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

Ciave entidadiunidad

Entidad/unidad:

PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

Porcentaje de pacientes referidos por

inctitiininmac adiklinar da calud o loc
ingtitucicnec publicas ce salud a los

que se les apertura expediente clinico
INDICAGOR institucional

[ FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
| 100

|Numero de pacientes que han sido

| referidos por instituciones publicas de
varasie 1 | salud a los cuales se les apertura

|expediente clinico institucional en el

| periodo de evaluacion

|

W

| Total de pacientes a los cuales se les

|apertura expediente clinico en el
variAsit 2 | periodo de evaluacién
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EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

o ﬁu?ﬂﬁms NOMBRE DE LA ENTIDAD :

NBU

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

META VARIACION
ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA %

% EXPLICACION DE VARIACIONES
(1) (2) (2)- (1) {2/1) X 100

DEBIDOA: 173/

Elindicador 2l final del periodo de evaluacién registro un alcanzado del 41.9 por ciento en comparacion con la meta programada del 56.3 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 74.4 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color ROJO.
_m_ hubo variacion en elindicador y SI hubo variacidn en variables.

— S — e e ]

-14.4 74.4
7 DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA

MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES
| UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE
| SUSPENDIERON LAS CONSULTAS Y ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS Y DE HOSPITALIZACION.

” Jl RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/
| | |
3.802 1.908 1.894.0 50.2 | EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEI EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN

|EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION.

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DEMETAS 3/4/ =

6,759 | 4,552 -2,207.0 | 67.3 T— HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS

ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NAGIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE AL TA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

INGRESAR PERIDO DE REPORTE

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIC 2020

INGRESAR NOMBRE DE LA ENTIDAD !
|

Entidad/unidad HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA )
PP: E023 “"ATENCION A LA SALUD"™
e ___ R : S —— S
DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
e s R e ] L () 100

DEBIDOA: 1/4/

El indicador al final del periodo de evaluacidn registré un alcanzado del 88.9 por ciento en comparacién con la meta programada del 92.7 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 95.9 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:AUNQUE EL

|| _ ,

il " | “ _ |
, | _

W ! | INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.
Ll Porcentaie de earesos hospitalarios por| | i 4

| mejoria y curacion
INDICADOR

| NN huka sariacidn an al i €1 husha s an
} en- ol ind

icados.y S1hubo variacién en variables.

92.7 95.9 |

|
|
|
|
|
ﬁ DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA
,
|

FORMULA: VARIABLE1 [ VARIABLE2 X
100

MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI £5
UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE
| SUSPENDIERON LAS CONSULTAS ¥ ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION.

_ ‘ ] RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/ Sk i &

Numero de egresos hospitalarios por

91.0 | EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEI EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
mejoria y curacion

EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
| SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION.

VARIABLE 1 2,761 2,513 -248.0

| ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACIGON (VERIFICABLES O'AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4/

95.0 | EL HRAE} SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-18 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS
ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA,

—— e

i
vaRIABLE 2 Total de egresos hospitalarios 2,978 | 2,828 -150.0
|

|1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 0 EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROME TIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A
|LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION 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 COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASi COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES. i

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES AS| QUE LAS EXPLICACIONES 0 ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA
INSTITUCION Y 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 fver esquema légico del
Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA™ Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION.

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




COMISION COOROINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

e MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR) TN
_uzaxmm.-:vmzmuoomamvo_ﬂ.m 3 £ Mzm lenm.ufm

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

(LLLFS

», -~
Taant

=" |INGRESAR NOMBRE DE LA ENTIDAD |

Clave entidad!unidad L |
Entidad/unidad HOSPITAL REGIONAL DE AL TA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA —-1 .F
PP E023 “ATENCION A LA SALUD"
; ; PPN S | 3¢ SO S n S R .| 1T o] T s R s T e R e =
DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
{1) (2] ___(2)-) ___{(2/1)X100

DEBIDOA: 1/3/ e <

| L " o .
| | _m_ indicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 90.5 por ciento en comparacién con la meta programada del 90 por
| | _nmm:na‘ representa un cumplimiento de la meta del 100.6 por ciento, colocando el indicador en un seméaforo de color VERDE:SE LOGRO LA META.

dAia _ NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.

| satisfaccién de la calidad de Ia atencion | , _ ——— S ) a
meédica ambulatoria recibida superior a |

INDICADOR | 90.0 90.5 0.5 100.6 _

|
7 Porcentaje de usuarios con percepcion |
1
|
|
80 puntos porcentuales

| | SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO. CABE MENCIONAR QUE DERIVADO DE LA CONTINGENCIA SANITARIA CAUSADA POR EL COVID-19 SE

ﬂ . . _
,. ,m0xz_.,.__z>,<>m_>m_.m\<>m_>w_.mnx |SUSPENDIERON LA MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES UN CENTRO COVID POR
W W 100 LO CUAL FUE RECONVERTIDO.

|

|

3 ,
SR | e - - R |- ; g .
P | RIESGOS PARA LA ﬂn.u;ﬁaw- QuE Pﬁmzwm EL vsmmbgb O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/
|ambulatoria que manifestaron una |
VARIABLE 1 m“u_m:nn.un“n.u: ,u,w Unu_.nﬂnnnm_o.n-_._ didel _ 189 [ 190 1.0 100.5
|de satisfaccion de la calidad de la ) o
| atencién recibitia superior a 80 puntos | . CONSECUENCIAS INSTITUCIONALES O DANO A LA POBLACION (MAXIMO 5 RENGLONES)
| percentuales | | ﬂ
| s | T f e 1 1 . e
| | [ | .hﬁn_ouﬁmm PARA LOGRAR LA ﬁgﬂaz.mﬁm—ﬂmﬁhwﬁ O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE gm.wﬁu\ 4/
7 | Total de usuarios en atencién | |
|ambulatoria encuestados x 100 | |
W ARG | 210 | 210 , 0.0 | 100.0 EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS .
7 | | ” ﬁ ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA. {
, [ ﬂ




COMISION COORDINADORA O INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

¥ MOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESUL TADOS (MIR) s ,
[[NGRESAR PERIDO DE REPORTE F = HZ m M!HN& m
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020 ) T
Clave entidadiunidad WBU e = _H!ﬂﬂmm)w NOMBRE DE LA ENTIDAD
Enndadiunidad HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA
PP E023 “ATENCION A LA SALUD"

EXPLICACION DE VARIACIONES

~ VARIACION

DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA %
(1) {2) (2) - (1) {2/1) X 100

B DEBIDOA: 17 4/

| 1
[l 7 _ indicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 77.1 por ciento en comparacién con la meta programada del 86.1 por
| | | ciento, representa un cumplimiento de la meta del 89.5 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color ROJIO.
| | Porcentaje de sesiones de | Sl hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.
| renabilitacion especializadas realizadas | [ — - e — - —e -
| respecto al total realizado | ! |
| | 5 { 771 -9.0 . z
, oHoAnoR _ | 85:1 | ﬁ 245 DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA
| | FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X | MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES
| | 100 | | | UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE
ﬁ _ | ﬁ | SUSPENDIERON LAS CONSULTAS ¥ ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS Y DE HOSPITALIZACION. {
| | | | \. Iy
| |
, _ “ | , A
W 4 r | |
S ! 1 .
i | [ _ | RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/
7 | | {
| P z SRR | | | . .
” | ‘wanueces. |NOmera de sesiones de rehabliitacien | 5.992 7 2,690 , 33020 | 44.9 |EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAE!, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS LSUARIOS, SIN
LR | Womuon.n_.nnnmm realizadas ' | - | - | |EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
| ﬁ 7 | |SERVICIOS AMBULATORIOS Y DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION
| |
- ! | | ' .
i | | ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTD DE METAS 378/
| | |
| | [ | |
|
| | | ; b i |
| Total de sesiones de rehabilitacion |
|| vammee2 W el e AN 6,962 3,490 { -3,472.0 | 50.1 |EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS
. | _ | ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.
| | | | !
(| | | |
1=l 1 - . | - 1 | . -

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 © EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A
LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

| 2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION 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 COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASi COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES AS| QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA |
INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGUIARIZACION 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 logico del |
Ppj) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTCRGADA” ¥ ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS ¥ MEDIDAS DE CORRECCION

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




COMISION COOROINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

¥ HOSFITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

Ciave entidadinidad neu . =" TINGRESAR NOMBRE DE LA ENTIDAD
Entidadiunidad HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA . .
PP. E023 “ATENCION A LA SALUD"

VARIACION
DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA

1 il i2y. 1) i
(£ i A5G i5) A<

EXPLICACION DE VARIACIONES

1/ 4/

El indicador al final del periodo de evaluacién registro un alcanzado del 9.1 por ciento en comparacién con la meta programada del 73.4 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 94.1 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color AMARILLO.

SI hubo variacion en el indicador y 51 hubo variacion en variables.
Porcentaje de procedimientos

| diagnosticos de alta especialidad

|
|
|
|
|
_ WoicADOR | realizadas | 73.4 [ 69.1 4.3 94.1 W
_ ” | FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X | | | | PARA ESTE PERIODO SE REGISTRO UN AVANCE CON RESPECTO A LO PROGRAMADO, EN ESTE CONTEXTO ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE SE
| |
| | 100 | | | CREO EL LABORATORIO DE BIOLOGIA MOLECULAR AVALADO POR EL InDRE Y EN DONDE SE REALIZAN PRUEBAS PCR PARA DIAGNOSTICAR COVID
_ | | | |19 LAS CUALES HAN SIDO INTEGRADAS, ASI MISMO HUBO UN INCREMENTO EN PROCEDIMIENTOS DE DIAGNOSTICOS COMO POR EJEMPLO
_ | | TOMOGRAFIAS E ESTUDIOS DE IMAGEN DERIVADO DE LA ATENCION A PACIENTES COVID. «( 1 t
| | )
_ “ f | /
| 5 | | |
| I T | = 3 = 7 z
[ _ 7 | RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 3/
| | : = :
Numero de procedimientos | h |
O n_meown_QOm ambulatorios wwu.__nmn_om a3 | 5,481 | 768.0 , 116.3 |
| considerados de aita especialidad por la| | | . , )
S | CONSECUENCIAS INSTITUCIONALES O DANO A LA POBLACION (MAXIMO 5 RENGLONES)
institucion
| |
+ 4 T = - %
| | ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/4/
Total de procedimientos diagnosticos |
VARAREE | amBulstorios realizados | 6,421 , 7,935 1,514.0 | 1236 | EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO £L IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS
| ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA

-



COMISION COORDINAGORA OE INSTITUTOS NAGIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIC 2020

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

| [RESAR peRio oe RepoRTE | ~INSHAE

iy,

Clave entidadiunidad nEu

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

Entidad/unidad

0 -~
— S LIS

el ‘T:mnm,in NOMBRE DE LA ENTIDAD

PP. E023 “ATENCION A LA SALUD™

VARIACION
ABSOLUTA

"7y
Nep = A=d

ORIGINAL ALCANZADO

(54 7

Porcentaje de procedimientos | |
| terapéuticos ambulatorios de alta | |

especialidad realizados 85.8 86.1 0.3 |

INDICADOR

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X
100

Numero de procedimientos terapéuticos

| vaRABLE 1 ambulatorios realizados considerados | 15,158 | 20,436 5,278.0 |
Tu alta especialidad por la institucion | | |
, |
|
| | |
_ _ : = g, &
| | | | |
| W N o _ h |
N Sv— Total de vq.onon._.:._n:num terapéuticos 17,670 23,745 , 6,075.0 ,
,u..:u_.:u..o:Ow realizados x 100 | ”
| |
_ |

| 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 A

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

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

%

271y Y 100
2/ 1 X 100

100.3

134.8

134.4

_ 3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASI COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES. |

EXPLICACION DE VARIACIONES

DEBIDGA: 1/4/

mm indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 86.1 por ciento en comparacién con la meta programada del 85.8 por
| ciento, representa un cumplimiento de la meta del 100.3 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:AUNQUE EL

| INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.

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

| PARA ESTE PERIODO SE REGISTRO UN AVANCE CON RESPECTO A LO PROGRAMADO, EN ESTE CONTEXTO ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE
|HUBO UN INCREMENTO EN PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS COMO POR EJEMPLO DEL SERVICIO DE INHALOTERAPIA DERIVADO DE LA
|ATENCION A PACIENTES COVID. ASI MISMO SE CONTINUO OTORGANDO ATENCION EN SERVICOS PRIMORDIALES COMO QUIMICTERAPIA,
RADIOTERAPIA Y HEMODIALISIS EN DONDE INCLUSO HUBIERON ALGUNOS INCREMENTOS, POR MENCIONAR ALGUNOS DE LOS 2\
PROCEDIMIENTOS. A\

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/

CONSECUENCIAS INSTITUCIONALES O DANO A LA POBLACION (MAXIMO 5 RENGLONES)

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPUMIENTO DE SIETAS 3/ 4/

EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS )
ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA. (

N

|
& LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES AS| QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA

| INSTITUCION ¥ MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVG 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 logica del

| Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS. RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION. |

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



COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

O i s MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR) B are,
\szn.mmhn PERIDO DE REPORTE @ - M z m M.M ‘MW. m

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

aaa®

" [INGRESAR NOMBRE DE LA ENTIDAD

Clave entidadiunidad By -

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

Entidadiunidad

PP. E023 “ATENCION A LA SALUD™

EXPLICACION DE VARIACIONES

. VARIACION
de ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA %
pn {1) {2) {2 - 1) {2/1) X 100

DEBIDOA: 1/4/

|

| El indicador al final del periodo de evaluacion registrd un alcanzado del 53.5 por ciento en comparacion con la meta programada del 89.6 por
| ciento. representa un cumolimiento de la meta del 59.7 por ciento. colocando el indicador en un semafara de color ROIO

|
Eficacia en el otorgamiento de consulta | ﬁ
|
,
|
|
|

| | |51 hube variacién en el indicador y 51 hubo variacion en variables.
programada (preconsulta, primera vez, | |
subsecuentes, urgencias o admisién | i e S
INDICADOR continua) 89.6 535 -36.1 59.7 |
I _ | DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLEZ X | | | MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES
100 | | | | UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE
| ” i _ | SUSPENDIERON LAS CONSULTAS ¥ ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION.
1
| Ay
, | _ _ AV \
| | | !
— —_— — T 1 - : i
| 4 | [ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O'LA INSTITUCIGN ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 8/ |
| , ,
|
'Numero de consultas realizadas |
. | (preconsulta, primera vez, | 42.128 | 25,122 _17.006.0 | 59.6 EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEI, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
subsecuentes, urgencias o admision | ’ | ’ | ’ EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS

ﬂO:ﬁ:Cﬂu | SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4/

|NGmero de consultas programadas

_ mancam:_r.-z:.e—m(.au ” ‘ ‘ .
_,éx.»a;... .=u n. u 4.0un_.=.w.o: aq‘oaa S..os a.c :B.o ::xz_ao:n:ozoo.:n»n_ozcmsz_:.pmapoom_..gupﬂoocmznoq_c‘s.._:mgmmmz;oo.:ogfz_n_ozc?»gmz:»S...
fsin |subsecuentes, urgencias el ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.
(S | continua) |

|




COMISION CODRDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DF AL TA ESPECIALIDAD

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

[ __znnmm...a PERIDO DE REPORTE 7

£ =i
EVAILUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

wau e ﬁ.anwmm’x NOMBRE DE LA ENTIDAD |

Clave entidadiunidad

Entidadiunidad HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

PP: EDZ3

“ATENCION A LA SALUD™

META ~ VARIACION

| de (1) @2)

ORIGINAL ALCANZADO

ABSOLUTA
(2} -(1)

{2/1)

%

%
X 100

EXPLICACION DE VARIACIONES

|
7 | Po taied L stloecon BerteaciEn:] | _ mm indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 90 por ciento en comparacién con la meta programada del 90 por
| FERIRIN S HOMREY P P! I _ |ciento, representa un cumplimiento de la meta del 100 oor ciento. colocando el indicador en un semaforo de color VFRDE:SF LOGRO LA META.
| | ) = _uu. v | | NO hubo variacion en el indicador y NO hubo variacién en variables.
_ | satisfaccion de la calidad de la atencion |
| médi i i ibida superior a | S m————— - S o T =
| wocaor: | meédica hospitalaria recibida sup 90.0 | 90.0 | 0.0 100.0
| | 80 puntos porcentuales | | 1 ,
| |
| | W | | ,
| FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X | | \ _ SE CUMPUIO CON LO vzommbgbcc. CABE MENCIONAR QUE DERIVADO DE LA CONTINGENCIA SANITARIA CAUSADA POR EL COVID-19 SE
_ 100 | | [ SUSPENDIERON LA MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES UN CENTRO COVID POR
| | | | [ |LO CUAL FUE RECONVERTIDO.
2| | | | { |
[t | | W _ h\\\(
b |
" i . : | ] "
| & | 7 [ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/
Numero de usuarios en atencion _
hospitalaria que manifestaron una 7
wsmane + | calificacion de percepcion de o 189 | 189 7 0.0 | 100.0 N UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEI, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
fmn_ faccion de la calidad de la atencion | | MBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS |
recibida superior a 80 puntos i 7 SERVICIOS AMBULATORIOS Y DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION. “
porcentuales | | | r
- '
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4/
Total de usuarios en atencion | [
veRinBE 2 | hospitalaria encuestados 210 210 0.0 | 100.0 EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIG NUEVAMENTE A LAS
W | | ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA. )
]
|
|
|
o - i s . |
1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 0 EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A
LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.
2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

31 ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASI COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4 LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES AS/ QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA
INSTITUCION ¥ MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDC POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA " EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema logico dei
Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION. |
ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.




COMISION COORDINADGRA DE [NSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

Clave entidad/unidad

Enticadiunidad

PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR

Porcentaje de expedientes clinicos
revisados aprobados conforme a la

de la NOM SSA 004

|

m W NOM SSA 004

_ INDICADOR |

[ | FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X

7 . 100

|

_ |

_ _

1L | ) .
_

| Numero de expedientes clinicos
VARIABLE 1 __‘n_..mmmnow que cumplen con los criterios

|
|

| Total de expedientes revisados por el
vanasLe 2 | Comité del expediente clinico
|institucional
|

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

-

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

£
TR

N

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

.‘_Hznnm».ﬁ NOMBRE DE LA ENTIDAD

————META — ==UARIACION = e =i ______________________________

ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
f1) {2) {2) - (1) {2/1) X 100

|Elindicador al final del periodo de evaluacién registrd un alcanzado del 83.3 por ciento en comparacién con la meta programada del 83.3 por
ientn_renresenta un cumnlimienta de la meta del 100 nor rientn,_colocandn el indicador en un semifarn de colar VERDE-SE | (WGRA 1A META
NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.

833 833 0.0 100.0

SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO. CABE MENCIONAR QUE DERIVADO DE LA CONTINGENCIA SANITARIA CAUSADA POR EL COVID-19 SE
SUSPENDIERON LA MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES UN CENTRO COVID POR
|LO CUAL FUE RECONVERTIDO.

w | i , @\\H.\

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCIGON ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/

|

100 ! 100 0.0 100.0 | EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEL, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN

| | EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA Y SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
| | SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION,

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ 4/

120 120 0.0 100.0 EL HRAE| SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS

ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

e B MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MiR) RELT
\ﬁzmzmﬂs PERIDO DE REPORTE ..m Z. m MIH Nyr m
—

o EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020 g at®
N

c23 ‘Tﬂmg NOMBRE DE LA ENTIDAD

L

Clave entidadtunidad N8 o
Entidadiunidad. HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA o = =
PP: E023 “ATENCION A LA SALUD"

S e Wi gt e s METRGS o) VARIACION

DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO »wwwﬁﬁp

ﬁ
m 7 | El indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 0 por ciento en comparacién con la meta programada del 0 por ciento,
| ! ! I | renresenta un rumnlimientn de la meta dal 0 por cientn_calocanda el indicadar a0 1n samaforn da ealar
_ _ Porcsntaje de auditorias clinicas _ T i NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacién en variables.
[ realizadas | , i i —— —_— - [ .
INDICAOOR | | 0.0 7 0.0 | 0.0 0.0 |
| | FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X | |
_ 100 |
|
| | |
i |
|
[ |
W 10/ | B - | T T
W
vamirsie | Namero de auditorias clinicas realizadas 0 0 | 0.0 0.0
7 | CONSECUENCIAS INSTITUCIONALES O DANO A LA POBLACION (MAXIMO 5 RENGLONES)
[ , h
| |
|
| | ,
| ! == = ST ! t " . .
_ r , ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O bﬂﬂﬂgw EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/4/
| |
_ | |
vaean . Numero de auditorias clinicas o b | o .6 ,
| programadas x 100 | . . |(MAXIMO 5 RENGLONES)
| ..
| | A

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 0 EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A N
LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

”

| 2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION 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 COMPROME TIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCAMZADA Y PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASI QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA |
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 logico del
| Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION |
| ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.




COMISION COORDINACORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

¥ HOSFITALES DE ALTA ESPECIALIGAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR) IRTI ~
\ _.znnnm»a PERTDO DE REPORTE W z. W m My, .m

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

_.— | INGRESAR NOMBRE DE LA ENTIDAD |

Clave entid |

Entidadfunidad HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

NBU

PP ED21 "ATENCION A LA SALUD"

DEFINICION DEL INDICADOR oaw_zﬁ

ALCANZADO ABSOLUTA

7 |
B
a8l ﬁ ﬁ
| ] I cp > e .
| 2 sz = = | | S1 hub: el d | hubo variacion en bles.
v | 7 Porcentaje de ocupacion hospitalaria | Sthubolwsriaciin an'slindicadorythulo variad yaranes
Il i |
| wocapor | _. { 91.3 815 9.8 , 893 . - S ===
[ | FORMULA: VARIABLE / VARIABLEZ X | r
W4 100 | DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA
e 7 | MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAE ES
| | |UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE
7 _ | | | SUSPENDIERON LAS CONSULTAS Y ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION. m A\
| | | :
(11 | | RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/
] 1 | |
| | |
| Numero de dias paciente durante el | . . .
_ VARIABLE 1 _ eriodo . _ 16,620 15,097 | -1,523.0 90.8 EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEI, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
| , |P | 4 . o : EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
7 | | SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI DTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIG A LA POBLACION.
| |
ﬁ . | | ACCIONES PARA LOGRAR LA nmncwha—wbnﬁz .c.ma_.«..nbwwmm O AUDITABLES) EN EL nmggﬁg METAS 3/ 4/
| _ |
Numero de dias cama durante el | | ) ) .
il | 18,200 18,517 317.0 101.7 | EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS C
per _ ! | ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA. p \
_ | |
| | |
_ _ . . I N m L _
[
\
N

—



COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR) o
INGRESAR PERIDO DE REPORTE H Z m m > m”

—
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - JUNIO 2020

AL

- -
Taan®

Glave entidadiunidad s ) -~ [INGRESAR NOMBRE DE LAENTIDAD |
o L
Entidad/unidad 'HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA
PP E023 “ATENCION A LA SALUD"

e G META VARIACION

| de DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES

& .y - Y 1 My Inn
L {1} {2) (25 - {1} {2/11x 100

Elindicador al final del periodo de evaluacién registré un promedio de 5 en comparacidn con la meta programada de 5.5, representa un
cumplimiento de la meta del 90.9 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color AMARILLO.
Sl hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.

Promedio de dias estancia | | 7
INDICADOR W

5.5 5.0

DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPLIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA
MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES
| | UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE

| | SUSPENDIERON LAS CONSULTAS ¥ ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION. o A\ C.%

|
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 |
[

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION.

Numero de dias estancia

|

| |

| VARIABLE 1 _ 16,450 14,011 | 2.439.0 85.2 EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEL, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
|

| EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA Y SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION.

| ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL EUMPLIMIENTO DEMETAS 3/ 4/

vamaae» | Total de egresos hospitalarios

|

| " "

| 2,978 2,828 -150.0 95.0 EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS
ﬁ ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.

S| E— NS

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 0 EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES
|LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

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

31 ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROME TIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASI COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASI QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA
INSTITUCION Y 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 légico del
Ppj ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA™ Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS ¥ MEDIDAS DE CORRECCION
ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
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INDICADOR

VARIABLE 1

VARIABLE 2

DEFINICION DEL INDICADOR

Proporcién de consultas de primera vez |
respecto a preconsultas |

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X |
100 |

Numero de consultas de primera vez |
otorgadas en el periodo

| ‘ |
| _

|
Numero de preconsultas otorgadas en
el periodo

G META S b
ALCANZADO
{2)

~ VARIACION
ABSOLUTA %
{2) - (1)

ORIGINAL
1]

_
|
|
|
_ w
94.2 [ 97.2 _ 3.0 | 103.2
[
|
|
[
|
_ _
| |
[ [
f
|
[
7,055 _ 1,552 -5,503.0 220
|
{ [
. L s -
_ ,
_ W
|
7,488 1,596 -5,892.0 , 7.3
|

{2/1) X 100

| indicador al final del periodo de evaluacién registré un alcanzado del 97.2 por ciento en comparacién con la meta programada del 94.2 por
| ciento, representa un cumplimiento de la meta del 103.2 por ciento, colocando el indicador en un seméforo de color VERDE:AUNQUE EL

| INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.

NO hubo variacion en el indicador y SI hubo variacidn en variables.

WUmw_UO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 NO SE CUMPULIO CON LO PROGRAMADO, OCASIONANDO QUE SE SUSPENDIERON LA
|MAYORIA DE LOS SERVICIOS QUE EL HRAEI OTORGA DADA LA ALTA CONTAGIOSIDAD DEL VIRUS. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES
WCZ CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO. EL PROCESO DE RECONVERSION INICIO EN EL MES DE MARZO MISMA FECHA EN QUE SE

| SUSPENDIERON LAS CONSULTAS Y ALGUNOS OTROS SERVICIOS AMBULATORIOS Y DE HOSPITALIZACION.

| Q\,%

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/

”mZ UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAEI, EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DF LOS
SERVICIOS AMBULATORIOS ¥ DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION.

.
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION

| EL HRAEI SOLICITO MODIHCACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS
| ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.
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-
Traaat

Clave entidadiunidad e =
Entidadiunidad HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA
PP: EO023 “ATENCION A LA SALUD™

— META § g VARIACION

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

| | iento, ..muimm:,n un cumplimiento de la meta del 101.1 por ciento, no_nnu.._no el indicador en un semaforo de color VERDE:. >c2DCm EL
, | , |INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.

_ 7 ” , , _ nZ—u Jevu(u:wn_m:m_:m_::mqnwnﬁ=<m_—_:_uu:.m:mn.n:m::u:m_u_mﬁ

,

,

_ Tasa de infeccion nosocomial (por mil
| dias de

estancia hospitalaria)

| reporte | | ACTIVIDADES EN CUANTO EL SEMAFORO DE CONTINGENCIA LO PERMITA.

|
| |
| W _ |
|
| NOIGADOR | W 9.5 9.6 0.1 101.1
_ f _ _
| { |
| > 1 1 = i i
| | _ FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X | _ DEBIDO A LA CONTIGENCIA SANITARIA POR COVID-19 HUBO UNA u_m_s_zc,n_.uz DE LAS INFECCIONES NOSOCOMIALES ASi COMO DE DIAS
o 1000 | _ _ ESTANCIA. LA APLICACION ESTRICTA DE MEDIDAS DE SEGURIDAD HA INFLUIDO DE FORMA POSITIVA EN LA DISMINUCION DE LAS INFECCIONES
| | | | | NOSOCOMIALES. ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE EL HRAEI ES UN CENTRO COVID POR LO CUAL FUE RECONVERTIDO DESDE EL MES DE
| | | | IMARZO.
14
| |
| | | |
| [ | ” RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACIGN 2/ 4/
| | Numero de episodios de infecciones | 7 | | P 9
vaRABE | | nosocomiales registrados en el periodo 157 | 134 230 f 85.4 |EN UN ESTADO DE OPERACION NORMAL DE ACTIVIDADES DEL HRAE), EL RIESGO SERIA NO OTORGAR UNA ATENCION OPORTUNA A LOS USUARIOS, SIN
|gairaions | | | | EMBARGO, DADA LA CONTINGENCIA ¥ SIGUIENDO LAS POLITICAS ESTABLECIDAS A NIVEL FEDERAL EL NO REALIZAR LA SUSPENSION DE LA MAYORIA DE LOS
| | P | I | SERVICIOS AMBULATORIOS Y DE HOSPITALIZACION QUE EL HRAEI OTORGA HUBIERA PUESTO EN RIESGO DE CONTAGIO A LA POBLACION.
| | | | |
f —+ : : t i T ans :
| | 4 ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/ &,
_ | ” _
| |
Tot dias estancia en el periodo de | | | R
_ VARIABLE 2 Aldedias ! P 16,450 | 14,011 | -2,439.0 , 85.2 | EL HRAEI SOLICITO MODIFICACION DE LAS METAS DADO EL IMPACTO QUE EL COVID-19 HA REPRESENTADO. SE DARA INICIO NUEVAMENTE A LAS
|

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTOQ 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 A
LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROME TIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION 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 COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMP) O DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASI QUE LAS EXPLICACIONES 0 ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA
INSTITUCION ¥ MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE DEGERAN|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 logico del
Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA™ Y ES EN EL MIS ONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION.

ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOT DIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
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