COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

PP: EO023

Clave entidad/unidad:

Entidad/unidad:

“ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

Porcentaje de pacientes referidos por
instituciones publicas de salud a los
que se les apertura expediente clinico
institucional

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

NDE

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

2023
Francisco

VILA

ORIGINAL
(1)

14.8

META

ALCANZADO
(2)

18.1

VARIACION

ABSOLUTA %

(2) -{1)

33

(2/1) ;( 100

1223

VARIABLE 1

Numero de pacientes que han sido
referidos por instituciones publicas de
salud a los cuales se les apertura
pedi instit: lenel
periodo de evaluacién

Alanss ~hfal

220

247

27.0

1123

EXPLICACION DE VARIACIONES

da del 14.8 por

El indicador al final del periodo de 6n registré un alcanzado del 18.1 por ciento en p én con la meta prog
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 122.3 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color ROJO.
SI hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.

El indicador se ubicé 22.3% por arriba de la meta programada debido a la conjuncién de dos factores: por un lado la V1 mostré un incremento
relativo de 12.3% con rs de la meta corr d (hubo 27 mis, referidos a los que se les abri6 expediente), y por otro lado
la V2 se encuentra 8.2% por debajo de la meta programada. Como se ha explicado en ocasiones anteriores, se abre expediente a toda paciente
referida por otra institucién de salud, por lo que el valor de la V1 no estd bajo el control de a Institucién.

(MAXIMO 3 RENGLONES La en el ni de ap de en casos en los que por el alto riesgo del embarazo pudieran requerir de
servicios de terapia neonatal, los cuales se encuentran con una capacidad limitada por estancias prolongadas en dichos servicios.

VARIABLE 2

Total de pacientes a los cuales se les
apertura expediente clinico en el
periodo de evaluacién
x 100

1,491

1,368

-123.0

91.8

CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES)
La limitante en infraestructura, sobre todo en las que
entregada por las pacientes que no permite la apertura del expediente.

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

di auna i6n de los servicios. También la documentacién incompleta

de 1i

(MAXIMO 3 RENGLONES) Continuar con la gestion del proy




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

PP: EO023

DEFINICION DEL INDICADOR

Clave entidad/unidad:

Entidad/unidad:

“ATENCION A LA SALUD"

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

j 2023
Francisco
VIIA

META
ALCANZADO
(2)

ORIGINAL
{1)

VARIACION
ABSOLUTA
{2) - (1)

%

(2/1) X 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final del perfodo de evaluacién registr6 un alcanzado del 97.4 por ciento en comparacién con la meta prog) da del 98.3 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 99.1 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
Porcentaje de egresos hospitalarios por NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.
mejoria y curaciéon -
INDICADOR 98.3 97.4 0.9 99.1
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100 (MAXIMO 5 RENGLONES): El indicador un compor d do, siendo la mayoria de los egresos hospitalarios por mejoria,

conforme a lo esperado.

— Nuurnero de egresos hospitalarios por 2,678 2577 -101.0 9.2

2 mejoria y curaciéon (MAXIMO 3 RENGLONES)

CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA
(MAXIMO 3 RENGLONES)

VARIABLE 2 resos rios > -80.0 97.1

T s oen g o - ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES). Se i con acci de vigil ia en cuanto al apego a los protocolos de manejo para mantener y en lo posible
i la proporcién de que egresan por mejoria.




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023 Francisco
Clave entidad/unidad: NOE VILEA
Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA -

PP: EO023 “ATENCION A LA SALUD"

EXPLICACION DE VARIACIONES

DEFINICION DEL INDICADOR

META VARIACION

ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA %
(1) (2) (2) - (1) (2/1) X 100
El indicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 93.9 por ciento en comparacién con la meta programada del 85 por
Porcentaje de usuarios con percepcién ciento, representa un cumplimiento de la meta del 110.5 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color ROJO.
de SI hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.
isfaccion de la calidad de la ion
ia recibida superior a 5.0 93.9 89 1105
80 puntos porcentuales (MAXIMO 5 RENGLONES):El indicador se ubica 10.5% por arriba de la meta programada debido a que la may de las p: d
refirié estar satisfechas porque los mé tratantes i los di ésticos a los didos en los servicios de
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X consulta externa y ur| i demd: aron le el tiempo que el médico le dedicé a la itay d r y
100 bueno el trato por parte del personla de enfermeria, paramédico y administrativo.
Namero de usuarios en atencién
3 ambulatoria que manifestaron una
lificacién de percepcion
VARIABLE 1 :: . ‘I s p:e Iapc lidad de la 866 980 114.0 113.2 (MAXIMO 3 RENGLONES) La mayor parte de los i estar con la i6n recibida en los servicios ambulatorios, por lo tanto el
2 s x efecto es benéfico.
atencién recibida superior a 80 puntos
porcentuales
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA
(MAXIMO 3 RENGLONES) La V2 muestra una variacién de 2.5% por arriba de la meta da, la que se dentro de los limites aceptables.
Total de usuarios en atencién
bul ia dos x 100
VARIABLE 2 1,019 1,044 25.0 102.5 .
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION {VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS
(MAXIMO 3 RENGLONES) Conti il el d fio del p: | en los servicios titucionales, para los altos niveles de
ardecciin do s eblucté did




(COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

PP: EO23

Clave entidad/unidad:

Entidad/unidad:

“ATENCION A LA SALUD"

A DEFINICION DEL INDICADOR

Porcentaje de sesiones de
rehabilitacion especializadas realizad

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

2023
Francisco

VILA

ORIGINAL
(1)

ALCANZADO
(2)

“VARIACION i

ABSOLUTA
{2) - (1)

%

(2/1) X 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

ién con la meta prog! del 39.2 por

€l indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 37.9 por ciento en comp
dicad aforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.

diento, representa un cumplimiento de la meta del 96.7 por ciento, col do el en un
NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.

— respecto al total realizado 392 37.9 13 96.7
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X (MAXIMO 5 RENGLONES): El indicador muestra un valor 3.3% menor que la meta programada, lo que est4 dado por un incremento de casi 5%
100 del d dor en este periodo, por mayor nimero de sesi g les de logi: igidas a pacientes adultas.
4 Namero de sesiones de rehabilitacion

VARIABLE 1 pecialiondes voaltend 1,906 1,930 240 101.3 (MAXIMO 3 RENGLONES)
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA
(MAXIMO 3 RENGLONES)

3 Total de sesiones de rehabilitaciéon 4,862 5,090 228.0 104.7 .

realizadas x 100 ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES). Se espera i do las sesi de ilitacié i das, sobre todo aquéllas dirigidas a pobacién
pediitrica, ya que durante la pandemia fueron de los servicios mis afectados.




oE NACIONALES DE SALUD

Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

PP: EO023

Clave entidad/unidad:

Entidad/unidad:

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

2023
Francisco
VILA

“ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

Porcentaje de procedimientos

ORIGINAL

(1)

META

ALCANZADO
(2)

VARIACION

ABSOLUTA
(2)-(1)

{2/1) X 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

€l indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 29.4 por ciento en p 6n con la meta prog da del 36 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 81.7 por ciento, colocando el indicador en un seméaforo de color ROJO.

Sl hubo variacién en el indicador y Si hubo variacién en variables.

s VARIABLE 1

gnosti de alta especialidad
WDICADOR realizados 36.0 294 %6 817
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X (MAXIMO 5 RENGLONES): El indicador se encuentra 18.3% por debajo de la meta programada debido a la conjuncién de 2 factores: por un lado
100 se reali més p! i diagnésti b ios g les (V2) que los esp , y por el otro se efecuaron 8.8% menos
proc de alta especializacién. fund: I aexp de una reduccién de h ias diagnésticas debido al periodo de
ajuste en la transicién del cambio de proveedor de este servicio.
Na 0 de prc
gnostice orios realizac 5,374 4,903 4710 91.2
>s de alta esp: poria (MAXIMO 3 RENGLONES) Retraso en el diagnéstico integral para determinar el plan de manejo de paci con {
institucién
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA
(MAXIMO 3 RENGLONES) de clinicas requiriente de auxiliares del diagnéstico por imagen para la instauracion del
i Yy del
varmaLe2 | Total de proce_dimient.os diagnésticos 14,028 16,700 1,772.0 111.9 "
ambulatorios realizados x 100 ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS
(MAXIMO 3 RENGLONES) Se los pr imi b de minima i con lo que se espera cumplir las metas
S b




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)
2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023 Fl"ﬂ nci 57_«'0
Clave entidad/unidad NDE Ly
Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA o
PP: EO023 "ATENCION A LA SALUD"

N WETA © o b Lo VARIACION 3
o. DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
(1) (2) (2) - (1) (2/1) X 100

El indicador al final del periodo de evaluacié gistré un del 48.3 por ciento en p i6n con la meta prog; del 84.1 por
. . ciento, representa un cumplimiento de la meta del 57.4 por ciento, col do el dor en un dforo de color ROJO.
Porcentaje de procedimientos SI hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.
terapéuticos ambulatorios de aita
— especialidad realizados 841 483 358 57.4
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X L
100 (MAXIMO 5 RENGLONES): Se observa incumplimiento de la meta para el indicador al igual que para las dos variables que lo componen, lo que
se debe a error en la prog: i6n ya que se i no sélo las ias quirurgicas sino también las diagnésticas que en realidad
forman parte del Indicador 5.
NG o de p! dimient ter ,_‘ ti
§| VARmeLE bulatorios realizados considerad 711 211 -500.0 29.7 (MAXIMO 3 RENGLONES) Incumplimiento de la meta p day idad de solicitar repi i6n del indicad
de alta especialidad por la institucié
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA
(MAXIMO 3 RENGLONES) Tanto la V1 como la V2 se ven afectadas a la baja debido a que en la prog; ion de metas se las hi
diagnésticas debiend i en este indi: ani las ias quirdrgicas.
VARIABLE 2 Total de pr dimiento: péutico 845 437 -408.0 51.7
I ios realizados x 100 é . ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS
(MAXIMO 3 RENGLONES) Se solicitara la reprogramacion de metas para este indicador, para el 30. Y el 40. Trimestres.
i . &




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

y 2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023 Francisco
Clave entidad/unidad: NDE Vl H‘A
Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA )

PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

VARIACION ?
DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA EXPLICACION DE VARIACIONES

(1) (2) (2) - (1) {2/1) X 100
El indicador al final del perfodo de evaluacién registré un alcanzado del 83.5 por ciento en P én con la meta prog da del 85 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 98.2 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
Eficacia en el otorgamiento de consuita NO hubo 6n en el dor y NO hubo én en
programada (preconsulta, primera vez,
b te, urg ias o0 admisién
INDICADOR continua) 85.0 835 -1.5 98.2
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X (MAXIMO 5 RENGLONES): El indicador se encuentra tnicamente 1.8% por debajo de la meta da para este periodo, es decir que p
100 una ién minima, habiénd do el 83.5% del total programado de consuitas.
NG o de col Itas realizad
/ARIABLE 1 il X .2
7 | variasu (precor!sul‘t,a, pm:n?‘ra vez,“subs\ecuente, 47,621 46,760 -861.0 98 (MAXIMO 3 RENGLONES)
9 ' ’

CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES)

0.0 100.0 ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES). Se espera continuar con el cumplimiento del nimero de consultas totales a otorgar, e incluso incrementar gracias a la
implementacion de la consulta externa vespertina.

Namero de consultas programadas
VARMBLE2 | (preconsulta, primera vez, subsecuente,
urgencias o admisién continua) x 100




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)
2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023 anc isco
Clave entidad/unidad: NDE ) VILFA
Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA -
PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

META ~ VARIACION

DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
(1) (2) (2)- (1) (2/1) X 100

El indicador al final del perfodo de evaluacién registré un alcanzado del 93.4 por ciento en P én con la meta prog da del 90 por

Porcentaje de usuarios con percepcién ciento, representa un cumplimiento de la meta del 103.8 por ciento, col do el enun 4foro de color VERDE:AUNQUE EL
de INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.
isf: i6n de la calidad de la i6 NO hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.
P S Tl :
pitalaria recibida superior a 9.0 9.4 34 103.8

80 puntos porcentuales

(MAXIMO 5 RENGLONES): El indicador muestra un comportamiento adecuado ubicdndos 3.8% por arriba de la meta programada, lo que se
debe a que mayor proporcién de paci y/o de sus familiares refirié que la atencién brindada por los médicos fue excelente
ademds de que se toma en cuenta su opinién y se les brindan explicaciones claras sobre su estado de salud.

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

Nuamero de usuarios en atenciéon

h ia que if on una
g | VvARmBLEY ca!nﬁfacn?‘n d:e"l:'ce?f 'ind:ela . 79 858 64.0 108.1 (MAXIMO 3 RENGLONES) Mayori lap i dida en servicios de hospitalizacién se mostré sati con los ibidos, por lo

recibida supe’-ior a 80 puntos que el efecto es positivo tanto para los p-dentes como para la Institucion.

porcentuales

CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES) La vz se ubico iinicamente 4.2% por arriba de la meta programada porque hubo la posibilidad de aplicar un poco més de
lo que se éfico porque permite tener una muestra mas grande de pacientes que vierten su opinion sobre la atencion recibida y ello
ayuda a identificar dreas de mejora.

Total de usuarios en atencién

VARIABLE 2 hospi ia er dos x 100 882 919 37.0 104.2 -
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES) Se continuari reforzando la importancia de brindar una ion de calidad, en i




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)
2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023 Francisco
Clave entidad/unidad: NDE Vl u‘A
Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA -
PP: EO023 "ATENCION A LA SALUD"

~ . META - VARIACION S ' P ; " e -
DEFINICION DEL INDICADOR . ORIGINAL ALCANZADO ™'  ABSOLUTA * % ; EXPLICACION DE VARIACIONES
P8 (1) {2) (2) - {1) {2/1) X 100 .

|
| | i El indicador al final del periodo de luacién registré un do del 83.4 por ciento en comparacién con la meta programada del 83.1 por
ﬁ P taie d dient lini ciento, representa un cumplimiento de la meta de! 100.4 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
| 0|:cen je de expedientes clinicos NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.
| revisados aprobados conforme a la
INDIGADOR NOM SSA 004 83.1 834 0.3 100.4 r
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100 (MAXIMO 5 RENGLONES): La meta del indicador se cumple adecuad el 83.4% de los expedientes revisados por el Comité presenté
apego a los criterios que marca la NOM SSa 004. Las variaciones tanto de la V1 como de la V2 son minimas y en sentido positivo.
| |
i | ‘ _
8 Numero de expedientes clinicos | ‘ { i
vARIABLE 1 |revisados que cumplen con los criterios ! 187 191 ; 4.0 ! 1021 T—— .
de la NOM SSA 004 ’ “ B0 3 RENeLONEH
\ | | ; |
S o S ) o CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE BOS PROGRAMADA
1
{MAXIMO 3 RENGLONES)

Total de expedientes revisados por el

|
VARIABLE 2 Comité del expediente clinico 225 229 4.0 101.8 I .
institucionai x 100 ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS
{

i

t
!(MAXIMO 3 RENGLONES) Se continuara vigilando que los registros dlinicos cumptan los criterios de calidad. ‘
| |

I




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

Clave entidad/unidad:
Entidad/unidad:

PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

Porcentaje de auditorias clinicas

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

2023
Francisco
VILA

T WA

ORIGINAL
{1)

ALCANZADO
(2)

~ VARIACION

ABSOLUTA
(2) - (1)

o
Z3

(2/1) X 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final del periodo de evaluacié 6 un al

g do del O por ciento en comparacién con la meta programada del 0 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 0 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color .
NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.

(MAXIMO 5 RENGLONES):

programadas x 100

EFECTO

(MAXIMO 3 RENGLONES)

realizadas
INDICADOR 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100
Nuamero de auditorias clinicas

VARIABLE 1
» realizadas 0 0 0.0 0.0

i Numero de auditorias clinicas 00 0.0

A DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES)

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES)




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

PP: E023

DEFINICION DEL INDICADOR

Entidad/unidad:

Clave entidad/unidad:

“ATENCION A LA SALUD"

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

2023
Francisco

VI

ORIGINAL
(1)

ALCANZADO
(2)

VARIACION

ABSOLUTA
(2)-(1)

9%

(2/1) ;( 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

"

El indicador al final del periodo de ] i6n registré un do del 67 por ciento en p: én con la meta prog del 68.5 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 97.8 por ciento, col do el indicador en un 4foro de color VERDE:SE LOGRO LA META.
. N 2 NO hubo 6nenel y NO hubo 6n en
Porcentaje de pacién h ia
ADOR .. 7.4 -15 7.
moe FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 68> s 97.8
100
(MAXIMO 5 RENGLONES): La ocupacién hospitalaria fue de 67%, esto es inicamente 2.2% por debajo de la meta programada, lo que se ha
dado gracias al retorno a la normalidad i
Numero de dias paciente durante el

VARIABLE 1 | periodo 16,032 15,912 -120.0 99.3 (MAXIMO 3 RENGLONES)
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA
(MAXIMO 3 RENGLONES)

S Namero de dias cama durante el 23,405 23,765 360.0 1015

periodo x 100

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

la i6 i en lo que resta del aiio.

(MAXIMO 3 RENGLONES). Se espera

BT e N
—

—



COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

Clave entidad/unidad:

Entidad/unidad:

PP: EO023 “ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

Promedio de dias estancia

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

2023

' Francisco
VILA

ORIGINAL

(1)

ALCANZADO

(2)

ABSOLUTA
(2)- (1)

o
%

{2/1) X 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final del periodo de eval: 6n registré un do del 6.1 por ciento en 6n con la meta prog; da del 6 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 101.7 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.

(MAXIMO 5 RENGLONES): La estancia promedio de 6.1 dias es 7% mayor que los 5.7 dias de estancia promedio que se tenian en el mismo
periodo del afio 2022.

INDICADOR 6.0 6.1 0.1 101.7
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2

16,065 -217.0 98.7

it Total de egresos hospitalarios 2,725 2,645 80.0 971

(MAXIMO 3 RENGLONES)

CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES)

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES). Se espera que con la recuperacion de camas para la i6 étricay
estancia promedio que actualmente se tiene.

I, después de la demia, se la




CCOMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

Clave entidad/unidad

Entidad/unidad:

PP: EO023 "ATENCION A LA SALUD"

o. DEFINICION DEL INDICADOR

Proporcién de consultas de primera vez
respecto a preconsultas

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023

INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

2023
Francisco
VILA

ORIGINAL
(1)

69.5

ALCANZADO
(2)

73.0

~ VARIACION

ABSOLUTA
(2) - (1)

35

(2/1) X 100

105.0

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 73 por ciento en p 6n con la meta prog del 69.5 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 105 por ciento, el indicador en un aforo de color VERDE:AUNQUE EL
INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.

NO hubo variacién en el indicador y S| hubo variacién en variables.

El indicador presenta un valor sélo 5% superior a la meta programada, sin embargo tanto ia V1 como la V2 presentan cifras més bajas que sus
metas correspondientes. Al haber menos pr v2) Il én se reduce el ni de de primera vez (V1). La
saturacién de las p ha obligado a reducir la aceptacién de obstétricas toda vez que al ser pacientes de alto riesgo es:

It: probable que al sus bebés requieran atencién en alguna terapia. Por otro lado, incumplimiento por parte de las
solicitantes de atencién en la entrega de los documentos requeridos para el proceso de apertura de expediente.

Namero de consultas de primera vez

13 VARIABLE 1
otorgadas en el periodo

1,836

1,446

-390.0

(MAXIMO 3 RENGLONES) Un menor nimero de queel do, recibié el beneficio de ser dida en nuestra ii i6n, ademas de que se
i las metas para este periodo.

Numero de preconsultas otorgadas en
el periodo x 100

VARIABLE 2

2,642

1,982

-660.0

75.0

CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES)
La programacion de la meta de esta variable se basé en datos historicos que incluian a una fraccién de poblacién derech que soli los
servicios i i Y que ] por el cobro apli atribuible a la d iencia, se ha reducido de forma imp:

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES) Se implementara un filtro para revision previo a la p

-



COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)
2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - MAYO 2023 Francisco
Clave entidad/unidad: NDE . - VILA
Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA o

PP: E023 "ATENCION A LA SALUD"

N META —VARI—,&(ION e 77*7 i
o. DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
de (1) {2) {2)-(1) (2/1) X 100
El al final del periodo de evaluacié 6 un del 7.3 por ciento en comparacién con la meta programada del 7 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 104.3 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
NO hubo variacién en el ind| y NO hubo 6n en
Tasa de infeccién nosocomial (por mil
dias de
———_— estancia hospitalaria) 70 73 03 104.3
FORMULA: VARI‘:ZI)'OE 1/ VARIABLE2 X (MAXIMO 5 RENGI.ONES) La tasa de infecciones asociadas a la atencién hospitalaria para fines précticos se encuentra en el nivel previsto para
este p 3 episiodi i mds que los d
14
Na o de episodios de inf
VARIABLE 1 s g en el periodo 114 17 30 2WL6 (MAXIMO 3 RENGLONES)
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

(MAXIMO 3 RENGLONES)

-217.0 98.7 ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

(MAXIMO 3 RENGLONES) La mayor parte de los episodios infecciosos ocurren en las terapias neonatales, lo que se relaciona con las largas estadias de los

bebés en dichos servicios (de 22 a 33 dias en promedio), por lo que se pone especial cuidado en esas éreas: identificacion y priorizacién de riesgos,

elaboraci6n de un lineamiento para mejorar las practicas de limpieza de las cunas con uso de Yy amonio ¥ citacién en relacién a
i por via de entre las
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