ACTA DE INSTALACION DEL GRUPO DE TRABAJO “ACCESO A LOS SERVICIOS
DE SALUD Y DE SEGURIDAD SOCIAL” DE LA COMISION INTERSECRETARIAL
PARA LA INSTRUMENTACION DE LA CRUZADA NACIONAL CONTRA EL HAMBRE

México, DF 14 de mayo de 2013 18:00 hrs.
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En la ciudad de México, Distrito Federal, siendo las 18:00 horas del dia 14 de mayo de
2013, se reunieron en la Sala de Juntas “Artesanos”, Piso 7 del edificio de la Secretaria
de Desarrollo Social, ubicada en Paseo de la Reforma 116, Col. Juarez. C.P. 06600,
Delegacion Cuauhtemoc; las y los integrantes del Grupo de Trabajo “Acceso a los
Servicios de Salud y Seguridad Social” de la Comisién Intersecretarial para la
Instrumentacion de la Cruzada contra el Hambre, cuyos nombres y cargos se anexan en
la lista, que forma parte integrante de esta Acta, con el objeto de llevar a cabo la
Instalacion de este Grupo de Trabajo, de conformidad con el Capitulo Sexto, Sobre el
Funcionamiento de los Grupos de Trabajo, de las Normas de Organizacién y
Funcionamiento Interno de la Comision Intersecretarial para la Instrumentacién de
la Cruzada contra el Hambre. Asi Como en el Articulo Décimo Quinto, del Citado
Documento, se establece que la Comisién podra crear, previo acuerdo de sus
integrantes, Grupos de Trabajo, permanentes o transitorios, para realizar tareas
especificas relacionadas con su objeto.

El C. Omar Garfias Reyes, Secretario Técnico de la Comisién Intersecretarial Hambre
dio la bienvenida a las y los asistentes, explica que se llevara la discusion sobre el tema
del Acceso a los Servicios de a Servicios de Salud y Seguridad Social, con el objetivo de
apoyar a la poblacién en situacién de pobreza extrema y que no cuenten con dichos
servicios los cuales afectan a 7.1 millones de personas que estan dentro de la Cruzada
Nacional Contra el Hambre. Una vez que el Secretario técnico ha hecho la introduccién al
tema, procedio a dar lectura a la:

Orden del Dia

. Toma de lista de Convocados y Declaracion del Quérum Legal.
1. Instalacion formal del Grupo de Trabajo.
il Informacién del estado en el que se encuentra los habitantes de México en

los derechos de Seguridad Social y Servicios de Salud.

V. Datos relevantes sobre el perfil de la poblacion con carencia por acceso a la
Seguridad Social en la Cruzada Nacional Contra el Hambre.
V. Acuerdo para dar solucion al problema de seguridad social.

El Secretario Técnico de la Comision Intersecretarial para la Instrumentacion de la
Cruzada procedi6 al:

Desahogo de la Reunion---—----------

Punto ndmero Il.- Instalacién del Grupo de Trabajo. En virtud de contar con la asistencia
para un Quérum Legal, se declaré formalmente instalado el Grupo de Trabajo sobre
“Acceso a los Servicios de Salud y Seguridad Social” de la Comision Intersectorial para la
instrumentacion de la Cruzada Nacional Contra el Hambre, con la participacion de la
Comision Intersecretarial de la Cruzada Nacional Contra el Hambre (CICNCH), Consejo
Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social (CONEVAL) y Secretaria de
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Hacienda y Crédito Publico (SHCP).

Siguiente punto: Ill.- Una vez realizada la instalacion del Grupo de Trabajo, el Actuario
Ricardo Aparicio, representante del CONEVAL, a tratar temas fundamentales: primero
establecer los criterios basicos para la medicion de la pobreza de acuerdo a la Ley
General de Desarrollo Social, explicando la metodologia oficial para la medicién de este
problema y los indicadores de la LGDS, haciendo alusién al vinculo directo que existe
entre Bienestar por Ingreso y el impacto que tiene en los derechos sociales, y por Gltimo
se detallé como se mide la carencia en seguridad social. -
Afirma Ricardo Aparicio que todas las personas deberan de tener satisfecho al menos un
conjunto de derechos o bien un piso minimo, que queremos asegurar a toda la poblacion
independientemente de sus atributos sociales, familiares, regionales. Se dispone de dos
formas de realizarlo: mediante el ingreso, la idea es ver qué tanto estamos mejorando el
ingresos de la poblacion y una forma de reducir la pobreza es mejorando el ingreso, v la
otra es un conjunto de los seis indicadores sociales que nos marca la ley: rezago
educativo, carencia de servicios de salud, carencia en seguridad social, los servicios
basicos de vivienda y el acceso a la alimentacion.

En materia de Servicios de Salud y Seguridad Social, el CONEVAL menciona que existen
tres formas de tener derecho a seguridad social y son mediante: Seguro Popular,
Institucion publica de seguridad social y Servicios privados médicos.

El Gnico medio para que un individuo pueda acceder a seguridad social es mediante un
empleo formal, ya que contara con las prestaciones que son: los servicios médicos, la
incapacidad y tener AFORE.

Para abordar el punto IV de la Orden del dia, el Secretario Técnico de la CICNCH expuso
el perfil la poblacion con carencia por acceso a la seguridad social en la Cruzada
Nacional Contra el Hambre, no cuentan con los recursos econdémicos necesarios para la
obtencion de éste, ademas, de indicar que las personas mayores a 14 afios y menor a 65
afios que viven en zonas rurales presentan mayor vulnerabilidad. Para reducir el niimero
de personas que no cuentan con seguridad social es necesario brindarle el servicio a
2,032,651 de personas de la PEA ocupada, ya que incide directamente en la poblacion
no econdmicamente activa con carencia de seguridad social por su probable relacion de
parentesco, lo cual implicaria la atencion a Jefes de Familia que estan ocupados.

Asegurd el Lic. Omar Garfias Reyes, que como parte de acciones de atencién a este tipo
de poblacion se estableceria un seguro contra accidentes para empleados informales y
campesinos, ademas, de establecer un Afore para este grupo de poblacién. Es
importante mencionar que el problema de seguridad social, se presenta en casi en igual
proporcion tanto en zonas urbanas y rurales, para ambos es muy caro incorporarse al
seguro social y no tienen la posibilidad de cubrir los gastos. Afirmé que si conseguimos
que éstas personas pudieran tener afore y servicio médico, esto reduciria el niUmero de
personas que no cuentan con acceso a este servicio y por consecuencia se impactaria
positivamente este indicador.

En su intervencion, Ricardo Aparicio sefialé que es muy importante hacer la
diferenciacion de aquellas personas asalariadas y las que no son. Las personas que no
cuentan con un empleo formal tendran la posibilidad de tener un Afore y servicio médico,
con el objetivo de disminuir la carencia a la seguridad social.
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El representante de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, afirmé que el objetivo de la
CNCH es ser eficientes con los recursos con los que se cuentan, y es necesario realizar
la Reformas Fiscal con el propdsito de flexibilizar recursos, mientras que esto sucede
sera necesario llevar a cabo reuniones de trabajo con el fin de encontrar soluciones
especificas.

Finalmente es necesario, analizar cuales podrian ser las acciones contributivas al
programa de Madres Jefas de Familia, que funcionara a través de un fideicomiso el cual
sera otorgado a los beneficiarios siempre y cuando la jefa de familia fallezca. Este
programa tiene 3.1 millones de beneficiarios que es mayor a la poblacion que se atendera
con carencia en seguridad social, este grupos de personas se pueden encontrar en
zonas rurales y urbanas, con una edad promedio mayor de 14 afios y menor de 65 afios,
por tanto, la focalizaciéon de nuestra poblacién objetivo es de vital importancia, ya que el
programa Madres Jefas de Familia no tiene impacto en ningln indicador del CONEVAL,
es por ello incorporar éstas acciones a la CNCH.

Para abordar el punto V.- de la Orden del dia, se abri¢ la discusion por parte de quienes
asistieron, sobre Perfil presentado y las caracteristicas de la poblacién objetivo de la
CNCH que tiene carencia de acceso a la Seguridad Social, Las instituciones presentes
en este grupo de trabajo tienen una gran empatia en resolver el problema que afecta a
7,177,453 personas con escasos recursos econémicos, los cuales se ven limitados para
la adquisicion de estos servicios en materia de seguridad social y para dar solucién a este
problema es necesario establecer acciones conjuntas para garantizar a la poblacién un
piso basico de bienes y servicios. EI CONEVAL aseguro que flexibilizarla los criterios
para la medicién pero sin cambiar los umbrales, mientras que la SHCP afirmé que es
indispensable buscar sustitutos similares y que sean compatibles. Una vez concluidas las
participaciones de procedio a la suscripcién de los siguientes:

Acuerdos

GTSSySS.CNCH/001/2013. Se acuerda: que la poblacién a atenderse, pueden ser los
2.09 millones de personas de la PEA ocupada que no cuentan con prestaciones laborales
de servicios médicos, incapacidad por cesantia o vejez y AFORE.
GTSSySS.CNCH/002/2013. EI CONEVAL realizara un analisis de flexibilidad que permita
incluir el programa de Jefas de Familia (SEDESOL) para que tenga incidencia en el
indicador de carencia de acceso a la seguridad social.

GTSSySS.CNCH/003/2013. Se conformara un equipo de trabajo para realizar un ejercicio
financiero de factibilidad y definir propuestas de contratacion de AFORE y otros productos
que permitan a la poblacién asalariada y no asalariada gozar de seguridad social.--—-------

Fin de la Sesion

En uso de la palabra y en su caracter de Secretario Técnico de la Comision
Intersecretarial para la Instrumentacion de la Cruzada contra el Hambre, Lic. Omar
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Garfias Reyes, agradecid a las y los presentes por su asistencia a esta reunién. Y no
habiendo mas asuntos que tratar se dio por concluida la Sesién, siendo las 19:30 horas
del dia 14 de mayo de 2013.

La presente Acta se suscribe para ser remitida a los integrantes del Grupo del Trabajo,
anexando la lista de asistencia firmada para constancia.

Lic. Omar Garfias Reyes
Secretario Técnico de la Comision
Intersecretarial para la Instrumentacion
de la Cruzada contra el Hambre, de la
SEDESOL
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