficial de la Federacion (DOF) el
Acuerdo por el que se delegan al Director General de Epidemiologia, en términos del
articulo 6 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, las facultades de instru-
mentar, coordinar, supervisar, realizar o encomendar a terceras personas las encuestas
nacionales de salud, sujetandose a las disposiciones en materia de contratacion de ser-
vicios del sector publico que resulten aplicables.
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ESTRUCTURA Y FUNCIONES

Para el cumplimiento de las facultades delegados de instrumentar, coordinar, su-
pervisar y realizacion de encuestas la DGE establecio la siguiente estructura la cual
determinara el adecuado funcionamiento de las actividades para la dictaminacion de las
encuestas en salud que se apliquen en el territorio nacional.

La Coordinacion Técnica de Encuestas de Salud (CTES): Es un equipo integrado
por personal de salud encargado de realizar el control de registro de las encuestas de
salud realizadas por las dependencias administrativas; asi como de realizar el proceso
de dictaminacion de las mismas. Esta coordinacion se ubica en la Direccion General
Adjunta de Epidemiologia.

Actividades:

+ Desarrollar la logistica sobre el registro de las encuestas de salud en el pais.
+ Coordinar el registro en linea sobre encuestas en salud.

- Integrar grupos de supervision y evaluacion de las encuestas de salud.

+ Coordinar las actividades del Comité Técnico Especializado. y

+ Coordinar las actividades de los Grupos Consultivos.

El Comité Técnico Especializado (CTE): Es un equipo de representantes de la DGE
y otras dependencias e instituciones que desempenan funciones especializadas en en-
cuestas de salud y con base a su experiencia determinaran el buen planteamiento de las
mismas.

Actividades:

« Evaluar técnicamente con base en los requisitos y lineamientos establecidos en
este manual, la aplicacion de las encuestas de salud.

+ Garantizar que los proyectos de investigacion por encuestas de salud cumplan
con los criterios metodologicos, cubran las necesidades de conocimiento que se
requiere y sean aceptadas por la comunidad cientifica.

« Establecer los procesos de supervision y evaluacion de las encuestas de salud que
se encuentren en operacion para garantizar el cumplimiento de la metodologia,
los objetivos establecidos en el proyecto inicial, los tiempos de disefo, levanta-
miento y resultados, incluyendo publicaciones.

+ Integrar “Grupos Consultivos en Encuestas” por temas especificos para la aproba-
cion de los anteproyectos de estudios de investigacion por el método de encuestas.

Grupo consultivo en Encuestas de Salud: son un grupo de entidades, dependencias,
instituciones y personajes tanto publicos como particulares, que por su experiencia y
trabajo son conocedoras y especialistas en el tema de encuestas; asi como de los deter-
minantes de salud. La Direccion General Adjunta de Epidemiologia, a través del Comité
Técnico Especializado seleccionara los grupos consultivos especificos de acuerdo al tipo
de encuesta que se realizara.
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Actividades:

Auxiliar en el establecimiento de prioridades en materia de informacion en salud
generada por encuestas, a partir del analisis de: las principales causas que afectan
la salud de los mexicanos en territorio nacional; los vacios de informacion exis-
tentes; los indicadores requeridos por el Plan Nacional de Desarrollo y el Progra-
ma Sectorial de Salud que estén vigentes; los compromisos internacionales y de la
factibilidad de usar la informacion para el disefo y evaluacion de programas que
busquen atender a estas condiciones.

Apoyar el desarrollo de programas anuales, sexenales y de largo plazo (2014-
2034) de encuestas nacionales de salud a partir del analisis realizado a fin de
asegurar los presupuestos anuales correspondientes.

Proponer procedimientos para la consulta a grupos de usuarios potenciales acerca
de los contenidos de las encuestas, incluida la creacion de grupos consultivos de
expertos.

Recomendar procedimientos para lograr que las encuestas cumplan con los crite-
rios establecidos en estos lineamientos.
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PROCEDIMIENTOS
A.- Clasificacion de los diferentes tipos de Encuestas de Salud
Para fines de este proceso, se consideran cuatro tipos de encuestas:

1) encuestas prioritarias para el sector salud

2) otras encuestas de salud de cobertura nacional coordinadas por la Secretaria de
Salud

3) otras encuestas de salud realizadas con recursos publicos

4) Contenidos de salud en encuestas nacionales con temas centrales diferentes al de
salud.

1.-Encuestas prioritarias para el sector salud.

1.1.-La Secretaria de Salud podra designar como Encuestas Prioritarias para el Sec-
tor Salud (EPSS) aquellas que proporcionen informacion indispensable para
el disefo, planeacion, ejecucion y evaluacion de las politicas, programas, pro-
yectos y acciones dirigidas a atender las principales causas y condiciones que
afecten la salud de los mexicanos que pueden ser determinadas a través de
métodos cientificos.

1.2.-Las EPSS deberan cumplir con los requisitos establecidos en el Articulo 78 de la
Ley del Sistema Nacional de Informacion Estadistica y Geografica (LSNIEG)
(Resulte necesaria para sustentar el disefio y la evaluacion de las politicas pua-
blicas de alcance nacional; sera generada en forma regular y periodica y se
elabore con una metodologia cientificamente sustentada) y con otros de ca-
racter metodologico u operativo, a fin de que la Secretaria de Salud pueda, en
términos de lo dispuesto por la LSNIEG, proponerlas a la Junta de Gobierno
del INEGI como informacion de interés nacional. En el caso de las EPSS, estos
requisitos tendran preponderancia sobre cualquier disposicion de estos linea-
mientos que pudieran ser contradictorios.

1.3.-Las EPSS deberan proporcionar informacion sobre indicadores definidos que
puedan ser propuestos a la Junta de Gobierno del INEGI como indicadores
clave en términos de lo dispuesto por los articulos 22, 55 y 56 de la LSNIEG,
con los efectos correspondientes.

1.4.-La Secretaria de Salud presupuestara fondos para realizar las EPSS.

1.5.-La Secretaria de Salud definira la periodicidad de las EPSS, pero ésta no podra
ser menor a seis anos.

1.6.-Las EPSS deberan tener como minimo representatividad nacional y estatal.

1.7.-La Secretaria de Salud establecera mecanismos y calendarios de consulta a las
dependencias e instituciones de salud y académicas a fin de asegurar que los
contenidos de las EPSS respondan a las necesidades de informacion y a los
lineamientos generales para el disefio, operacion y aplicacion de las encuestas
de salud, sefnalas en este manual.

1.8.-Inicialmente se considera a la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (EN-
SANUT) como EPSS.
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2.-Otras Encuestas de Salud de Cobertura Nacional.

2.1.-La Secretaria de Salud coordinara Otras Encuestas de Salud de Cobertura Na-
cional (OESCN) que se lleven a cabo en el territorio nacional y preparara pro-
gramas tentativos de recoleccion de datos para el corto, mediano y largo plazo
que permitan solicitar los presupuestos y orientar a los programas sobre la
disponibilidad futura de datos.

2.2.-Al igual que las EPSS, las OESCN deberan proporcionar informacion prio-
ritaria y estratégica sobre las principales causas y condiciones de la salud de
los mexicanos y sobre la forma en que se atienden estas causas y condiciones.
También podran responder a compromisos o programas internacionales rela-
cionados con informacion sobre salud.

2.3.-Las OESCN tendran como minimo representatividad nacional.

2.4.-Las OESCN podran incluir tanto a encuestas con una sola mediciéon o con
mediciones repetidas a lo largo de los anos; y realizarse en hogares o en esta-
blecimientos.

2.5.-Para cada encuesta nacional sobre temas de salud se creara un Grupo Consul-
tivo de académicos y de los principales usuarios potenciales de la informacion,
el cual propondra a la Secretaria de Salud los contenidos especificos y solici-
taran que la informacion recabada y producida cumpla con los lineamientos
generales para el disefio, operacion y aplicacion de las encuestas de salud se-
naladas en este manual.

3.-Otras Encuestas de Salud Realizadas con Recursos Publicos

3.1.-Las Otras Encuestas de Salud Realizadas con Recursos Pablicos (OESRRP)
incluyen a todas las encuestas, ya sean nacionales o referidas a ambitos mas
limitados, con un tema central de salud y que no estén incluidas en los progra-
mas de corto, mediano o largo plazo que prepare la DGE, y que se lleve a cabo
con recursos provenientes de cualquier dependencia de gobierno, nacional o
estatal.

3.2.-Las instancias responsables de la coordinacion de las OESRRP deberan inscri-
bir las en el registro nacional de encuestas de salud que establezca la DGE a fin
de propiciar su utilizacion por otros usuarios potenciales.

3.3.-La cédula de registro debera incluir una liga que proporcione la informacion
disponible de las diferentes etapas de ejecucion de la encuesta: protocolo, ins-
trumentos, informes metodologicos y de resultados y bases de datos.

4.-Contenidos de salud en encuestas nacionales con temas centrales diferentes al
de salud.

4.1.-Las encuestas nacionales llevadas a cabo con recursos de las dependencia de
gobierno, nacional o estatal con temas centrales diferentes al de salud, pero
que tengan secciones o modulos de salud deberan involucrar en su etapa de
disefio a la Secretaria de Salud y a los miembros de los grupos consultivos que
ésta determine a fin de asegurar que la informacion que se produzca cumpla
con los criterios de comparabilidad y utilidad de la informacion.

4.2.-Las dependencia de gobierno, nacional o estatal responsables de estas encues-
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tas deberan presentar los resultados en materia de salud a la DGE, a fin de que
esta instancia los comparta con otras areas del Sistema Nacional de Salud que
sean usuarias potenciales de los resultados.

4.3.-La Secretaria de Salud hara basquedas intencionadas de encuestas nacionales
sobre otros temas diferentes al de salud y analizara la conveniencia de propo-
ner la inclusion de secciones o modulos de salud a fin de mejorar la eficiencia
de los procesos de recoleccion de informacion estratégica.

B.- Dictaminacion de las Encuestas de Salud

Los anteproyectos sobre estudios de encuestas de salud, seran clasificadas segtn tipo
de encuestas, y seran evaluadas por la Direccion General de Epidemiologia, la cual dic-
taminara de acuerdo al marco regulatorio y los procedimientos requeridos para su apro-
bacion. Dicho dictamen servira para la ejecucion de los anteproyectos de encuestas de
salud, a través de la Direccion General de Programacion, Organizacion y Presupuesto
(DGPOP).

Para ser aprobadas las encuestas de salud deberan cumplir con los siguientes requi-
sitos, los cuales se basan en los objetivos planteados anteriormente en este documento:

« Utilizar una metodologia cientificamente sustentada, en conformidad con la Nor-
ma Técnica para la Generacion de Estadistica Basica (publicada en el DOF el 12
de noviembre de 2010) vy, segin los casos especificos, otros estandares nacionales
e internacionales. La metodologia del estudio debe ser transparente y facilmente
accesible.

+ Proporcionar informacion pertinente y 1til, que responda a las necesidades de
los usuarios potenciales de la informacion y que sea necesaria para sustentar el
disefo, la planeacion o la evaluacion de las politicas, estrategias y programas na-
cionales de salud.

« Evitar redundancias y duplicaciones innecesarias con otras encuestas y sistemas
de informacion.

+ Proporcionar informacion comparable en el tiempo y en el espacio, tanto nacio-
nal como internacionalmente y tanto en la forma de su obtencion como de su
presentacion, siempre y cuando existan referentes.

+ Permitir el acceso facil y oportuno a los datos y resultados. Esto incluye a) que los
usuarios potenciales puedan acceder de manera rapida y facil a los resultados, ba-
ses de datos y documentacion de soporte; b) que la liberacion ptblica de las bases
de datos definitivas se haga en cuanto esté disponible el informe metodologico de
la encuesta y no esté condicionada a la terminacion parcial o final de los informes
de resultados, articulos o cualquier otro tipo de producto que se piense elaborar
a partir del analisis de datos finales; y 3) que exista un informe final facilmente
accesible que presente y analice los principales resultados del estudio.

+ Ser consistentes con el principio de transparencia. Cualquier persona debera te-
ner facil acceso a la informacion y a la documentacion de soporte sobre el presu-
puesto de la encuesta y, en su caso, sobre los procesos de contratacion a terceros
para su realizacion.

+ Ser éticamente apropiadas: respetar estrictamente la confidencialidad de los in-
formantes; respetar el derecho de proporcionar informacion de manera libre, in-
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formada y consentida; y sobre todo, garantizar la seguridad de los informantes.
Ser costo-efectivas: proporcionar informacion de calidad al menor costo posible.

de las encuestas de salud esta dividido en dos Etapas:

on

.2

El proceso de dictaminaci

Proceso administrativo-conceptual

L.

Proceso administrativo-operacional
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I.-Proceso administrativo-conceptual

Paso 1

Registro de la encuesta: Las Unidades Administrativas que requieran la valida-
cion de sus anteproyectos, deberan llenar el formato de registro de la Encuesta en
el micrositio ubicado en el portal de la DGE (www.dgepi.salud.gob.mx), el cual
emitird una notificacion inmediata, via electronica al término del registro.

Paso 2

Requerimiento de informacion: La Unidad Administrativa debera llenar en su
totalidad el Formato 1 “Proceso Administrativo-conceptual”, el registro para la
captura de dicha informacion se encontrara en linea en la pagina de la DGE. (se
determinara hora y fecha de registro); asi como la informacion requerida para
su validacion: oficio de solicitud de encuesta, curriculum vitae del investigador
principal, cartas de aprobacion de comités de expertos y/o ética, cuestionarios o
instrumentos de la encuesta y el informe del proyecto y/o anteproyecto. Después
de adjuntar los archivos en el micrositio con la informacion requerida, se emitira
una respuesta de recepcion via electronica de manera inmediata.

Paso 3

Confirmacion de registro: La Direccion General de Epidemiologia, a través de la
Coordinacion Técnica de Encuestas de Salud, emitira una respuesta via electro-
nica a través del micrositio de la DGE, sobre la confirmacion de recepcion de la
informacion solicitada en el Formato 1; asi como de la informacion complemen-
taria necesaria para su analisis en caso de requerirla.

De acuerdo a la estructura y funcionamiento el responsable de la confirmacion de
registro es la Coordinacion Técnica de Encuestas de Salud (CTES) de la DGE.

La confirmacion de esta actividad se realizara en un plazo no mayor a 72 horas, a
partir del registro de la encuesta.

Paso 4

Validacion técnica de la informacion: Durante esta etapa, con la informacion
contenida en el Formatol; asi como la requerida por la Coordinacion Técnica
de Encuestas de Salud (CTES) de la DGE; el anteproyecto de encuesta sera re-
visada, analizada y consensuada en reuniones especificas de trabajo con el Co-
mité Técnico Especializado (CTE) y el Grupo Consultivo de Encuestas en Salud
(GCES).

Durante esta etapa el grupo de expertos emitira las sugerencias resultantes del
proceso de validacion, a la Unidad Administrativa responsable del anteproyecto
de encuesta.

El tiempo maximo requerido para realizar esta actividad es de 15 dias, a partir de
la confirmacion de registro.

En caso que durante el proceso de validacion no exista ninguna observacion al
anteproyecto de encuesta en salud por el CTE y GCES, esta sera directamente
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aprobada y se entregara una carta de dictaminacion con los compromisos senala-
dos en el paso 2 del proceso administrativo-operacional.

La fecha de la primera reunion con el grupo de expertos para la dictaminacion
de la encuesta y la fecha de entrega de la minuta de la reunion, se publicara en el
micrositio, ubicado en el Portal de la DGE.

I1.-Proceso administrativo-operacional

Paso 1

Respuesta de la validacion técnica: Durante esta etapa, la Unidad Administrativa
responsable de la encuesta de salud realizara las modificaciones sugeridas por el
grupo de expertos. Debera llenar la informacion requerida en el Formato N° 3
“Proceso Administrativo-operacional”; y entregara por escrito la informacion de
los cuestionarios o instrumentos modificados, las justificaciones en caso de no
aplicar las propuestas, el programa general de las actividades del anteproyecto
o proyecto de encuesta, asi como, los términos de referencia del estudio y/o el
informe del proyecto modificado y enviarlas a la DGE, a la Coordinacion Técnica
de Encuestas de Salud (CTES), a través del micrositio.

Esta actividad no sera mayor a 15 dias después de la recepcion de las sugerencias
emitidas por el CTE de expertos a la Unidad Administrativa.

La informacion solicitada, se realizara a través del micrositio ubicado en el Portal
de la DGE, el cual emitira una respuesta de recepcion de informacion de manera
inmediata via electronica al adjuntar los archivos con la informacion solicitada.

Paso 2

Dictaminacion de la encuesta: Durante esta etapa la Coordinacion Técnica de
Encuestas de Salud (CTES), en un plazo no mayor a 72 horas, validara la informa-
cion modificada por la Unidad Administrativa encargada de realizar la encuesta,
para posteriormente ser entregada a los representantes del Comité Técnico Es-
pecializado (CTE) y al Grupo Consultivo de Encuestas de Salud (GCES) para la
dictaminacion correspondiente.

La Unidad Administrativa, responsable de realizar la encuesta de salud; en una
reunion programada, realizara una presentacion sobre la misma, que contenga
las modificaciones (resultado de la validacion técnica) ante los representantes del
CTE y GCES, los cuales dictaminaran la aprobacion o no, del proyecto de encues-
ta.

Si es aprobada, con o sin modificaciones, se firmara la “Carta de dictaminacion”
donde, ademas se senalara los compromisos de informacion requeridos para su
seguimiento y supervision de las actividades de la encuesta en salud a realizar.

Si el anteproyecto de encuesta no es aprobado, se firmara la “Carta de dictami-
nacion” donde, se mencionaran los motivos por los cuales no fue aceptada dicha
encuesta de salud.

El acta dictaminada y firmada sera entregada en un maximo de cinco dias.

En caso de que la encuesta de salud, no sea aprobada, podra ser registrada nueva-
mente en el sistema, seis meses después de la firma del dictamen de no aproba-
cion.
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La dictaminacion aprobatoria de la encuesta de salud tendra una vigencia de dos
anos para iniciar las actividades del anteproyecto de encuesta.

La validacion de la informacion modificada enviada por la Unidad Administrati-
va, asi como la fecha de la reunion con el grupo de expertos para la dictaminacion
de la encuesta, la fecha de entrega de la minuta de la reunion y la fecha de entrega
del dictamen se definira en el micrositio, ubicado en el Portal de la DGE.

Compromisos

Entrega del “Proyecto de Encuesta” que contengan las fases, estrategias y activi-
dades, senalados en el punto 7 “Lineamientos generales para el disefio, operacion
y aplicacion de las encuestas en salud”; asi como las observaciones realizadas
durante las etapas de validacion técnica. El cual sera requerido 30 dias antes de la
aplicacion de la encuesta en campo.

De acuerdo al cronograma de actividades que debera estar incluido en el Proyecto
de encuesta; la DGE, a través de la Coordinacidon Técnica de Encuestas de Salud,
realizara actividades de seguimiento y supervision en cualquiera de las fases del
estudio.
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LINEAMIENTOS GENERALES PARA EL DISENO, OPERACION Y
APLICACION DE LAS ENCUESTAS EN SALUD

La Direccion General de Epidemiologia con base en el Sistema Nacional de Informa-
cion Estadistica y Geografica (SNIEG) tiene como propoésito suministrar a la sociedad
y al Estado informacion estadistica de calidad, que, coadyuve al desarrollo nacional;
la cual produce y difunde dicha informacion con la participacion de las Unidades del
Estado bajo la coordinacion del INEGI. Dicha institucion establece que la generacion
de estadistica es la que se obtiene de proyectos censales, de encuestas por muestreo
o por registros administrativos, en este contexto el INEGI ha desarrollado documen-
tos con bases técnicas y metodologicas como el “Proceso estandar para encuestas por
muestreo” que facilitan el cumplimiento de calidad, y que han servido para elaborar los
lineamientos que deberan cubrir todas las Encuestas de Salud. Para tal efecto los linea-

mientos se han dividido en siete fases, 26 estrategias y 86 actividades.

Fase 1 Planeacion

Estrategia 1.1.-Definicion de objetivos y estrategia general

Actividades  1.1.1.-Determinacion del tipo de encuesta
1.1.2.-Definicion de la tematica
1.1.3.-Establecimiento de la cobertura y desglose geografico
1.1.4.-Definicion de la estrategia general

Estrategia 1.2.-Programa general de actividades

Actividades  1.2.1.-Definicion de fases, actividades y secuencias
1.2.2.-Determinacion de tiempos por fase y actividad
1.2.3.-Elaboracion del calendario de actividades

Estrategia 1.3.-Determinacion de la estructura de organizacion
1.3.1.-Definicion de funciones
1.3.2.-Estructura funcional de areas

Estrategia 1.4.-Presupuestacion global

Actividades  1.4.1.-Determinacion de requerimientos y estimacion inicial de costos
1.4.2.-Determinacion del Programa de financiamiento

Estrategia 1.5.-Control administrativo

Actividades  1.5.1.-Control administrativo durante el desarrollo del proyecto

Fase 2 Disefio Conceptual

Estrategia 2.1.-Identificacion de necesidades e integracion del marco conceptual

Actividades ~ 2.1.1.-Revision de documentos relacionados
2.1.2.-Consulta a usuarios, productores y expertos en la

informacion estadistica

2.1.3.-Determinacion de temas, categorias, variables y sus clasificaciones
2.1.4.-Definicion de conceptos e integracion del glosario

Estrategia 2.2.-Diseno del esquema para la presentacion de resultados

Actividades  2.2.1.-Definicion de los productos con base en las necesidades de usuarios

2.2.2.-Determinacion de los contenidos especificos de cada producto
2.2.3.-Determinacion de formas y medios de presentacion
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2.3.-Diseno y prueba de instrumentos de captacion

2.3.1.-Analisis del marco conceptual y esquemas para la presentacion
de resultados

2.3.2.-Redaccion de preguntas o enunciados y opciones de respuesta
por variable

2.3.3.-Ordenamiento de preguntas y opciones de respuesta

2.3.4.-Determinacion del tipo de formato

2.3.5.-Integracion de contenidos y asignacion de codigos

2.3.6.-Determinacion de las caracteristicas fisicas y tipograficas

2.3.7.-Elaboracion de manuales y otros materiales de apoyo

2.3.8.-Pruebas y ajustes en instrumentos de captacion

2.4.-Definicion de criterios de validacion

2.4.1.-Determinacion de los criterios de revision

2.4.2.-Determinacion de criterios y reglas para la solucion de problemas
en los datos

Fase 3. Disefio de la Muestra

Estrategia
Actividades

Estrategia

Actividades

Estrategia
Actividades

3.1.-Determinacion del método de muestreo

3.1.1.-Analisis de condicionantes

3.1.2.-Definicion del esquema de muestreo
3.2.-Determinacion de la muestra

3.2.1.-Preparacion del marco muestral

3.2.2.-Célculo del tamano de la muestra

3.2.3.-Seleccion de la muestra

3.3.-Calculo de factores de expansion y disefio de estimadores
3.3.1.-Determinacion de factores de expansion

3.3.2.-Diseno de estimadores

Fase 4. Disefno de la Captacion y del Procesamiento

Estrategia
Actividades

Estrategia
Actividades

Estrategia
Actividades

4.1.-Diseno de la estrategia operativa

4.1.1.-Determinacion de la estructura operativa y programa de actividades

4.1.2.-Determinacion de procedimientos para el control del operativo

4.1.3.-Determinacion de la logistica administrativa

4.1.4.-Pruebas de instrumentos y procedimientos

4.1.5.-Elaboracion de manuales de procedimientos y para el control
del operativo

4.2.-Diseno de la estrategia para la integracion de recursos humanos

4.2.1.-Elaboracion de los procedimientos para el reclutamiento

4.2.2.-Determinacion de procedimientos para la seleccion

4.2.3.-Determinacion de procedimientos para la contratacion

4.2.4.-Diseno de la estrategia de capacitacion

4.3.-Diseno de la estrategia para la comunicacion y concertacion

4.3.1.-Determinacion de la estrategia de difusion del proyecto en los
sectores involucrados

4.3.2.-Diseno y elaboracion de productos

4.3.3.-Determinacion de acciones para la concertacion

28



Estrategia

Estrategia

Actividades

Manual de Procedimientos para el Sistema de Registro, Elaboracion, Evaluacion
y Dictaminacion de Encuestas en Salud

4.4.-Diseno del soporte de operacion para el procesamiento

4.4.1.-Equipamiento de los centros de procesamiento

4.4.2.-Estructura para el procesamiento

4.5.-Determinacion de procedimientos y desarrollo de sistemas
informaticos para el procesamiento

4.5.1.-Procedimientos para la ejecucion y control del procesamiento

4.5.2.-Desarrollo de sistemas informaticos

4.5.3.-Realizacion de pruebas y ajustes

4.5.4.-Elaboracion de manuales

Fase 5. Captacion

Estrategia
Actividades

Estrategia
Actividades

Estrategia
Actividades

5.1.-Preparacion del operativo

5.1.1.-Instalacion y equipamiento de grupos de trabajo
5.1.2.-Recepcion y revision de la muestra
5.1.3.-Conformacion de areas y determinacion del orden de cobertura
5.1.4.-Preparacion y distribucion de materiales
5.1.5.-Reclutamiento, seleccion y contratacion de personal operativo
5.1.6.-Aplicacion de la capacitacion operativa

5.2.-Levantamiento

5.2.1.-Asignacion de cargas de trabajo

5.2.2.-Obtencion de los datos

5.2.3.-Control de las actividades de levantamiento

5.2.4.-Concentracion de la informacion captada y envio a procesamiento

5.3.-Cierre del operativo
5.3.1.-Recuperacion de materiales y equipos
5.3.2.-Informe del operativo

Fase 6. Procesamiento

Estrategia
Actividades

Estrategia
Actividades

Estrategia
Actividades

Estrategia

6.1.-Preparacion

6.1.1.-Instalacion de grupos de trabajo

6.1.2.-Capacitaciéon

6.1.3.-Recepcion de materiales y verificacion de la informacion
6.1.4.-Organizacion y preparacion de documentos fuente
6.1.5.-Distribucion de cargas de trabajo

6.2.-Captura codificacion

6.2.1.-Captura

6.2.2.-Codificacion

6.3.-Validacion

6.3.1.-Verificacion de la integridad y congruencia de la captura
6.3.2.-Verificacion de la referencia geografica
6.3.3.-Aplicacion de sistemas de validacion

6.3.4.-Liberacion de archivos validados

6.4.-Obtencion de los archivos de datos
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Actividades  6.4.1.-Integracion final de archivos validados para la generacion
de resultados
6.4.2.-Analisis y ajuste de estimadores y factores de la muestra final
6.4.3.-Disposicion de archivos para la presentacion de resultados

Fase 7. Presentacion de Resultados

Estrategia 7.1.-Programa de productos

Actividades ~ 7.1.1.-Produccion editorial en correspondencia con la demanda
7.1.2.-Elaboracién de materiales de comunicacion y difusion de resultados
7.1.3.-Disposicion de informacion en linea mediante redes informaticas

Estrategia 7.2.-Documentacion y evaluacion del proceso

Actividades  7.2.1.-Elaboracion de documentos descriptivos del proceso y sus fases
7.2.2.-Evaluacion del proceso
7.2.3.-Disposicion de los documentos en los distintos medios de

presentacion de resultados

Para consultar los contenidos de las fases y estrategias o macroactividades como las
define INEGI y las actividades consultar la siguiente liga:

http://www.inegi.org.mx/est/contenidos/proyectos/aspectosmetodologicos/docu-
mentostecnicos/proc_est.aspx
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CONCLUSIONES

El proceso de dictaminacion garantiza que los proyectos de Encuestas Nacionales de
Salud evaluados incluyan la necesidad de informacion que requiere el pais para docu-
mentar las politicas pablicas que son necesarias para mantener y mejorar la salud de los
mexicanos.

El proceso de dictaminacion esta disenado para escuchar las recomendaciones de
expertos y las necesidades de los principales usuarios de tal forma que se permita la ge-
neracion, disponibilidad, acceso y uso de informacion precisa, oportuna, pertinente, re-
levante y costo-efectiva complementaria al de los sistemas de informacion, que requiera
ser recabada a través de encuestas y que sea necesaria para la planeacion, monitoreo y
evaluacion de las politicas, estrategias, programas y actividades en materia de salud en
los diferentes ambitos y en los diferentes niveles de la administracion publica.
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Anexo 1. Formato N° 1; Proceso Administrativo-Conceptual para la
Dictaminacion de Encuestas en Salud (Inicial).

ato N 1
o Administrativo-Conceptual para la Dictaminacidn de Encuestas en Salud
(Inicial}

ria de Salud
Subsecretarfa de Pr 3 n de la Salud
on General de Epidemiologia

Nombre del proyecto:

[ Afio de aplicacién | [ [ |
[ | Afo | Mes | Dia |

1. ¢(Nombre completo de los responsables de la direccién y organizacion ejecutiva del
proyecto de encuesta?

2. (laencuesta en salud es inicial o de seguimiento?, especifique

3. (Cudl es el objetivo general del proyecto?

4. Describa los objetivos especificos del proyecto:

Bl ] ] [

5. Describa ;Cual es el fundamento del proyecto?

6. Mencione, ;Quiénes serian los usuarios directos y potenciales
de los resultados del proyecto?

7. iPor qué medios se divulgardn los resultados de la encuesta?
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Secretarfa de Salud
evencion y Promocién de la Salud

Subsecretarfa de P \ Llal
Direccién General de Epidemioclogia

Formato N° 1
Proceso Administrativo-Conceptual para la Dictaminacion de Encuestas en Salud
(Inicial}

8. ;Como se asegurara que exista acceso libre a la informacion (como bases de datos y
materiales de la encuesta)?

9. ;Cudl es la cobertura y desglose geogrdfico de la encuesta? (Territorio que cubrira el
estudio)

10. Mencione los procedimientos legales llevados a cabo para el cumplimiento de la encuesta

11. ;Cudl es la unidad de observacion del proyecto de encuesta?

12. Describa, ;Cudles son las principales variables que le interesa medir en el proyecto de
encuesta?

13. En caso que sea una encuesta de seguimiento, las principales variables son comparables
con la (s) encuesta (s) anterior (es), expligue:

14. ;Defina los principales resultados esperados del estudio?

15. ;Cudal seria el perfil del encuestado idéneo para obtener la informacién requerida de la
encuesta?

16. ;Qué tipo de entrevista se desarrollara durante la encuesta?

17. ;Cudl es el tiempo promedio de la entrevista?
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Formato N° 1

Secretaria de Salud
Subsecretarfa de Prevencién y Promocian de la Salud
Direccion General de Epidemiologia

18.

Proceso Administrativo-Conceptual para la Dictaminacion de Encuestas en Salud
(Inicial}

¢Qué tipo de cuestionario se aplicara en la encuesta?

19.

¢Cudl serd, la unidad de muestreo y el esquema de seleccion el proyecto?

20.

¢Se requiere de procedimientos invasivos fisicos, como examenes médicos o toma de
muestras bioldgicas? Especifique ;Cudles? y ;Por qué?

21.

Especifique ;Cual seria el marco muestral del proyecto de encuesta?

22,

Mencione el tamafio y distribucién de la muestra de la encuesta.

23,

¢Cudl es el calculo del presupuesto total estimado del estudio?

24,

¢Describa el esquema de financiamiento del proyecto de encuesta?

25,

La metodologia de la encuesta sera desarrollada por los mismos responsables, por
licitacién, invitacion directa u otro especifique ;Cudl? y ¢Por qué?:

26,

¢(Mencione la lista de empresas consideradas para participar en el proceso de licitacién?
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rmato N 1
o Administrativo-Conceptual para la Dictaminacion de Encuestas en Salud
(Inicial}

Secretarfa de Salud
Subsecretaria de Prevencin y Promocién de la Salud
Direccién General de Epidemiclogfa

27. ;Qué procedimientos de supervision se utilizardan para asegurar el apego a los criterios
establecidos en el proyecto?

28. ;Qué procedimientos de revision ética estdn contemplados en el estudio? Especifique.

29. Nombre y cargo de los responsables generales de la encuesta:

*Para realizar la validacion técnica del proyecto de encuesta es necesario anexar el o fos instrumentos
contemplados para captar la informacisn.
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Anexo 1. Formato N° 3; Proceso Administrativo-Operacional para la
Dictaminacion de Encuestas en Salud (Informacion Posterior a la
Validacion Técnica).

ria de Salud

encién y Prom

eral de Epidemio
rmata N° 3

nal para |la Dictaminacién de Encuestas en Salud

n de la Salud

SALUD

Proceso Administrativ
(Inform

Nombre del proyecto:

[ Afo de aplicacién | [ | |
[ | Afo | Mes | Dia |

1. ;Noembre completo de los respensables de la direccién y organizacion ejecutiva del
proyecto de encuesta?

2. /lLa encuesta en salud es inicial o de seguimiento?, especifique

3. ;Cual es el objetivo general del proyecto?

4. Describa los objetivos especificos del proyecto:

R B e L

[+

5. Describa jCudl es el fundamento del proyecto?

6. (Mencione ;Quiénes serian los usuarios directos y potenciales
de los resultados del proyecto?

7. ;Por qué medios se divulgaran los resultados de la encuesta?
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Formato N® 3
s Praceso Administrat nal para la Dictaminacién de Encuestas en Salud

(In cién Posterior a la Validacién Técnica)

Nombre del proyecto:

[ Afio de aplicacién | [ [ |
Afo | Mes | Dia |

1. ;Nombre completo de los responsables de la direccién y organizacion ejecutiva del
proyecto de encuesta?

2. ;Laencuesta en salud es inicial o de seguimiento?, especifique

3. (Cudl es el objetivo general del proyecto?

4. Describa los objetivos especificos del proyecto:

| A o) A

5. Describa ;Cual es el fundamento del proyecto?

6. ¢Mencione ;Quiénes serian los usuarios directos y potenciales
de los resultados del proyecto?

7. ¢Por qué medios se divulgardn los resultados de la encuesta?
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Formato N° 3

Secretarfa de Salud
Subsecretarfa de Prevencién y Promocién de la Salud
Direccion General de Epidemiologia

Proceso Administrativo-Operacional para la Dictaminacion de Encuestas en Salud
{Informacién Posterior a la Validacién Técnica)

£Cémo se asegurard que exista acceso libre a la informacion (como bases de datos y
materiales de la encuesta)?

¢Cual es la cobertura y desglose geografico de la encuesta? (Territorio que cubrira el
estudio)

10.

Mencione los procedimientos legales llevados a cabo para el cumplimiento de la encuesta

11.

¢Cudl es la unidad de observacién del proyecto de encuesta?

12.

Describa, ;Cudles son las principales variables que le interesa medir en el proyecto de
encuesta?

13.

En caso que sea una encuesta de seguimiento, las principales variables son comparables
con la (s) encuesta (s) anterior (es), explique:

14.

¢Defina los principales resultados esperados del estudio?

15.

¢Cudl seria el perfil del encuestado idéneo para obtener la informacién requerida de la
encuesta?

16.

¢Qué tipo de entrevista se desarrollara durante la encuesta?

17.

¢Cudl es el tiempo promedio de la entrevista?
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rmato N° 3

1 arfa de Salud
Subsecretaria de encién y Promocidn de la Salud
Direccion General de Epidem 3

Proceso Administrativo

[
C

27. ;Qué procedimientos de supervision se utilizardan para asegurar el apego a los criterios
establecidos en el proyecto?

28. ;Qué procedimientos de revision ética estan contemplados en el estudio? Especifique.

29. Nombre y cargo de los responsables generales de la encuesta:

30. Conclusiones: Describa ;Cudles fueron las aportaciones que resultaron del proceso de
validacion del proyecto de encuesta por el grupo de expertos?

**Recuerde gque es necesario integrar por escrito la programacién general de las actividades del proyecto de
encuesta de salud.
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