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CIUDAD VICTORIA

MATRIZ DE INDICADORES 2023
DEL PROGRAMA E023 “ATENCION A LA SALUD”
FICHA TECNICA
Eficacia en el otorgamiento de consulta programada

(preconsulta, primera vez, subsecuentes, urgencias o admision continua)

Programa presupuestario EO23

Identificador del

programa

EO023

Unidad responsable del programa presupuestario

Comision Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad

Clasificacién del programa presupuestario | Prestacion de Servicios Publicos

Cobertura
Poblacién que requiere servicios de salud especializados

Prioridades

Objetivo: (Fin, Propdsito, Componente o Actividad):
Componente: Atencion ambulatoria especializada otorgada

Nombre del indicador:

Identificador del indicador

1.4

Eficacia en el otorgamiento de consulta No. de indicador 7

programada (preconsulta, primera vez,
subsecuentes, urgencias o admisién continua)

Dimensién a medir: Definicion:

Eficacia Evaluacion

del grado de

cumplimiento de |la
programacion de consultas en relacion con el uso eficaz
de los recursos institucionales de acuerdo a la planeacion
estratégica y operativa de la entidad.

Método de calculo: Unidad de medida:

Numero de consultas realizadas (preconsulta, Porcentaje

primera vez, subsecuentes, urgencias o admisiéon
continua) / Numero de consultas programadas
(preconsulta, primera vez, subsecuentes,
urgencias o admisidon continua) x 100

Desagregacion geografica: Nacional

»

: icas del indicador

Claridad Relevancia Economia Monitoreables

Adecuado

Frecuencia de medicion: Trimestral

Aporte Marginal

1 1 1 1

1

No

) 2023
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Justificacion de las caracteristicas:

Claridad: El indicador es preciso e inequivoco

Relevancia: Contribuye a valorar el uso eficaz de los recursos institucionales de acuerdo a su planeacién operativa institucional
Economia: La informacidén base del indicador esta presente en los sistemas de informacidn institucionales

Monitoreable: El indicador puede ser verificado en los sistemas de informacion institucionales

Adecuado: El indicador permite valorar la contribuciéon del programa

Aporte Marginal: No
Serie de informacion disponible: 2018,2019, 2020, 2021, 2022
Responsable del indicador: CCINSHAE, entidades ejecutoras del programa

Determinacion de eta
Linea base, valor y fecha (afio y periodo) Meta y periodo de cumplimiento
Valor Aio Periodo Valor 95.6

96.0 2018 Mzo-Jun-Sep-Dic Periodo de cumplimiento Mzo-Jun-Sep-Dic
Comportamiento del indicador hacia la meta Parametros de semaforizacion
Ascendente Verde Amarillo Rojo
Factibilidad Razonable 95% <=X <=105% | 90%<=X< 95% X<90%

(¢} o)

105% <X <=110% X>110%
Variables
Nombre Descripcion de la variable
\"2
NuUmero de consultas realizadas (preconsulta, primera Consultas realizadas en el periodo que incluye a
vez, subsecuentes, urgencias o admision continua) las preconsultas, primera vez y subsecuentes,

ademas de urgencias y/o admision continua

V2
Numero de consultas programadas (preconsulta, primera Consultas programadas que incluye las
vez, subsecuentes, urgencias o admisién continua) preconsultas, primera vez y subsecuentes, ademas

de urgencias y/o admisién continua.
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Fuentes (medios de verificacion): Unidad de medida

Sistema Automatizado Medsys y/o informe de area Consulta

médica

Sistema Automatizado Medsys y/o informe de area Consulta

médica

Desagregacién geografica Frecuencia

Nacional (Cobertura del programa) Trimestral

Método de recopilacion de datos Fecha de disponibilidad de informacion

Explotaciéon de registro administrativo Marzo 2024 (Definitivo)
6. Referencias adicionales

Referencia internacional Serie estadistica

Grafica del comportamiento del indicador

Comentarios técnicos

1. Elindicador tiene como propdsito evaluar el grado de eficacia del sistema de programacion de consultas
en atencién ambulatoria, asi como su efecto en la disposicion de los recursos financieros, humanos e
infraestructura de la institucion.

2. Se deben integrar las consultas otorgadas en atencién de urgencias y/o admisién continua,
dependiendo del servicio con que cuente la institucion.

3. La cuantificacion de las consultas de urgencias y/o admision continua correspondera a la estimacién con
base en la experiencia de la entidad sobre las consultas previstas que se atenderan en urgencias y/o
admision continua. de la institucién durante el periodo a reportar.
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