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El indicador al final del periodo de evaluacidn registré un alcanzado del 67.6 por ciento en comparacitin con |la meta programada del 48.2 por ciento,
Porcentaje de pacientes referidos por representa .|.|n.c'ump||m.|en?:o de la meta del 14!).2.?or :lent?, colocando el indicador en un seméaforo de color ROJO.
[i— Ll Sl hubo variacién en el indicador y S| hubo variacién en variables.
instituciones piblicas de salud a los
que se les apertura expediente clinico
INDICADOR institucional 48.2 67.6 19.4 140.2
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X El indicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 1,871 pacientes que han sido referidos de un programado de
100 1,837 esto debido a que ef Insti ya se a realizando su actividad normal, retomando las consultas y valoraciones de pacientes con
logfas que corr denalas les que se atienden,
Nimero de pacientes que han sido
referidos por instituciones ptblicas de
VARIBLE 1 salud a los cuales se les apertura 1,837 1,871 34.0 101.9 El efecto es positivo para los pacientes porque se reciben los casos que son canalizados y que después de la valoracién, son aceptados para continuar con la
1 expediente clinico institucional en el atencién médica conforme al acuerdo emitido el 30 de noviembre 2020 {Programa de Prestacion Gratuita de los Servicios Publicos de Salud).
periodo de evaluacion
CAUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA ‘
Las causa de |a variacién de la variable dos programada con relacién a la variable 2 alcanzada que pasé de 3,812 a 2,769 el total de pacientes a los cuales se les
apertura expediente clinico fue de acuerdo a los registros autorizados por los médicos que realizan Ia valoracién y envén a los pacientes al Departamento de
Trabajo Social y Admisién de Enfermos, para la apertura ya autorizada por el médico tratante y que cumplan con los criterlos de admlsidn de acuerdo a los
Total de pacientes a los cuales se les reglstros autorizados para la apertura.
apertura expediente clinico en el
NARABUES? eriodo de evaluacion 3,812 2,769 -1,043.0 72.6 =
P x 100 K ' ' ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION {VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS
Elingreso de pacientes depende de los criterios establecidos para su ision y los que no son selesrefiereah de segundo nivel de
atencion.
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EXPLICACION DE VARIACIONMES

El indicador al final del periodo de e registré un do del 92.7 por ciento en comparacién con la meta programada del 92.5 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 100.2 por ciento, colocando ef indicador en un seméforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacion en variables.

Et indicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 3,589 egresos hospitalarios por mejorfa y curacién de un
programado de 3,565 esto debido a que los criterios de internamiento se modificaron, se cumplié la meta del 82,7%.

dp [T+ 4
Porcentaje de egresos hospitalarios por
mejoria y curacion
] INDICADOR 92.5 52.7 0.2 100.2
] FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100
GakianLe 1 Nu[ne’ro de egre.s?ns hospitalarios por 3,565 3,589 24.0 100.7
2| \mejoria y curacion
I
VARIABLE 2 Total de egresos hospitalarios x 100 3,856 3,870 14.0 100.4

El efecto es positivo para las personas beneficiarias egresados por mejoria o curacidn, gracias a la atencién integral y de calidad que obtuvieron estando
hospltallzados.

A A VARIAB ADA CONR D A B P AMA

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZAC!ON (VERIFICABLES O AUDIT.

ES) EN EL

PLIMIENTO DE METAS

Mantener la calidad de la atencién para disminuir los egresos por mortalidad o alta voluntaria.
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Porcentaje de usuarios con percepcién
de
satisfaccion de la calidad de la atencién
| médica ambulatoria recibida superior a
80 puntos porcentuales

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

NCG

INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - SEPTIEMBRE 2023

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

J 2023
Francisco
VvIiLa

ket

85.2

ALCANIADD

i21

85.2

0.0

VARIACION

100.0

El indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 85.2 por ciento en comparacién con {a meta programada del 85.2 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 100 por ciento, col do el indicador en un aforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.
NO hubo variacion en el indicador y NO hubo variacién en variables.

El indicador al ¢ierre del periodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 882 usuarios en atencién hospitalaria que manifestaron una
percepcién de satisfaccidn de la calidad de la atencién dando como resuitado un 85.2 % de un programado de 882, esto debido a que la diferentes
|estrategias generadas en pro de la seguridad del paciente como por ejemplo la implementacién de la impresién de turnos para la asignaclén de las
citas en la consulta externa y asi los pacientes esperan sentados.

VARIABLE 1

|NUumero de usuarios en atencién
ambulatoria que manifestaron una
calificacion de percepcién

de satisfaccion de la calidad de la
atencion recibida superior a 80 puntos
porcentuales

882

882

0.0

100.0

El efecto es positivo para los usuarlos porque se esta capacitando a todo el personal de forma continua con [a finalldad de reforzar todas las estrategias y barreras
de segurldad, asl como sensibllizarlos sobre el trato al paclente. Actualmente debido a la estrategia cometada anterlormente por elemplo en consulta los
pacientes esperan un menor tiempo.

VARIABLE 2

Total de usuarios en atencion
ambulatoria encuestados x 100

1,035

1,035

0.0

100.0

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

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

PLIMIENTO DE METAS

La meta se cumplio.
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DEFINICION DEL INDICADOR DRIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA . 3 EXPLICACION DE VARIACIONES

{1) 121 i2)- 1)

El indicador al final del periodo de evaluacién registré un al do del 80 por ciento en comparacién con la meta programada del 80 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 100 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color VERDE:AUNQUE EL INDICADOR ES VERDE,
HAY VARIACION EN VARIABLES.

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

Porcentaje de sesiones de
rehabilitacién especializadas realizadas
respecto al total realizado

INDICADOR 80.0 80.0 0.0 100.0

FORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X Elindicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registr un alcanzadoe de 12,007 sesiones de rehabilitacién especializadas realizadas de un
100 programado de 18,170 esto debido a que el Servicio de Fisioterapia brinda atencién a las personas beneficiarias las cuales reciben sesiones de
rehabilitacidn incluyendo las especializadas, contando con 7 Fisioterapeutas para llevar a cabo dichas sesiones.

Nimero de sesiones de rehabilitacién
especializadas realizadas

4| aripLe s 18,170 12,007 -6,163.0 66.1

El efecto es negativo debido a que algunos profesionales de la salud dieron positivo a covid & influenza, limitando otogar el servicio y por ello se reprograma cita a
las personas beneficiarias afectadas.

RIAGIONES DE LA VARIABLE 2 ALl CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

Las causa de la variacién de la varlable dos programada con refaclén a la variable 2 alcanzada que pasé de 22,713 a 15,009 total de sesiones de rehabilitacién

realizadas fue debido a que el Servicic de Fisioterapia tuvo algunos profesionales de la salud los cuales dieron positivo a covid e influenza, limitando otogar el

servicio y por ello se reprogramé cita a las personas beneficiarias afectadas.

Total de sesiones de rehabilitacion
realizadas x 100

VARIABLE 2 22,713 15,009 -7,704.0 66.1

Las acclones que se llevan a cabo para cumplir con las metas serdn reallzar un andlisis de los avances alcanzados para poder solicitar una reprogramaclén de
metas y asi cumplir con el Indicador y colocarlo en semaforo verde, para ello tamblén se reallzaran grupos de trabajo de diferentes padecimentos para que no
exista una mayor lista de espera.
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n META
.':n DEFINICION DEL INDICADOR OHIGINAL ALCANIADIO

EXPLICACION DE VARIACIOMES

EAUSA

El indicador al final del periodo de evaluacién registré un al do del 7.8 por ciento en comparacién con la meta programada del 6.7 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 116.4 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color ROJO.
51 hubo variacién en el indicador y S| hubo variacidn en variables,

Porcentaje de procedimientos
diagnésticos de alta especialidad

INDICADOR realizados 6.7 7.8 11 116.4
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100 Elindicador al cierre del perfodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 8,296 procedimi di Gsticos de alta ialidad
realizados de un programado de 6,000 esto debido a que el i ya esta realizando los procedimi de manera programada y ordenada

acorde a la previa cita al paciente para que acuda a su procedimento.

Nimero de procedimientos

5| yammee: |diagnésticos ambulatorios realizados 6.000 8296 2.296.0 138.3

considerados de alta especialidad por la ’ 4 o El efecto es positivo para |as personas beneficiarlas debldo a que pudleron recibir la atencion de su procedimento en el dia programado.

institucion
Las causa de la variacién de la variable dos programada con relacién a la variable 2 alcanzada que pasé de 90,000 a 106,830 total de procedimientos diagnésticos
ambulatorios fue debido a que se tuvo la asistencia de los paclentes programados a su pr ¥ no hubo lacl por parte del area que otorga el
serviclo,

imi s diagnosticos
sz | Total de procedimientos diagn 90,000 106,830 16,830.0 1187

ambulatorios realizados x 100

de procedii di Ostil bu; fos que soliciten los médicos para sus pacientes.

Continuar con una buena programacion y atender todas las
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DEFINICION DEL INDICADDR ORIGINAL

¢ EXPLICACION DE VARIACIONES

{2) 1} {2711 X 100

VARIACION

El Indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 70.8 por clento en comparacién con la meta programada del 77.4 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 81.5 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color AMARILLO.
Porcentaje de procedimientos S1 hubo variacién en el indicador y 51 hubo varlacidn en variables.
terapéuticos ambulatorios de alta
F— especialidad realizados 77.4 70.8 66 915
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100 El indicador af cierre del periodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 80,897 procedimientos terapéuticos ambu!. ios realizad:
[
considerados de alta especialidad de un programado de 81,657 esto debido a que va se estdn realizando los procedimientos de manera programada y|
ordenada acorde a la previa cita al paciente para que acuda a su procedimento.
FFELTO : |
Numero de procedimientos terapéuticos
g | VAR®WBLE' |ambulatorios realizados considerados 81,657 80,897 -760.0 99.1 El efecto es positivo para las personas beneficiarias debido a que al inlclar la reapertura de consuitas increments el nitmero de procedimlentos terapéuticos
de alta especialidad por la institucién ambulatorlos y se logré atender a la mayorfa de que asupr
D A OF LA AB - a0 0 0D ARIABLE DOS PROGRAMADA

!

I Las causa de la variacion de la variable dos programada con relacién a la variable 2 alcanzada que paso de 105,500 a 114,247 total de pracedimientos terapéuticos

¥ jambulatorios fue debido a que se tuvo la asistencia de los pacientes programados a su pr y no hubo lacl por parte del drea que otorga ef

J‘ servicio.

Total de procedimientos terapéuticos
il ambulatorios realizados x 100 105,500 114,247 8,747.0 108.3 ACCIONES PARA REGULARIZACION (VERIFICABLES 0 AUD TABLES) EN €L CUMPLIMIENTO DE

Continuar con una buena programacién y atender todas las solicitudes de procedit ter; { los que sollciten los médicos para sus paclentes.
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4  DEFINICION DEL INDICADOR - delipriee

EXPLICACIDON DE VARIACIDNES

El Indicador al final del pertodo de evaluacion registré un alcanzado del 105.1 por ciento en comparacién con la meta programada del 100 por ciento,

representa un cumplimiento de la meta def 105.1 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color AMARILLO.

Eficacia en el otorgamiento de consulta Sl hubo variacién en el indicador y S1 hubo variacién en variables.

programada (preconsulta, primera vez,
subsecuente, urgencias o admisién

INDICADOR continua) 100.0 105.1 5.1 105.1
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X El indicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registrd un alcanzado de 217,822 consultas realizadas de un programado de 207,346 esto
100 debido a que a pesar de tener una programacién sustentada en la actividad del afio previo, la desreconversion del instituto y la reapertura de

actividades de Preconsulta y Consulta Externa produjo que aumentara el nimero de i di a j a las cifras pr demia. Se

Incluye teleconsultas y consultas telefénicas.
Namero de consultas realizadas

7| varissLE {preconsulta, primera vez, subsecuente, 207,346 217,822 10,476.0 105.1

- E e " El efects It i .
urgencias o admision commua) efecto es poslitivo para los paclentes porque se atendieron a todos agquellos que requlereon una consulta

LAVARIABLE 2'A

Numerc de consultas programadas
VARIABLEZ | (preconsulta, primera vez, subsecuente,

0.0 100.0 RAR Lk AEGULARIZACION (VERIFICABLES D AL L8IPLIMIENTD DE T
urgencias o admisién continua) x 100

Se realizara una reprogramacién de metas

dolosr en los anterlores periodos de reporte.

i )
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WERTRCION

META

= DEF

INDICADOR

INICION DEL INDICAD

Porcentaje de usuarios con percepcién
de
satisfaccion de la calidad de la atencion
médica hospitalaria recibida superior a
80 puntos porcentuales

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

88.0

ALCANZADD
[l

88.0

ABRSOLUTA
[} - a1

0.0

100.0

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 88 por ciento en comparacién con la meta programada del 88 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 100 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.

El indicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registro un alcanzado de 293 usuarios en atencién hospitalaria que manifestaron una
percepcién de satisfaccion de la calidad de la atencién por arriba del 88 % de un programado de 293, esto debido a que se han mantendio las
acciones de mejorar la comunicacién entre el personal de salud y el paciente y sus familiares, ademas se han establecido horarios para la aplicacién
de las encuestas.

B | VARMBLE!

Numero de usuarios en atencién
hospitalaria que manifestaron una
calificacién de percepcion de
satisfaccion de la calidad de la atencién
recibida superior a 80 puntos
porcentuales

293

0.0

100.0

VARIABLE 2

Total de usuarios en atencion
hospitalaria encuestados x 100

333

333

0.0

100.0

El efecto es posltivo para los usuarios, ya que se ha logrado una mejor captacién de usuarios al tener horarios establecidas para la aplicacién de la encuesta,
La capacitacién que ha recibido el personal que aplica las encuestas permite una mejor captacién y cumplimiento de la mata.

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

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGHILARIZACION (MERIFICABLES ¢ ALIDITABLES] EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

La meta se cumplio.
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— e — — NETA =
DEFINICION DEL INDICADOR this I ALCANZADO EXPLICACION DE VARIACIONES

(rd]

El indicador al final del periodo de evaluacién registré un del 87.2 por ciento en comparacién con la meta programada del 61.5 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 141.8 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color ROJO.

Porcentaje de expedientes clinicos SI hubo variacién en el indicador y Si hubo variacién en variables,

revisados aprobados conforme a la

INDICADOR NOMISSAI004 61.5 87.2 257 141.8

FORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X
100

El indicador al cierre del pertodo enero septiembre de 2023 registro un al do de 251 dientes clinicos revisados que cumplen con los criterios
de [a NOM SSA 004 de un programado de 155, esto debido a que el Comité del Expediente Clinico realiza mensualmente la revision del nimero
programado de expedientes con el fin de identificar omisiones o desviaciones a la NOM SSA 004 correspondiente.

4 Numero de expedientes clinicos ) ) _ _ )
VARIABLE ' |rayisados que cumplen con los criterios 155 251 96.0 161.9 El efecto es-puslslvu para los paclentes porgque se revisan un mayor ntimero de expedientes cllnlco‘s tlene ur.1 impacto poslt!vlo' en |a calldadd de la a_ten:lo’n,_va que
de la NOM SSA 004 favorece la identificacién de omisionas en el llenado que no cumplen con la NOM-004. El tener estdndares rigurosos de revisién favorece una atencion médica con

mayor calidad y seguirdad.

| AUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

Las causa de la varlaclén de la varlable dos programada con reiaclén a la varlable 2 alcanzada que pasé de 252 a 288 expedlentes revisados por el Comité del
expediente clinico Instituclonal fue debido a que la revislén de expedientes clinicos se lleva a cabo de manera exhaustiva, es declr, los miembros del Comité del
Expediente Clinico, revisan minusiosamente cada uno de los expedientes con una estricta evaluacion de 21 criterios establecidos en la misma norma.

Total de expedientes revisados por el
VARIABLE 2 Comité del expediente clinico 252 288 36.0 114.3
institucional x 100

ACCINNES PARA { NGRAR LA REGLILARIZACION IVERIFICARIES 0 ANINITARIESY EN £1 CHIMDEIMIENTO DE METAC

El Comité del Expedlente Clinico en su sesion del 14 de septiembre del presente afio, acordd que en los Gltimos 2 trimestres ya no se Iba a llevar a cabo la revisién
de expedientes cllnicos, a causa de otras actividades programadas que se relacionan con el Modelo de Evaluaclén del Expediente Clinico Integrado y de Calidad
{MECIC) cabe sefialar que la meta ya se cumpli.
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DEFINICION DEL INDICADOR DRIGINAL

RBSULLITA % " EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final del periodo de e 6n registré un do del 0 por ciento en comparacién con la meta programada del 0 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 0 por ciento, colocando el indicadar en un seméfora de color .

. PO . NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.
Porcentaje de auditorias clinicas

realizadas

INDICADOR 0.0 0.0 0.0 0.0

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

10! varasie Nurr'lero de auditorias clinicas o 0 0.0 0.0
Irealizadas

AS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMAD.

Nimero de auditorias clinicas
programadas x 100

VARIABLE 2 0.0 0.0
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Entldadiunldad:

"ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

NCG

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - SEPTIEMBRE 2023

INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

2023
Francisco
VILa

ALCANTADO
LF1]

WARIADIDN

LUTA e

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final de! periodo de e registrd un

del 85.8 por ciento en comparacién con la meta programada del 84.7 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 201.3 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,

El indicador al cierre de! perlodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 39,105 dias paciente de un programado de 38,615 esto debido a
que si bien se mantuvieron camas asignadas para pacientes con infeccioens respiratorias agudas, el resto de las camas tuvieron un movimiento
continuo, optimizando los procesos de atencion con el objetivo de disminuir los dfas de estancia hospitalaria de los pacientes.

El efecto es positivo para las personas beneficiarias porque se optimizan los procesos de atencion, la duracién de los internamientos fue menor. Por ellg, a pesar
de un mayor nimero de dias cama se logri cumplir con el porcentaje de neupacién hospitalaria programado.

Porcentaje de ocupacion hospitalaria
WPIEAROR | EORMULA: VARIABLET / VARIABLE2 X 84.7 &38 1 1013
100
Niimero de dias paciente durante el
VARBLE1 | periodo 38,615 39,105 490.0 101.3
[ N Nuamero de d!as cama durante el 45,591 45,591 0.0 100.0
periodo x 100

[ CAUSA DELAS VARIACIONES DELAVARIABLE 2 ALCANZ CONRESPECTO DE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

ACCIONES PAAA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES] EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

Se mantendran criterios muy bien definidos para hospitalizacion de pacientes, de tal manera que se optimicen los espacios y se implementen protocolos de
atencién que eviten ias prol d i no i a la condicién del paciente.
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PP; E023

Clave entldadiunidad:

Entidadiunidad:

"ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

INDICADOR

Promedio de dias estancia

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2

NCG

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS {MIR}

2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - SEPTIEMBRE 2023 Francisco
= VILA

INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICIGN SALVADOR ZUBIRAN

ERIIMNAL
ik

9.4

ALCANIADD

10.2

VARIACION
AUZQLUTA EXPLICACION DE VARIACIONES

[FAENOT] 2/1] X 100

El indicador al final de! periodo de e’ registrdé un del 10.2 por ciento en comparacién con la meta programada del 5.4 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 108.5 por ciento, colocando el indicader en un semaforo de colar AMARILLO.
S1 hubo variacién en el indicador y S hubo variacion en variables.

0.8 108.5

El indicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registro un alcanzado de 39,340 dias estancia de un programado de 36,300 esto debido a
que al reabrir hospitalizacién para pacientes con otros diagnésticos no covid, la variable 1 aumentd 8.4% de la meta programada, pero dicha
variacion no afectd la salud de la poblacién beneficiaria.

VARIABLE 1

Numero de dias estancia

36,300

39,340

3,040.0 108.4 El efecto es positivo para las personas beneficlarias porque se cuenta con la capacidad instalada y el ntimero de camas para reclbir a las personas beneficiarlas quel
L : } asl o requleren y la estancia hospitalaria no tuvo una variacién desfavorable, ef minimo Increments se debe a que llegaron paclentes con gravedad en la que su
estancia fue prolongada.

VARIABLE 2

Total de egresos hospitalarios

3 856

3,870

[CAUSA DE LASVARIACIONES DE'LA VARIABLE 2 ALCANZADA'CON RESPECTO DELA VARIABLEDOS PROGRAMADA

140 10023 | ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS

No se requieren acciones, ya que se ha normalizado la atencién de con las que normal requieren h
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PP: E023

Clavae entidacfunidad:

Entidad/unldad:

"ATENCION A LA SALUD"

Proporcion de consultas de primera vez
respecto a preconsultas

NCG

INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - SEPTIEMBRE 2023

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS {MIR)

2023

ALCAMEIADD

Francisco
VILA

EXPLICACION DE VARIACIONES

El indicador al final de! periodo de e

registré un al d

del 46.5 por ciento en comparacién con la meta programada del 53.8 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 86.4 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color ROJO.
S| hubo variacidn en el indicador y SI hubo variacion en variables.

El indicador al cierre del periodo enero septiembre de 2023 registré un alcanzado de 2,218 consultas de primera vez de un programado de 2,183 esto
debido a que |a entrada en vigor de la politica de gratuidad ha favorecido que sean referidos al Instituto pacientes sin seguridad social y que cumplen
con los criterios para ser atendidos en el [nstituto.

El efecto es positivo para las personas beneficiarias porque se tiene una proporcién de pacientes que son aceptados para su atencién en el Instituto.

INDICADOR 53.8 46.5 -7.3 86.4
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

13| varmsie Numero de consult?s de primera vez 2,183 2,218 35.0 101.6

i otorgadas en el periodo

§

varsLe2 | NUmero de preco'nsultas otorgadas en 4,058 4,768 716.0 117.5
el periodo x 100

CON RESPECTO BE LA VARIABLE DOS PROGRAMADA

Las causa de la varlaclén de la variable dos programada con relaclén a la varlable 2 alcanzada que paso de 2,634 a 3,073 fue debldo a que ef Instituto estd
r do sus actividades previas a la ia, y se han [i} los proc
acceder a aste servicio tienen liniamentos muy precisos.

y aunado a las polfticas de gratuidad dado que los criterios para

(VERIFICABLES U AUL

Aplicar los criterios institucianales para fa aceptacion de pacientes.




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

Y HOSPITALES DE ALTA ESRECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)
2023
EVALUACION DE CUMPLIMIENTQ DE METAS PERIODD ENERO - SEPTIEMBRE 2023 Francisco
Clave entldadiunidad: NCG '(-_ Vl LA.
Entidadiunldad: INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN L —
PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

¥ JARIACIEN -
DEFINICIOMN DEL INDICAROR DHIGINAL ALCANTADD ] EXPLICACION DE VARIACIONES
| = 1L 21 12/1) ¥ 100
El indicador al final del periodo de evaluacién registré un al do del 8.7 por ciento en comparacién con la meta programada del 8.6 por ciento,
representa un cumplimiento de la meta del 101.2 por ciento, colocando &l indicador en un seméaforo de color VERDE:AUNQUE EL INDICADOR ES
! VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.
NO hubo variacién en el indicador y S| hubo variacion en variables.
Tasa de infeccién nosocomial (por mil
dias de
s OR estancia hospitalaria) 86 87 01 1012
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X El indicador a-I cierre del perfodo enero septiembre de 2023 registro un alc.anzad'n de 344 episodios de infecciones nDSDstIB|es de u.n .p.rogramado de
1000 312 esto debido a que desde marzo se observé una tendencia a la alza de infacciones por Staphylococcus aureus no resistente a meticilina y, en el
segundo trimestre, una tendencia a la alza de casos de neumonia asociada a ventilacién mecanica para el tercer trimestre se presenté un nimero
‘ importante de infecciones de sitio quirtrgico y diarreas por Clostridioides difficile.
tk
Numero de episodios de infecciones
VARIRBLE ' |nosocomiales registrados en el periodo 312 344 32.0 110.3 i i T I . i "
‘ de reporte El efecto es negativo para los pacientes porque no se pudo disminuir el incremento de complicaciones y mortalidad de pacientes hospitalizados.
AUSA DE LAS VARIACIONES DE LA VARIABLE 2 ALCANZADA CON RESPELTO DE LA WARIARLE DOS PROGRAMADS
‘ | Las causa de Ja varlacién de la varlable dos programada con relaclon a la variakle 2 alcanzada que pasé de 36,300 a 39,340 dfas estancla fue debldo a que parece
existir en el perlodo una iaalaakadei i por us aureus y a ventilacié anica. En mayo se presentd un
niimero importante de infecciones por Enterobacter cloacae. En agosto se presentd una cantidad significativa de infecci por Klebst iae. Es notorio|
un aumento entre los meses de julio y agosto de infecciones de érganos y espacios ademis de diarreas por Clostridioides difficile.
vamanie, | Total de dias estancia en ef periodo de 36,300 38380 | 30800 108.4 ACCIONES PARA LOGRAR NTO DE METAS
ragortiix 1000
J Se han ajustado los ivos y procesos de vigilancia de acuerdo a gufas actualizadas. Se ha planificado el perfeccinamiento de protocolos de
prevencion especificas por tlpn de Infecclén. Se trabaja ademds para rob los s dei 1.
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