COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

SALUD
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMERE 2021

Clave entidad/unidad NBU
Entidad/unidad: HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

PP. EQ10 "FORMACION Y CPACITACION DE RECURSOS HUMANCS PARA LA SALUD"

VARIACION
ORIGINAL ABSOLUTA %
¢ { TN 12) | (2)-11) | {2/1)x 100

7 DEFINICION DEL INDICADOR

{
! \ ;
| Elindicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 90.9 por ciento en comparacion con la meta programada del 83.3
| ‘ por ciento, representa un cumplimiento de la meta del 109.1 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color AMARILLO.
| | ; 51 hubo variacién en el indicador y S| hubo variacién en variables.
{ | Eficacia en la formacién de meédicos ! | { e = = " = . e
| INDICADOR | especialistas | 833 | 90.9 76 | 1001
| FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLEZ2 X 100 | i
| | |
1 | lAI cierre del periodo de los 22 inscritos un total de 20 concluyeron sus estudios de posgrado clinico con lo que se supera la meta con una
|variacion absoluta de 7.6. Los 2 médicos que se dieron de baja fueron por motivos personales no por causas atribuibles al Hospital.
|
. ! =
4 |
| |
Numero de médicos especialistas en ‘
snwseir . fOrmacion de la misma cohorte que 2 - | o 1000
. obtienen constancia de conclusion de | g i EL RIESGO DE NO APOYAR EN LA FORMACION DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD, LIMITARIA LAS CAPACIDADES DE LA ATENCION QUE SE LE BRINDA A
‘estudios de posgrado clinico i LA POMAGON,
|
it | I +
| |
| . ( |
| Numero de medicos especialistas en | |
| _formacion de la misma cohorte inscritos a | |
i N SO posgrado clinico 24 | 22 -2.0 SLT | DAR SEGUIMIENTO A LOS PROGRAMAS ACADEMICOS EMITIDOS POR LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS QUE OTORGAN LOS AVALES FORTALECIENDOLO.
| I | | | | CON LAS ACTIVIDADES QUE SE REALIZAN EN EL HOSPITAL A TRAVES DE LOS PROGRAMAS OPERATIVOS ¥ APOYOS A LOS RESIDENTES
| | | | | |
| | i |
| |




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADQOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERICDO ENERO - DICIEMBRE 2021

SMETAT . VARIACION: | Fpdie T
ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA

%
| i {2/1) X 100
: l pEsibo A 14/ T
l i | i | Elindicador al final del periodo de evaluacién registrd un alcanzado del 96 por ciento en idn con la meta prog| da del 92 por
i [ |ciemo, representa un cumplimiento de la meta del 104.3 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:SE LOGRO LA
| I | | META.
|

5 > = fra 2 | {NO hubo variacién en el indicador y NO hubo variacion en variables.
Eficiencia terminal de especializaciones no

clinicas, maestrias y doctorados I 92.0 | %60 | 4.0 | {5 — e . . I I

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 ‘ |

INDICADOR |

‘ EAI cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 se logro lo establecido, con 4 puntos porcentuales adicionales

|
¥ | T ! T = | = T -

. } ! | 1| RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCIGN ASOCIADOS A LA VARIACION 2/47"

Nimero de profesionales de

‘especiahzacinnes no clinicas, maestrias y

vammalt 1 doctorados de la misma coherte con | 23 24 1.0 | 104.3  £L RIESGO DE NO APOYAR EN LA FORMACION DE LOS PROFESIDNALES DE LA SALUD, LIMITARIA LAS CAPACIDADES DE LA ATENCION QUE SELE BRINDA A
constancia de terminacién ! | i | LA POBLACION.
|
| |
| |
| | | ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS 3/4/
|
|Total de profesionales de i
Jamace - @SPecializaciones no clinicas, maestrias y 2% | |
|

25 i 0.0 ‘ 100.0 DAR SEGUIMIENTO A LOS PROGRAMAS ACADEMCIOS ESTABLECIDOS PARA EL DESARROLLO DE LOS CURSOS POR LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS QUE

|
| 1 A .

|doc! orte
| 'do toradosimscritos en lamizmacol | AVALAN LA SEDE ¥ FORTALECIENDOLO CON LAS ACTIVIDADES QUE SE REALIZAN EN EL HOSPITAL.

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS DBTENIDOS 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

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 ¥ PROGRAMADA, ASI COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

# 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 ALA
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 ATENCJﬂM_JMBUL‘TGR" 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
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADGCS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMBRE 2021

- META; L VARIACION =

i NEazAn P % : EXPLICACION DE VARIACIONES

(2/1) X100

‘ Elindicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 97.5 por ciento en comparacion con la meta programada del 93.3
por ciento, representa un cumplimiento de la meta del 104.5 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE.AUNQUE EL
| INDICADOR E5 VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.
NO hubo variacién en el indicador y SI hubo variacién en variables.

1
|
|
i
| | |
‘ Porcentaje de profesionales de la salud que | ‘ | ‘ = | = N e e e e ST
| i 4 | 1
cacion continua |
| woncanea| concluyeron cursos de edu n 933 975 \ 4.2 ] 1045
; | | |
= BLE2 X 100 = n 5 - S
| | FORMULA: VARIABLE1 / VARIA | | |AE cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 de los 510 profesionales de la Salud programados que se inscribirian a los cursos de
I | | | | educacion continua, se inscribieron 774, esto debido a la disponibilidad de plataformas virtuales y a las etapas en las que hubo baja de
| | | | casos de COVID-19 y semaforizacion en verde. Oe los 774 que realmente se inscribieron recibieron constancia 755 por lo que se supero el
|
! ‘ | | 193.3 programado al alcanzar 97.5, 4-2 puntos porcentuales mas.
| |
| ] 1 |
| |
— 1 | A
6 | I
| | i
|Numero de profesionales de la salud que | |
irecibieron coEtandiatiecanclusiondelos ‘ ‘EI. NO LLEVAR A CABO LOS CURSOS DE EDUCACION CONTINUA OCASIONARIA QUE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD NO SE ACTUALICEN ¥ NO CUENTEN
% 8 : = | | L
VARIABLE 1 | 279.0 | . 7
't eursos de educacion continua impartida | 476 735 ‘ 1586 | o LaS HABILIDADES.HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA APLICARLAS EN 5US RESPECTIVAS AREAS Y QUE REDUNDEN EN UNA MENOR EFICIENCIA Y
(por la institucion | | |EFICACIA. QUE SE VEA REFLEIADA EN LA ATENCION A LOS USUARIOS.

Numero de profesionales de la salud
inscritos a los cursos de educacion | !
VARIABLE 2l continua realizados por la institucion 510 774 | 264.0 | 151.8
durante el periodo repertado

SE ESTARAN CONSIDERANDO ACCIONES PARA ATENDER EVENTOS IMPREVISTOS QUE PUEDAN SURGIR COMO UNA NUEVA OLEADA DE CASOS DE COVID
19, DE TAL MANERA QUE EL IMPACTO NEGATIVO QUE PUEDIESE OCASIONAR SEA EL MENOR POSIBLE QUE INCIDAN EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS
PROGRAMADAS.




COMISION COORDINADGRA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERQ - DICIEMBRE 2021

E)(PI.ICACION DE VARIACIONE:

i META I  VARIACION .,
ALCANZADO ABSOLUTA B
12) 1 @) | (2/1)X100

ORIGINAL

| | |ciento, representa un cumplimiento de la meta del 111.1 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color ROJO.
| | S hubo variacion en el indicador y 51 hubo variacién en variables,

Porcentaje de cursos de formacion con | | |

 [— percepcion de calidad satisfactoria 500 | 100.0 | 100 | 111

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 | | En el periodo a reportar enero-diciembre de 2021, se aperturaron 4 cursos con el aval de la UNAM, el IPN ¥ la Universidad auténoma del
| | | Estado de Hidalgo, ademas se conté can un némero adicinalde de plazas de residentes por parte de la DGCES razdn por 1a cual se supera el
| | | Itotal de cursos que se habian programada.

| El porcentaje de cursos de farmacion con percepcion de calidad satisfactoria fue mejor al esti puesse ha ido el ¢
| | de los programas establecidos por las instituciones académicas y ios operativos del hospital.
| |

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 278/ =

|

Numero de cursos de formacion de

| posgrado impartidos con promedio de |
|vamanie 1| calificacion de percepcion de calidad por | 9 ‘ 13 4.0 144.4 | EL RIESGO DE NO APOYAR EN LA FORMACION DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD, LIMITARIA LAS CAPACIDADES DE LA ATENCION, SE MAN TENDRIA LA

| parte de ios médicos en formacion superior | DISTRIBUCION INADECUADA DE ESPECIALISTAS NECESARIOS PARA LAS NECESIDADES DE SALUD QUE SE LE BRINDA A LA POBLACION.
a 80 puntos |
1T T

‘ ] ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION

i
iTntaI de cursos de formacion de posgrado |
.. . para medicos en formacion impartidos en 10

E | o peréodo | 13 3.0 130.0 DAR SEGUIMIENTO A LOS PROGRAMAS ACADEMCIOS FSTABLECIDOS PARA EL DESARROLLO DE LOS CURSOS POR LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS Que

| AVALAN LA SEDE ¥ FORTALECIENDOLO CON LAS ACTIVIDADES QUE SE REALIZAN EN EL HOSPITAL.

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
2 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 ¥ 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 ALA
POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJIETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA” FL OBJETIVOG 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 CQORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

SALUD A
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMBRE 2021 O.?..I.
ARIACIO
. D OND DICADOR RIGINA ANZADO ABSOLUTA % P ACION D ARIACIO
() | 12) | 12)- (1) | ryxio0
1 | | | DEBIDO A
I | 1 |
i I ' |Elindicador al final del periodo de evaluacién registr6 un alcanzado del 100 por ciento en comparacion con la meta programada del 100 por
| | | |ciento, representa un cumplimiento de la meta del 100 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:SE LOGRO LA
| ( META.
| Porcentaje de cursos de especializacion no | ‘NO hubo variacion en el indicador y NO hubo variacién en variables.
| clinicas, maestrias y doctorados con | | —_—— — - — — —
INDIGADOR | percepcion | 100.0 100.0 0.0 1000 |
| de calidad satisfactoria |
- FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 | Alcierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021, no se presenta variaciones en el porcentaje de cursos de formacion no clinicas con
| } percepcion de calidad satisfactoria dado que se ha mantenido la calidad de cada uno de los programas establecidos por las instituciones
| | académicas asi como del hospital.
!
| |
|
|
8 | . L. ;
|Numero de cursos de especializacion no | |
Leling stria y doctorado i idos )
Vmecmm&mi,dylf i :mmo 1 | 1 0.0 100.0 L RIESGO DE NO APOYAR EN LA FORMACION DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD, £5 LA UMITACION DE LAS CAPACIDADES DE LA ATENCION QUE S
|fen promeaio; de.caiEacion ae | | PODRIA BRINDAR A LA POBLACION
|percepcion de calidad superior a 80 puntos | |
| | |
| | | | |
| | } } t ;
i | | 1
Total de cursos de especializacién no | | | 1
i i i & | |
uamuie o SHINICA, maostiia .y doctarado inpartidos.en ! 1 1 0.0 100.0 DAR SEGUIMIENTO A LOS PROGRAMAS ACADEMCIOS ESTABLECIDOS PARA EL DESARROLLO DE LOS CURSOS POR LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS QUE

| el periodo

AVALAN LA SEDE Y FORTALECENDOLO CON LAS ACTIVIDADES QUE SE REALIZAN EN EL HOSPITAL,




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE ME TAS PERICDO ENERO - DICIEMBRE 2021
TR — ” ' o R

DEFINICION DEL INDICADOR

ORIGINAL

%
12/1) X 100

Elindicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 100 por ciento en comparacion con la meta programada del 100 por
!cien\n, representa un cumplimiento de la meta del 100 por tiento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:SE LOGRO LA
|META.

) 5 _— | | NO hubo variacion en el indicador y NO hubo variacion en variables.
Eficacia en la imparticion de cursos | | < == = -

Jisimanesal de educacion continua 1000 100.0 | 0.0 100.0

| | FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

| | | | Al cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 se logro cumplir la meta al realizar los 17 cursos programados.

Nuomero de cursos de educacion continua 17 17 0.0 100.0

|ELNO LLEVAR A CABO LOS CURSOS DE EDUCACION CONTINUA OCASIONARIA QUE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD NO SE ACTUALICEN ¥ CUENTEN
impartidos por la institucion en el periodo | CON LAS HABILIDADES-HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA APLICARLAS EN SUS RESPECTIVAS AREAS ¥ QUE REDUNDEN EN UNA EFICIENCIA Y EFICACIA
i | UIMITADA QUE SE VERIA REFLEIADA EN LA ATENCION A LOS USUARIOS.

VARIABLE 1

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

0.0 ; 100.0 :S[ ESTARAN COMSIDERANDO ACCIONES PARA ATENDER EVENTOS IMPREVISTOS QUE PUEDAN SURGIR COMO UNA NUEVA OLEADA DE CASDS DE COVID
: | h |19, DE TAL MANERA QUE EL IMPACTO NEGATIVO QUE PUEDIESE OCASIONAR SEA FL MENOR POSIBLE QUE INCIDAN EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS.

| PROGRAMADAS.
| 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 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 T CUANDO SE 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 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 © 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 DBJETIVO DEL PROGRAMA
ASOCIADO (ver esquema Iégico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA™ ¥ ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION,

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
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS [MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIE

TO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMBRE 2021

: VARIACION
ABSOLUTA
(2

EXPLICACION DE VARIACIONES

~ META

ORIGINAL ALCANZADO %

(2/1) % 100

‘ i DEFINICION DEL INDICADOR

sewo0n: 14/

| Elindicador al final del periodo de evaluacion registrd un alcanzado del 79.7 por ciento en comparacién con la meta programada del 80 por
| ciento, representa un cumplimiento de la meta del 99.6 por ciento, colocando el indicador en un semaforo de color VERDE:AUNQUE EL
INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.

|ND hubo variacién en el indicador y 51 hubo variacion en variables.

Porcentaje de participantes externos en los

bseias cursos de educacion continua 80.0 797 | 03

| | FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
|

|

Al cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 de los 408 profesi de la Salud progr que participarian en los
cursos de educacion continua, participaron un total de 617, se considera que se conto con una mayor participacion de inscritos debido a la
disponibilidad de plataformas virtuales y a las etapas de disminucidn de casos de COVID asi como de tener la semaforizacian enverde, De

| los 510 programados que se inscribinan en total se contd con 774 participantes. lo que posicional al HRAEI como un centro reconocido de

| ~actualizacion del personal

10 |
I
|

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 218/
Numero de participantes externos en los | |

lcursos de educacion continua impartidos 617 209.0 | 1512 | EL NO LLFVAR A CABO LOS CURSOS DF EDUCACION CONTINUA OCASIONARIA QUE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD NO SF ACTUALICEN ¥ CUENTEN
‘en el periodo : : |ch LAS HABILIDADES-HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA APLICARLAS EN SUS RESPECTIVAS AREAS ¥ QUE REDUNDEN EN LIMITACIONES EN LA

| EFICIENCIA Y EFICACIA QUF SE VERIA REFLEJADA EN LA ATENCION A LOS USUARIOS.

VARIABLE 1

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

Total de participantes en los cursos de
vARIARLE 2 pducacion continua impartidos en el 510

774 | 264.0 1518 S ESTARAN CONSIDERANDO ACCIONES PARA ATENDER EVENTOS IMPREVISTOS QUE PUEDAN SURGIR COMO UNA NUEVA OLEADA DE CAS0S DE COVID O’A/
periodo

| 19, DE TAL MANERA QUE EL IMPACTO NEGATIVO QUE PUEDIESE OCASIONAR SEA EL MENOR POSIBLE QUE INCIDAN EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS
| | PROGRAMADAS.




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

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMBRE 2021

SALUD

VARIACION :
ABSOLUTA %

/X100

EXPI.ICACIGN DE VARIACIONES.
BeBiDo A: 174/

Percepcion sobre la calidad de los cursos

|
| de educacion continua

9.0 a4 0.4 |

INDICADOR | 104.4

|
|
| FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 l

Sumatoria de la calificacién respecto ala | |
‘calidad percibida de los cursos recibidos
|mani|’estada por los profesionales de la |
|salud encuestados que participan en
| cursos de educacion continua que

concluyen en el periodo

VARIABLE | 4,590 6,280 | 1,690.0 136.8

Total de profesionales de la salud | | |
encuestados gque participan en cursos de |

VAFABLE 'leducacién continua que concluyen en el 158.0 |
|periodo

131.0

|Elindicador al final del periodo de evaluacion registré un alcanzado del 9.4 por ciento en comparacion con la meta pr dadel 9 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 104.4 por ciento, colocando el indicador en un sematoro de color VERDE:AUNQUE EL
| INDICADOR ES VERDE, HAY VARIACION EN VARIABLES.

i NO hubo variacion en el indicador y 51 hubo variacion en variabies.

| S
|

Al cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 de los 510 profesionales de la Salud programados para encuestar, se encuestaron
668, al poder cantar con un mayor nimero de participantes en los cursos de educacién continua que se otorgaron. De los 668 que se
encuestaron se obtuvo una sumatoria de 6,280 puntos de un programado de 4,590,

EL NO LLEVAR A CABO LOS CURSQS DE EDUCACION CONTINUA OCASIONARIA QUE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD NO SE ACTUALICEN ¥ CUENTEN
CON LAS HABILIDADES-HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA APLICARLAS EN SUS RESPECTIVAS AREAS Y QUE REDUNDEN EN UNA EFICIENCIA ¥ EFICACIA
QUE SE VEA REFLEJADA EN LA ATENCION A LOS USUARIQS.

SE ESTARAN CONSIDERANDO ACCIONES PARA ATENDER EVENTOS IMPREVISTOS QUE PUEDAN SURGIR COMO UNA NUEVA OLEADA DE CASOS DE COVID
19, DE TAL MANERA QUE EL IMPACTO NEGATIVO QUE PUEDIESE OCASIONAR SEA EL MENOR POSIBLE QUE INCIDAN EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS
PROGRAMADAS.

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

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

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 PERICDO EN AMBAS VARIABLES, SE DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE

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 CUALOUIERA 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 ¥ 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 COMPROME TIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS ALA

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 fver esquema logica del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AHBULFVDRM QUE SE DEBERAN VALORAR LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION,

= =



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

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERQ - DICIEMBRE 2021

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

SALUD 3‘ 2}

|posgrado disponibles en la institucion
|

D Q D D ADOR R A [ZADO ABSO A
- 1 | (2} | -1 {2/1) X 100
| | | |
I {
| |
| Porcentaje de espacios académicos | |
[ s | ocupados ‘ 815 | 80.5 10 98.8
| FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLEZ X 100 1
| |
|
13 | ' ' :
Numero de espacios educativos de | i
vamiasLE | posgrado cubiertos (plazas, becas o | 75 66 -9.0 | 88.0
| matricula) i |
1
| |
vaine e+ NUmero de espacios educativos de a2 | a2 100 891
|

Elindicador al final del periodo de evaluacion registrd un alcanzado del 80.5 por ciento en comparacién con la meta programada del 81.5
por ciento, representa un cumplimiento de la meta del 98.8 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 51 hubo variacion en variables.

Al cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 LAS VARIACIONES PRESENTADAS SE DEBEN AL NUMERQ DE ESPACIOS
iiDUCATWOS QUE FUERON OTORGADOS PARA EL PRESENTE CICLO.

EL RIESGO DE NO APOYAR EN LA FORMACION DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD, LIMITARIA LAS CAPACIDADES DE LA ATENCION QUE SE LE BRINDA A
LA POBLACION.

ELHOSPITAL CUENTA CON ESPACIOS ACDEMICOS ACICIONALES GUE NO HAN S1IDO CUBIERTOS A PESAR DEL AVANCE QUE HA SIGNIFICADO EL AUMENTO

| DEL PLAZAS-

ADEMAS DE QUE SE MANTIENE LA ACCION DE DAR SEGUIMIENTO A LOS PROGRAMAS ACADEMICOS EMITIDOS POR LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS
QUE OTORGAN LOS AVALES FORTALECIENDOLO CON LAS ACTIVIDADES QUE SE REALIZAN EN EL HOSPITAL A TRAVES DE LOS PROGRAMAS OPERATIVOS ¥
APOYOS A LOS RESIDENTES.




COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMBRE 2021

EXPLICACIGN DE VARIACIONES

DEFINICION DEL INDICADOR

Elindicador al final del periedo de evaluacion registré un alcanzado del 56.9 por ciento en comparacién con la meta programada del 56 por
ciento, representa un cumplimiento de la meta del 101.6 por ciento, colocando el indicador en un semaforo 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 postulantes aceptados | | |
moicADoR ‘ 56.0 [ 56.9 ‘ 0.9 g T e — e
] FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 ‘ |

Al cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021
| |
14 |
RIESGOS PARA LA POBLAGION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION ASOCIADOS A LA VARIACION 2/ 4/
|
I ‘
'Numero de candidatos seleccionados por | |
warasct 1 la institucion para realizar estudios de | 75 66 | 9.0 B8.0 EL RIESGO DE NO APOYAR EN LA FORMACION DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD, LIMITARIA LAS CAPACIDADES OF LA ATENCION QUE SE LE BRINDA A
posgrado | | | LA POBLACION,
| |
| | i
| |
| |
Totade aspirantes que se presentaron a | | e e e ey e e i e O
VARABLE 2| institucio i i | 116 { 18.0 6.6 : :
institucién'para realizarestudiosde = | o TENER CIFRAS ADECUADAD DE EFICACIA TERMINAL PORQUE SE q
posgrado | DA SEGUIMIENTO A LOS PROGRAMAS ACADEMICOS EMITIDOS POR LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS QUE OTORGAN LOS AVALES FORTALECIENDOLO

| CON LAS ACTIVIDADES QUE SE REALIZAN EN EL HOSPITAL A TRAVES DE LOS PROGRAMAS OPERATIVOS ¥ APOYGS A [0S RESIDENTES,

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OE‘I_ENIDDS 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

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 ¥ PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A CUALQUIERA DE 3US VARIABLES.

& LA EVALUACION MEDIANTE ORES TIENE EL DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, E5 ASI QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A LAS VARIACIONES, RIESGOS ALA
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 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 COORDINADORA DE INSTITUTCS NACIONALES DE SALUD
¥ HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)

SALUD
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERQ - DICIE MBRE 2021
= . ' — T — A R _ LEE L
DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA %
N 7 T | 21-1n) | 12/1)X 100

| | | Elindicador al final del periodo de evaluacidn registro un alcanzado del 143.1 por ciento en comparacién con la meta programada del 94.3
| por ciento, representa un cumplimiento de la meta del 151.7 por ciento, colocando el indicador en un semdforo de color ROJO.
S hubo variacion en el indicador y S1 hubo variacién en variables.
Eficacia en la captacion de participantes a
| cursos
INDIGADOR | de educacién continua

94.3 143.1 | 48.8 151.7

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
| | Al cierre del periodo a reportar enero-diciembre de 2021 de los 541 profesionales de la Salud proyectados que asistirian a los cursos de

‘ | educacion continua, se inscribieron 774, esto debido a la baja de COVID asi como de la semaforizacion en verde.

15

[RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA IN

Numero de profesionales de la salud

efectivamente inscritos a los cursos de
d i6n conti realizados por la

institucion durante el periodo reportado

264.0 | 151.8 £L NO LLEVAR A CABO LOS CURSOS DE EDUCACION CONTINUA OCASIONARIA QUE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD NO SE ACTUALICEN ¥ CUENTEN
: CON LAS HABILIDADES-HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA APLICARLAS EN SUS RESPECTIVAS AREAS ¥ QUE REDUNDEN EN UNA EFICENCIA Y EFICACIA
‘ QUE SE VEA REFLEJADA EN LA ATENCION A LOS USUARIOS.

VARIABLE 1

|
510 774 !
|
|

| SE ESTARAN CONSIDERANDO ACCIONES PARA ATENDER EVENTOS IMPREVISTOS QUE PUEDAN SURGIR COMO UNA NUEVA OLEADA DE CASOS DE COVID
19, DE TAL MANERA QUE EL IMPACTO NEGATIVO QUE PUEDIESE OCASIONAR SEA EL MENOR POSIBLE QUE INCIDAN EN EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS
PROGRAMADAS

0.0 100.0

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

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 ¥ 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 COMPROMETIDG POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR “EFICACIA EN EL OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL DBIETIVO 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 ¥ MEDIDAS DE CORRECCION.
£S5 INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANGTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
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