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Porcantaje do paclantes refarldos por CAUSA DELAS VARIAGONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN ELINDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROG
instituciones pdblicas de salud a los que
se [es aportura expediente clinico No se alcanza la meta del Indicador debid ha tenido n de dos, 30n do se cuenta con
INDEADOR institucional 16 L 1 a4 se 3 ala meta de -1 0 aque se una menor P auny !
e LS 57 lcs de ref 1a vig .Sehap do la baja de médices de di alidades como bo son: Gstroenterologl,
9 ftalmologi. inalaringologla, H Oneclogla, Grugia oncolépica, Endocrinologla y Orugla G | lo que tamblén ha Impactado en o
FORMULA: cﬁ_nwn_mﬂ / VARIABLE2 X D b e e
RESGOS PARA LA POBLACON QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIAQION 2/ 4/
Nimero de paclentes quo han sido e pone en riesgo el lirianto de La funcid 8n de referenciay el objetlve de brindar atendién médica y quinigica de La mds alta calidad
. reforid “Ow_ﬁ_.ﬂn- T I St do  la poblacién demandante
vanaoiey isalud a los cuales se les apertura 442 64 -178.0 59.7
expediente clinico institucional en el
periodo de evaluacién
ACCONES PARA LOGRAR LA REGULARIZAT O (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPUMIENTO DE METAS 3/ 4/
Total de pacientes a los cuales se les $avrabjs s au."rw_!_mu.rn. BN eormpl AR et .rluvoz..a..u dante a stencidn especializada que wsi tomo en
apertura expediente clinico en el periodo 3 ~
UNSAREY do evaluaclén 1,400 L242 -158.0 88.7

e e e e\ Bl K rrl e
EXPUCATON DEVARIAGONLS

|CAUSA DE LAS VARIAODNES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS [N ELINDICADOR ¥ SUS VARLABLES RESPECTO A SU PROGF CION ORIGINAL 1/ &f

Porcentaje de egreses hospitalarios por
mojoria y curacién

INCRC AT 933 92.5 .08 99.1 Se alcanza forlzacidn verde en el f del Indlcador logrando un 55.1 % de la meta en porcentaje de egrescs por mejoriay
‘o 2 curatién, sin emb las bles no fueron al das ya que s ha tenido un menor ndmero de p ent lizacié d
FORMULA: <h35.~ma_mm,_ (ERARLE2X principaimente por la baja de médicos de F como o son: gla, of i {nolaringologia,
Oncologla, Qrugla \égica, Endocrinologla y Cirugla General. EI% alcanzado en las variables fué mayor que en el periodo anterior.

!_huﬁa;:.:;‘sgggbﬂ_!unnr;ﬂs—.‘o;_Zuadﬁozsgu)s:g_hom_uh_{

mmouol_:n enriesgoencuantoala dén médica lalizada con calidad, sin embargo el no lograr la meta de las varlables pone en
2 et Namero de egresos hospitalarios por A s L= = riesgo el ob) de brindar médica yq glca de la mis alta calidad de la poblacién demandante.
mejoria y curacién By 7
— {.
ACOONES PARA LOGRAR LA REGULARIZAC ON (VERIFICABLES O AUDITABLES) LN EL CUMPLMIENTO DE METAS 3/ &) \\
Se trabls en el fortaleciml de ls referencia y en contar con L plantills de perional completa pars otorgar la Trad
= : miimo e eitd en espers de sutorizacién para la 1dn de patologias quindrgleas de CAUSES.
vwsie: | Total de egresos hospltalarios s | 3340 707
1 CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LGS RESULTADOS OETENIDOS AL PERICOO EN LA YARIABLE 10 EN LA VARIADLE 2 RESPECTO A LOS VALORES CRUGINALES COMPROMETIDOS AL PERIO0O EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACRDNES
R e D A AR ot £ Ui RS VArm el o s oA Coce DS Tusoos AL RN co RN LAY UM BUAVASANLE2 ReapcToALOs VAlons SROL s conshokE ooz Al BAS VARIABLES, $E DEBERA INCORPORAR EN EL APARTACO € EXPUCAOD)
3/ RIESGO3 PARA LA POGLACION QUE ATIENOE EL PROGAAMA O LA INSTITUSION DERIVADO DE UNA VARIAGION GUPERIOR AL 10% OF LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA D SU3 VARIABLES
3 ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO OE LAS METAS COMPROMETIOAS CUANDO 35 PRESENTE UNA VARUACION SUPERIOR AL 1% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA. AS| GOMO RESPECTO A CUALQUIERA OE SUS VARIABLES,
4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIKENTO DE CADA UNO GE LOS CHETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES AS| GUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES. OMETIOAS EN EL APARTADG DE JUSTIFCATION A LAS YARICIONES, RESGOS 4 LA Pogl.

[NSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SEMPRE SE DEBERAN REFERR AL OBJETTYO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR " EFICACIA EN EL DTOAGAMIENTO DE CONS ULTA PROGRAMADA' EL OBETIVO DEL PROGRAMA'AS
PP) ES SATENCION ANDULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA® Y, ES EN EL MISMO'CONTEXTO DE LA ATENCION AMBUUATORIA GUE SE DERERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDDAS DE CORRECCION,
ES IMDISPENSABLE CUE EN TODCS LOS CAS0S QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MED:DAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION ; == . -




MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MiRY

Lo 12 “ATENCION A LA SALUT™

Porcentaje de usuarios con percepcién CAUS A DELAS VARIACONES EN LOS RESULTADOS DBTENIDOS EN ELINDICADORY SUS VARUABLES RESPECTO A SU PROG

do
satisfaccion de |a calidad de la atencién
médica ambulatoria recibida superier a a3 915 42 104.8
80 puntos

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLEZ X
100

FIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE ELPROGRAMA O LA INSTITUQON 2/ 4]

Nimero de usuarios en atencién

1 ambulateria que manifestaron una
3| yswssi calificacién do porcepeion s24 549 250 104.8
de satisfacclén de |a calidad de la
'atencién recibida superior a 80 puntos

ABLES) £ EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4/

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZATON (VERIFICABLES O AUDIT

\Total de usuarios en atencién
VARUABLE bulatoria - 600 600 0.0 100.0

EXPUCATON DEVARIACIONES

Porcentajo de sesiones do rehabllitacidn
especializadas reallzadas respecto al

total realizado 90.5 89.4 1.1 98.8

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE ELPROGRAMA O LA INSTITUOON 2/ 4/

4 Niamero de sesiones do rehabilitacién

Narad especlalizadas realizadas 153 1,526 = 1002

\

-
ACCIONTS _.’x.’.__.oo’b:—hz.—.m:;uﬂbﬂg?.nw_mﬂbhﬁ OESEHEFEEEOUF;H-:&_: // |

Total do sesiones de rohabilitacién
VARUSLE 2 realizadas 2,125 2,155 30.0 1014

1 CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACISN SUPERIOR O MFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOB OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARABLE 10 EN L AVARIABLE 2 RESPECTO A LGS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERICOO EN AMBAS VARIADLES, SE DEBERA INCORPORAR EN ELAFARTADO REEQBV #
ALAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAY VARIABLES COMPROMENIDAS HO 80LO DEL INDICADOR. =]

2/ RIESGOS PARA LA POBLAGION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA RIVADD DE UNA VARIAGION BUP ERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIOA O OE CUALQUIERA DF 5US V. )

wl|

_

_

3/ ACGIONES ESPECIFICAS ADESARROLUAR POR LA INGTITUSION PARA RIGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUAKDO 38 NTE UNA 63 SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA. AS{ COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE BUS VARIAS™ /
/LA EVALUACIAN MEDIANTE INOICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTD DE CADA LNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES A5 QUE LAS EXPLICACIONES 0 ACCONES oo:!cﬁquthzm_.s.xﬁoonmhgnohp ALAS VARACIONES, RES003 A LA POBLACICY. 0]

NS TITUCION ¥ MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARZACION DE [A META SEEMPRE SE DEBERAN REFERI AL OBJETIVO COMPROMETIOO POR £L %éuﬂgE%£82p_§§mgﬁﬂnu.%ER B.as.a.

Pr) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTOROADA™ ¥ E5 er.-ﬁ:o.ﬁgﬂuo.umisﬂznoz}:gg..oﬁ»mnﬂmﬁt VALORAR LAS CAUSAS, RIESOOS ¥ MEDDAS DE CORRECTION |
S INDIM PENTABLE QUE EN TODOS LOS CASGS GUE CORRESPCNDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS ROR LA INSTITUCION




CORES O COCRDMADORA DI I TTTUTOR RAZICRAL £ OF LD
¥ FOAPTALES DB MLTA LWPICULIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

nut

Porcentaje de procedimientos
diagnésticos de alta especialidad

woscason feaizacos 82.0 712 108 8.8

Se alcanta ¢l B6.8 % de la meta obteniend forizadén roja. Se p fallas en alg quipos, entre ellos, la retonanda
FORMULA: VARIABLE1 | VARIABLE2 X ética y el manégrafo p 4o un menor nd di
100

J&E-Eiﬁﬁnﬁgyzgn-vagoiaﬁammﬂt
Se pane en rlesgo el uso elicas de i donatesd erdo ala pl chd igicay operatha de la entidad sl [ cidn midiea
o clalzada a Ls poblacién &

dant

Numero de procedimientes diagnésticos
wruser ambulatorios realizados considerades de 5,554 4,760 -794.0 857
alta aspecialidad por la institucién

S —— P P T

-nuozut!spoo?:;s%nozaﬂ_%ﬁOESEE_EﬂQ:EEnﬁuS:ﬂR:t
| Se fortalecen las dreas que prop sarvidos p do que No 18 p que impidan el

dala atencién

m._.oﬂ_not_ dimientos diagnésti
ambulatorios realizados

| vanuse: 67173 | 6,688 -85.0 98.7

DXPLCAQON DEVARIACIONES |

PECTO _-.!._ 1%- ON CRIGINAL 1/ &/

CAUSA DL LAS VARIACIONTS [N LOS RESULTADOS OBTENIDOS [N ELINDICADOR ¥ SUS VARIABLES RES
Porcontaje de procedimientos

torapéuticos ambulatorios do alta
espocialidad realizados

ey S cumple con la meta porogramada en el Indicador, | 4o semaforlracidn verde, sinemb las variables quedaron por debajo de la
SE0 = 4.6 105.0 meta ya que s ha tenido una menor afluench de pacit derivado de las bajas de algunos médicos de especialidades de las que se defivan
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLEZ X 1as solic delosp bulatorios. Asl mismo estuvieron fuera de uso por correctivot equipos de litotripsiay
100 aceledrador lineal.
FIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE ELPROGRAMA LA INSTITUOON 2] 4] |
Se pone en fiesgo el uso eficaz de los recuriod nstitudensles de acuerdo & s plineaddn estratégla y operatha de la entidad avi comola atencidn médica
e Namero de procedimientos terapéutices pecializads » s poblacién demandant
6| Luueer lambulatorios realizados considerados do 3,676 3,045 63L0 B2.8

alta especialidad por [a institucién

\

— —_——

ACCIONES PATIA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICATLES O AUDITABLES) EN FL CUMPLIMIENTD DE MITAS 3/ 4/ ARS 1
Se Tas dreat quep i vides p do que nosep o i que impidan el otorgamienta de tencién, Setrabls |
en el fortalecimiento de la referencia y con ls plantila de p leta . _

Total do procedimientos terapéuticos
ambulatorios realizados

1] CUANDO BE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O NFERIOA AL 30 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LAVARIABLE 3 RESPECTO ALOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIOOS AL PERICOO EN AMEAS VARIABLES, SE DEBIRA INCORPCRAR EN EL APARTADO CE EZ

WARIASLE 2

3,996 3,153 | 8430 78.9

__.:..»uns._.s»- ' DE LAS VARIACIONES EL ANALIS!S DE LAS VARIARLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

wu RIEBGOS PARA LA POBLACION GUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIOA O DE CUALQUIERA DE BUS VARABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLILIENTO DE LAS HETAS COMPROMETIDAS CUANDO 5E UNANASIAGION BUPERIOR AL 16% DE LA META ALCANZADA Y. PROCRAMADA, A8{COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE 5US VARIARLES

Mp.c_ EVALUACION MEDIANTE IVO/EADGRES TENE EL logna.unxiﬁxamrncin!gunﬂ&. Lo, DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS mrﬂuaoﬁn:kﬂ.ﬁniimgnﬂauo»n%.%ik EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POt ACI O LA _
IS TITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SEMPRE SE DEBERAN REFERS ALDIUETIVO COMFROMETIOO PO EL PROGRAUAI POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INOICADOR "EFICACIA EN EL OTCROAMIENTO DE CONSULTA PROGAAMADA® EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADD far eagliemi logice oel
| P £5 TATENCION AMDULATORIA £SPLCALIZADA OTORGADA® ¥ ES EN EL MSMO nn:goumi»ﬂ:ﬂozhcg»gubﬁ.umﬂwniz VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION. : _

|'£3 (HDISPENGADLE GUE EN TODOS LOS CASOS OUE CORAESPONOL SEANCTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIOAS POR LA STITUCION.
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SALUD

Frevestie

Clave srmdadumdad wn!
st uredsd Haspltal Reglonal de Alts Esp d de Ciudad Victaria “Bicentenaria 2010

PP EO2Y “ATENCION A LA SALUD"

O SRR S L7 e [ S ] ) R e
| DOMCONDRLBOCAZOR ——r—riaus : 3 T Al
éﬁﬁﬂﬁ.%ﬂ%ﬁ%@% [ I 12) f2)- (0 01 % 100 ey ) i

(= 3 .
NDICADOR
Eficacia en ol otorgamiento de consulta
programada (primera vez, subsecuente, |
ADCADOR proconsulta, urgencias) i o se alcanza s meta programada, colocando el cumplimienta del Indlcador en semaforitiacién roja. Sehan presentads un mener nimero de|
! i A% 220 27:8 pacientes a consulta por 1a baja de varias especialidades coma lo 30 logia, oftalmologi {nolaringologia, Hemato Oncologl
EORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X Clrugla 6gi docrinologia y Cirugla 1. Na se tiene refl la suficiente de las | de salud de la regidn. Se presentd
100 una mejoria de un 8% con respecto del !
—
FIESGOS PARA LA POBLAOON QUE ATIENDE EL FROGRAMA O LA INSTITUCION ASDOADOS A LA VARIAQION 4
vqne.li.._n&nn_....o..:ﬁ;-rxiﬁ-ﬂ. jonales d do a la pl cid fgica y operativa dela entidad ' 1a atenchén médica
7 'NGmero do consultas realizadas lizada a La pobladidn & d
vaRas:Er (p vez, sub ' 12,054 10,545 -1,509.0 875
preconsulta, urgencias)
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARITAQ VIATICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3] &/ |
Se mitd dode ocupar la plantills de médicos, sin hay poca disp dad d Talistay en la region, dificultando ésta tarea. Se
de Itas prog o TSR e en [ TV} e s
vamame s |(primera vez, subsecuente, preconsulta, 100.0
__.__.ne._u.uu_
m X 100
Porcentaje de usuarios con porcepcién ﬂn-.cv» DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS DBTINIDOS ENEL INDICADOR ¥ 5US VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION ORIGINAL 1/ 4]
de |
satisfaccién de [a calidad de la atencion
e médica hospitalaria recibida superiora 8.5 L7 a2 104.8
80 puntos
FORMULA: VARIAELE1 / VARIABLE2 X
i [RIESGOS PARA 1A FOBLAGION QUE ATIENDE ELPROGRAMA O LA IN TTTUOON ASDOADDS A LA VARIAQON 2/ 8/
Namero de usuarios en atenclén
: hespitalaria que manifestaron una
8| Lunuszy |calificacién de percepcién de 110 220 10,0 104.8
satis 14n de la calidad de la _
rocibida superior a 80 puntos _ ’ __
_ 7 TACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZA [VERITICABLES O AUDITABLES) N [L CUMPLIMIENTO DEMETAS 3/ A/ s |
| Total de usuarios en atencion
| vanuaie: |hospltalaria d 240 240 0.0 100.0
_ | _ | 7
1 CUANDO SEF UNA N SUPERIOR O INFERICR AL 10 POR CIENTO EX LOS RESULTADCS DUTENIDOS AL PERIOOO EN LA VARIABLE 10 EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LCS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDGS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA IWCORPORAR EN EL APARTADOD DE mﬂrﬂ.ﬁz
|ALAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISTS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS HO 8610 DEL INCICADOR. A - ] I

|2/ RIESGOS PARA LA POBLAGION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCIEH DEUNA SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE 3U3 VARIABLES 7

|3 ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARITAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 1% DE LA META ALCANZADA Y FROGRAMADA, Asl coMO REIPECTO A ﬂr._rrﬂc._n?r DE SUS VARIABLES,

__tc. EVALUACION MEDIANTE IWDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTD DE CADA LINO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIOOS EN EL PROGRAMA, £5 AS| QUE LAS EXFL 50A £
|INSTITUCON ¥ MEQIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERR ‘AL QEJETTVO COMPROMETIO0 POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
\PRIES = ATENCION ALBLIATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA® Y ES EN EL AESMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, Y DE ON.

2 WDISPENTGADLE QUE EN TODCS LOS CASCS QUE CORRESPONDA BE ANOTEN LAJ MEDIDAS CORRECTIVAL COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCISN.

£ TIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA SN o LA
oRG DE COMSULTA A® EL COUETIVO DEL ASI quems Kigra del
|
|
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Clave srmdadind dad (113

Dot uredad

PP: EOIY “ATENCION A LA BALUD™

B AT ey b
RAMACION DRIGINAL 1/ &f

1) X 100

Porcentaje de expedientes clinicos

forme a la NOM
SSA 004

rn P

85.0 03

FORMULA: VARIABLE1 | VARIABLE2 X
100

—T5G05 FATA A POBLAGON QUE ATIENDE (L PROGRAMA O LAINSTITUCION 2/ &/

Nomero de expediontos clinicos
revisados que cumplen con los criterios
de la NOM SSA 004

VARWELE 1

510 99.6

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIIA (VIRITICADLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ &/

Total de expedientes revisades por el
Comité del expediente clinico
Institucional

VARWIE 3 600 100.0

| EXPLICAGON DE VARIACIONES |

EAFLICAULNS UL L

| LA EVALUACION MEDIANTE INOICADORE'S TIENE EL PROPOS(TO DE

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPARO

ANALIZAR EL CUMPLANENTO DE CADA UNO DE L0 OBJETIVOS £S

{INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SEMPRE S0 DEBERAN REFERR AL ORIETIVOCOM

i £5 ~ATENCION AMDUCATORIA ESPECIAUZADA OTOROADATY ES EN EL M MO CONTEXTO DE LA'A
£3 HDISPENSADLE QUEEN TO :

) ’ TENCION AMBULA
D08 LOS CABOS OUE CORRESPONDA SE ANDTEN UAS MEDIDAS CORRECTIV/

DD BE

TABLECIOOS EN EL PROGRAMA, ES AS[ QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMEROMETIOAS EN EL APARTADO DE

TORIA QUE SE DE

'AS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.

PF 'POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA® EL GBJETTVO DEL F
BERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION "

ICACION A LAS VARIACIONES,

A LA POBLACICN O

P de én hospl
3] fimi del Indicador s traen forizadén roja. e ha tenido una menor afl lade p quedando por debajode
(WD ADOR - . Yy Al
FORMULA: VARIAELE1 | VARIABLEZ X £0.0 583 2 73l |a meta I3 variable de dias paciente. La productividad s ha visto afetada prindpalmente por la baja de de diversas esp yla
100 falta de rel ia de las de salud de la reglén. Se p d un leve to en comparacién con el resultado obtenido en el
trimestre anterlor de 55.9
5505 FARA LA POSLAGON QUE ATIENDE ELPROGRAMA O LA INSTUGION 2/ 4/
e pans en fieigo I atenOdn horpitalarls eprpecialieda & 1a pobiacion Tt
1 Nimoro de dias paciente durante el
vausiet | poriodo 7,240 5,298 -1,942.0 732
_
—————————————————————————————————— e ey ’

ACCIONTS PARA LOGRAN LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN TL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ &/ \ |
| Se trabjaen el for dee L ref y encontar con la plantills de p lets para otorgar la lradsy lere. Asl
| m..&:_n..-!_.-n.;nv!un- frackin para la i4n de patologias quicdrgicas de CAUSES.

vaseie: |NOmero de dias cama durante el periodo 9,050 9,050 0.0 100.0 |
1 CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O 1) AL 10 POR CIENTO EN LO3 RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIOO0 EN LA VARIABLE 10 ENLAVARABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COI 1005 AL PERIZDD 13 AMBAS VARIADLES, S5 DESERA WCORPORAR EN EL APARTADO OF mgay
A% CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS HO SOLO DELINDICADOR. - i = ’ ESN LN i
£ 05 PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITU DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIOA O DE GUALOUIERA DE 3US VARIABLES
TIOAS CUAN! UNA \OR AL 1% DE LA META ALCANZADA ¥ PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A CUALGUIERA DE SUS VARIABLES

A |

m Mgico del _

it

]

samarshe




HAZICHALES DE SALUD
¥ HOSPITALES D ALTA ESFECIALIDAD

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

da Pray
Clave srtidadiinidad: NET
Entidad/unidad: Reg | de Alta E de Ciudad Victoria "Bicentenario 2010"
PP: EDZ3  “"ATENCION A LA SALUD"
T8 el =]

x 1) | (2) 2)-(1) (2/1) % 100
_ CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN ELINDICADOR ¥ SUS VARIABLES RESPECTO A 5U PROGRAMACION ORIGINAL 1/ 4/
Promedio de dias estancia
INDICADOR 6.4 6.6 0.2 103.1 Se alcanza del Indicador en f |6n verde. En cuanto a las variables no se alcanza la meta debido a que se ha tenido un
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 menor nimero de pacientes a los planeados por |3 baja de médicos de diversas especialidades, asi como la poca referencla que se ha
p do en el periodo, sin emb se ha tenido mejor resultado en comparacién con el trimestre anterior.
RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION 2/ 4/
No hay riesgo en cuanto a la calidad en la atencién de la poblads sin of afecta la optimizacidn del recurso cama de hospitalizadén .
12 Namero de dias estancia
VARIABLE 1 ! 7,240 5,298 -1,842.0 73.2
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4/
Para las eg , se trabaja en fortal la ref fa y en contar con la plantilla de personal completa parala atencidn especializada, Asi
misma se estd en espera de autorizacién para la atencidn de patologias quinirgicas de CAUSES.
Total de os hospitalari
paftapEd A A o 1,138 804 -334.0 70.7
|
2)-(1) (2/1) X 100
CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN ELINDICADOR ¥ SUS VARIABLES RESPECTO A 5U PROGRAMACION ORIGINAL 1/ 4/
Proporcién de consultas de primera vez
respecto a preconsultas
INDICADOR 85.0 65.9 -19.1 771.5 Se alcanza el 77.5 % de la meta pl. da quedando su cumpll en forizacion roja, las patologias pr das por los pacientes en
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLEZ X preconsulta el periodo no han requerido en su totalidad Ia cién de los medicos espedialistas con los que se cuentan enla
100 Institucién, asi como también han tenido que rechazarse por no contar con todas las especialidades cublertas.
RIESGOS PARA LA POBLACION QUUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION 2/ 4/
Se pone en riesgo el uso eficaz delos i lesde do a la pl dd gica y operativa de la entidad asi como la atencidn médica
alizada a la poblacidn d E
13 Namero de consultas de primera vez :
VARLABLE
otorgadas en el periodo 1153 192 =100 649
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACQION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4f
Se trabja en el fi imil de la ref da por las de salud del Estado y en contar con la plantilla de personal completa para otorgar la
NG de preconsultas ot d 1 ién especializada que se req) asi como en la impl idn de i éd it
mero de ultas otorgadas en ¢
VARUBLE 2 K
periodo 1345 1,126 219.0 83.7
| |

ALAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES

2 RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACIGN SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3 ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPRC ! SE

ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.

TE UNA

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS DBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES AS| QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE
INSTITUCION ¥ MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA® EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO {ver esquema Jogico dal

GN SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA ¥ PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A CUALOUIERA DE 3US VARIABLES,

ON A LAS INES, RIESGOS A LA POBLACION O LA

Ppj ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA® ¥ ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION
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CAUSA DELAS VARIATONES nz E RESULTADDS Du._.nz._ﬁa Hz ELINDICADOR Y mrﬂ VARABLES RISPECTO A SU gngg ORIGINAL 1/ 4

Tasa de infeccién nosocomial (par mil
dias de estancia hospitalaria)

INDICADOR 6.2 74 1.2 119.4 B cump delindicador se en fotlzackin rojs, se obtuve una mayor tasa de Infecd 3 la esperada, sin emb 1
FORMULA: VARIABLE1 | VARIABLE2 X tuveo un adecuado manejo de las mismas y se han fortalecido las medidas de ._.la.:nt Se han atendido padientes pediatricos u:BE-_S-
1000 inmunocomprometidos que debido a la utllizacién de catéter £ en las infecch

RIESGOS PARA LA POBLACON QUE ATIENDE ELPROGRAMA O LA INSTITUOON 2/ 4]

14 _

Namero de episodios de Inf Se pone en riesgo ba calldad de [ atendién méddica al des plicaciones en 3 atendién integral del paciente p dola
WARCABLE 1 lales registrados en el pericdo a5 39 6.0 86.7 sobreestancla hospitalaria y el uso de recurses adiclanales para el padente yla 4
de reporte
ATCIONES FARA LOGRAR LA RIGULARIZAGION (VIRITICADLES O AUDITABLES] EN TLCU DE MITAS 3/ &/
‘otal de dia:
N Das T _lnu s ostancia en el periodo de 7,240 5,298 41,8420 72 %2 foctalecen Las medidasde p dén dulnfecclonss y s& e 1) (F T2, Ia realizacidn oportuna de
repoe hemocultvos que permitan tener un mefor .._n._&u de a3 Infecdiones,

INDICADOR 2. ox
INDICADOR 3 oK
INDICADOR 4 o
ocsoons &
INDICADOR § | oK
o] Z
INDICADOR B | EL iND) SE ALCANIO DE ALO o o
INDICADOR 3 [ [ EL INDICADOR SE ALCANZO DE OALOP o
-.X-U.E.ﬂ..a_ } .F Bhgggﬂ)gﬁ E()—ﬂ_’nﬁ:ﬂﬂ ﬂﬂ—.ﬂ“ﬂ“ﬂvﬁl‘ﬂﬂﬂﬁ“pgﬂ.gld.atiﬂﬁ on
INDICADOR 12 \W BT CORRECTO oK
_agnm_w.aa_n WY DERE amnﬂ._.u.-u_..r-ﬂiﬁﬂx LAS VARIACIONES noﬁ-uxﬂrﬂwn.on_...unwu.!ﬂnﬂn:<g VARIABLES, AS{ COMO EL RIESGO Y ox
INOICADOR 14 i\ CORRECTO o
AUTORIZO
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