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SECRETARIA D

SALUD

PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2016
INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICO 2016

Informe de enero - marzo 2016
CLAVE DE LA INSTITUCION: NAW
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO
VARIACION
INDICADORES META ACUMULADA META PROGRAMADA )
META ANUAL EXPLICACION A VARIACIONES
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA | REALIZADA % SEMAFORO
PROGRAMA PRESUPUESTAL: E010 "FORMACION Y CAPACITACION DE RECURSOS HUMANOS PARA LA SALUD"
AREA: FORMACION Y DESARROLLO DE RECURSOS HUMANOS ESPECIALIZADOS PARA LA SALUD
CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior|
Porcentaje de profesionales que concluyeron cursos de en un 3.1% de porcentaje de profesionales que concluyeron cursos de educacion
educacién continua continua, con respecto a la meta programada de 96.6%, que lo sita en el seméforo de|
99.7 96.6 99.6 3.1 cumplimiento color verde.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 s . ) I
Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen a interés que
muestran los asistentes con los cursos y a el énfasis que realizan los profesores sobre la
permanencia. Sin embargo, la cancelacién de cuatro cursos repercutié en la disminucién
PROPOSIT Numero de profesionales de la salud que recibieron del 10.6% en el nimero de profesionales de la salud inscritos a los cursos de educacion
o 503 © constancia de conclusion de estudios de educacion 6,365 590 544 continua realizados con respecto a los programados de 611 profesionales de la salud
®) continua impartida por la institucién inscritos.
EFECTOS: Los principales efectos que se producen por la variacion registrada son: los
profesionales que concluyen los cursos de educaciéon continua, actualizan los|
" . . . conocimientos y adquieren herramientas nuevas para la mejor atencién de los usuarios
Numero de profesionales de la salud inscritos a los de sus instituciones
cursos de educaciéon continua realizados por la 6,381 611 546
institucion durante el periodo reportado x 100 OTROS MOTIVOS:
CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
Eficacia en la imparticién de cursos un 22.2% de eficacia en la imparticion de cursos de educacion continua, con respecto a
de educacion continua la meta programada de 94.7%, que lo sitGa en el semaforo de cumplimiento color rojo.
98.9 94.7 73.7 22.2
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100 La variacion en el cumplimiento del |nd’|cador con respec’to.a la meta programada, sg
debid a que de los 18 cursos que se tenian programados, Unicamente se impartieron 14;
debido a que se cancelaron cuatro cursos (Microcirugia I, ler. Curso de actualidades en
trasplantes, Curso taller de coordinadores de donacién y Taller de diagnéstico
. L . . . radiolégico), por incumplimiento del proveedor de servicio y por falta de participantes.
COMPONENTE |Numero de cursos de educacion continua impartidos 92 18 14 gico). p P P yp P P
(8) por lainstitucion en el periodo EFECTOS: El principal efecto producido por la variacion registrada es no cumplir con el
Programa de Actividades Académicas, lo que afecta la actualizacion de profesionales de
la salud del Hospital y de otras instituciones en temas que les permitan mejorar la|
préctica clinica con técnicas innovadoras y brindar una mejor atencién a los usuarios.
Total de cursos de educacién continua programados 93 19 19 OTROS MOTIVOS:
por lainstitucién en el mismo periodo X 100
. . CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior
Porcentaje de partl;lpan??s EXte'tnOS en los cursos de en un 19.8% en el porcentaje de participantes externos en los cursos de educacion
educacion continua continua, con respecto a la meta programada de 67.6% que lo sitGa en el semaforo de
69.8 67.6 81.0 19.8 cumplimiento color rojo.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
La variacion en el cumplimiento del indicador con respecto a la meta programada, se|
debié a que se registraron 29 participantes externos mas con respecto a los programados
. L de 413, derivado al prestigio que tiene la Institucion como Hospital escuela de altal
COMPONENTE [Numero de participantes externos en los cursos de 4.455 413 442 especialidad en el campo de la actualizacién de profesionales de la salud y a la difusién
9) educacion continua impartidos en el periodo ’ que se hace del Programa Académico.
EFECTOS: El principal efecto producido es que el Hospital contribuye en la actualizacion
de profesionales de otras instituciones del sector salud al brindar cursos de alta calidad
. . beneficiando a la poblacién usuaria.
Total de participantes en los cursos de educacion 6.381 611 546
continua impartidos en el periodo x 100 ’ OTROS MOTIVOS:
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PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2016
INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICO 2016

Informe de enero - marzo 2016
CLAVE DE LA INSTITUCION: NAW
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO
VARIACION
INDICADORES META ACUMULADA META PROGRAMADA )
META ANUAL EXPLICACION A VARIACIONES
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA | REALIZADA % SEMAFORO
CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
Percepcién sobre la calidad de la educacion un 1.1% de percepcion sobre la calidad de la educacién continua, con respecto a la metal
continua programada de 9.2% que lo sitia en el seméaforo de cumplimiento color verde.
9.4 9.2 9.1 11
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE?2 La yanacmn en el cumpllmlemo del indicador con respecto a la meta programada,fe
debié a que 52 profesionales de la salud que concluyeron los cursos de educacion
- — - - continua no llenaron la encuesta, lo que afecté la sumatoria de la calificacién manifestadal
Sumatoria de la calificacion manifestada por los programada.
COMPONENTE profesionales de la salud que participan en cursos de
educacién continua (que concluyen en el periodo) 58.001 4.805 4471 EFECTOS: El principal efecto producido es: la percepcion de la calidad sobre los cursos|
(10) encuestados respecto a la calidad percibida de los ’ ! ' de edugacién continua dg 9.1 refleja un alto grado dg sat_i}sfaccic’)n con los aspectos que|
o se evaluan, de los contenidos, los docentes y la organizacion de los cursos.
cursos recibidos
OTROS MOTIVOS:
Total de profesionales de la salud que participan en
cursos de educacién continua (que concluyen en el 6,200 525 492
periodo) encuestados
CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
Eficacia en la captacion de participantes a cursos un 10.6% de eficacia en la captacion de participantes en cursos de educacion continua,
de educacion continua con respecto a la meta programada de 98.5%, que lo sitia en el semaforo de
99.7 98.5 88.1 cumplimiento color rojo.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 s L - ”
La variacién en el cumplimiento del indicador respecto a la meta programada, se debié a
una disminucién de 65 profesionales de la salud que se proyectd asistieran a los cursos
de educacion continua de un total de 611 profesionales, debido a la cancelacion de|
ACTIVIDAD NUumero de profesionales de la salud efectivamente cuatro cursos.
(14) inscritos a los cursos de educacion continua realizados 6,381 611 546 ) . o .
por la institucién durante el periodo reportado EFECTI'O.NEI no cumpllr con el Programa de Acnwdades A;adgmlpas, afecta g
actualizacion de profesionales de la salud del Hospital y de otras instituciones en temas
que les permitan mejorar la practica clinica con técnicas innovadoras y brindar una mejor|
atencion a los usuarios.
Nu_mgr’o de profesionales de la sa_IEJd que se proyectd OTROS MOTIVOS:
asistirian a los cursos de educacion continua que se 6,401 620 620
realizaron durante el periodo reportado X 100
PROGRAMA PRESUPUESTAL: E010 "FORMACION Y CAPACITACION DE RECURSOS HUMANOS PARA LA SALUD"
AREA: CAPACITACION GERENCIAL Y ADMINISTRATIVA
Porcentaje de servidores publicos capacitados que CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior
concluyen satisfactoriamente cursos de capacitacion en un 5.7% de porcentaje de servidores publicos capacitados que concluyen
administrativa y gerencial 89.9 875 925 5.7 AMARILLO satisfactoriamente cursos de capacitacion administrativa y gerencial, con respecto a la|
. : . ! meta programada de 87.5%, que lo sitia en el seméaforo de cumplimiento color amarillo.
FORMULA: VARIABLE 1/VARIABLE 2 X 100 Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, se debié a que en el curso
de sensibilizacién y capacitacion al trato digno al usuario hubo una mayor asistencia.
PROPOSITO NUumero de servidores publicos que concluyen
satisfactoriamente cursos de capacitacion 890 140 148 EFECTOS: El principal efecto producido fue que los trabajadores adquirieron habilidades|
@ administrativa y gerencial y competencias para establecer mejor ambiente laboral y personal, reflejandose en el
desempefio de sus actividades en beneficio de los usuarios del Hospital.
OTROS MOTIVOS:
Numero de servidores publicos inscrtitos a cursos de
10 €e lores b . 990 160 160
capacitacion administrativa y gerencial x 100
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2016

INDICADORES

NIVEL MML

DEFINICION

META ANUAL

META ACUMULADA

VARIACION

META PROGRAMADA .
EXPLICACION A VARIACIONES

PROGRAMADA | REALIZADA

% SEMAFORO

COMPONENTE
©)

Porcentaje de cursos impartidos en materia
administrativa y gerencial

FORMULA: VARIABLE 1/ VARIABLE 2 X 100

88.6

88.9 88.9

CAUSAS: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento en un
100% de porcentaje de cursos impartidos en materia administrativa y gerencial, con
respecto a la meta programada de 88.9%, que lo sitia en el seméaforo de cumplimiento|
color verde.

0.0

Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio obedecen a que no obstante

Numero de cursos impartidos en materia administrativa
y gerencial

39

que se cancelaron nueve cursos que se tenian programados en Materia Gerencial y}
Técnica, se impartieron seis y se cancelaron tres (Movilizacién y traslado de pacientes,
Excel basico e Induccién de gestion de procesos para la transformacion institucional), por|
su costo elevado, por falta de académicos y por no haber nuevos ingresos|
respectivamente.

Sin embargo, se impartieron dos cursos que no se tenian programados (Curso de|
Reanimacion Cardio Pulmonar 2016 y L Curso anual de radiologia e imagen).

NUumero de cursos programados en materia

administrativa y gerencial x 100

44

EFECTOS: Se alcanzaron las metas de acuerdo a lo programado, mejorando las
habilidades y competencias de los trabajadores.

OTROS MOTIVOS:

PROGRAMA PRESUPUESTAL: E023 "ATENCION A LA SALUD"

FIN
@

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

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

12.3

12.3 15

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
un 87.8% en el porcentaje de pacientes referidos por instituciones publicas de salud a los
que se les apertura expediente clinico institucional, con respecto a la meta programadal
de 12.3%, que lo sitia en seméaforo de cumplimiento color rojo.

87.8

La variacion en el cumplimiento del indicador con respecto a la meta programada, se
debié a la modificacién en la metodologia utilizada para el registro de los pacientes|

NUumero de pacientes que han sido referidos por
instituciones publicas de salud a los cuales se

les apertura expediente clinico institucional en el
periodo de evaluacion

4,320

1,080 118

referidos por instituciones publicas de salud a los que se les apertura expediente clinico,
lo cual gener6 una disminucién de 962 pacientes programados que no se les aperturd
expediente clinico, por no requerirlo.

EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacion registrada son: Todos
los pacientes que acuden para recibir atenciéon médica en el Hospital, son atendidos sin
excepcion; tanto en la consulta externa como en urgencias. Con la implementacién de Ia|
metodologia utilizada para el registro de pacientes referidos, se tiene un mejor registro de

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

35,000

8,750 7,932

las referencias de pacientes en los servicios hospitalarios.

OTROS MOTIVOS: Apegados a la politica de "cero rechazo" que se aplica en el Hospital,
se atienden a todos los pacientes que solicitan atencién médica. Sin embargo,
Unicamente se solicita la apertura de expediente clinico cuando se solicitan estudios de
laboratorio y gabinete al paciente.

PROPOSITO
@

Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoriay
curacion

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

94.4

94.4 91.5

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
un 3.1% en el porcentaje de egresos hospitalarios por mejoria y curacién, con respecto a
la meta programada de 94.4%, que lo sitlia en semaforo de cumplimiento color verde.

Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen a que se cuenta
con una plantilla médica completa con especialistas comprometidos en su labor, lo que|

NUmero de egresos hospitalarios por mejoriay
curacion

17,000

4,225 4,214

permite a los servicios hospitalarios brindar una atencién oportuna, eficaz, eficiente e
integral; al abasto suficiente de medicamentos e insumos proporcionados dentro del
catalogo vigente de la Farmacia Hospitalaria, contar con equipos modernos y reactivos
para el diagnéstico e insumos para el tratamiento médico-quirtirgico de los pacientes.

EFECTO: Se alcanzaron las metas de acuerdo a lo programado, cumpliendo con laf
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Informe de enero - marzo 2016
CLAVE DE LA INSTITUCION: NAW
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO
VARIACION
INDICADORES META ACUMULADA META PROGRAMADA )
META ANUAL EXPLICACION A VARIACIONES
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA | REALIZADA % SEMAFORO
misién institucional al brindar una atencién médica apropiada, logrando que los pacientes
recuperen su salud con costos razonables, o que permite que sean reintegrados a sus
. . actividades cotidianas.
Total de egresos hospitalarios x 100 18,000 4,475 4,606
OTROS MOTIVOS:
Porcentaje de usuarios con percepcion de CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
tisf i6n de | lidad de la at - . sdi un 3.6% en el porcentaje de usuarios con percepcion de satisfacciéon de la atencién
satistaccion ,e a (?a,l adde ? atencion medica médica ambulatoria recibida superior a 80 puntos, con respecto a la meta programada de|
ambulatoria recibida superior a 80 puntos 91.3 89.3 86.1 89.3%, que lo situa en semaforo de cumplimiento color verde.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 La variacion del indicador con respecto a la meta programada, se debié a que en ambas
variables se utiliz6 una metodologia de célculo de muestra incorrecta, para la encuestal
NUmero de usuarios en atencién ambulatoria que de usuarios. Sin embargo, se llevardn a cabo acciones para cumplir con la metal
R e o S da de este indicador.
COMPONENTE |manifestaron una calificacion de percepcién 2101 536 229 programaca de este Indicador
(3 de satisfaccion de la calidad de la atencion ’ No obstante, de un total de 266 encuestas aplicadas, se obtuvo una percepcion de lal
recibida superior a 80 puntos satisfaccion de la atencién médica ambulatoria recibida del 86.1%, equivalente a 229
usuarios satisfechos.
Total de usuarios en atencién ambulatoria encuestados EFECTO: Al obtener un resultado favorable de usuarios satisfechos por los servicios
prestados por el Hospital, se propicia una confianza en la poblacién con relacién a los
x 100 2,400 600 266 servicios ofertados.
OTROS MOTIVOS:
. . L, L CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento en un 100%if
Porcentaje de_ sesiones de rehabilitacion _ESpEC'ahzadaS en el porcentaje de sesiones de rehabilitacién especializadas realizadas respecto al total
realizadas respecto al total realizado 100.0 100.0 100.0 realizado, con respecto a la meta programada de 100%, que lo sitia en el seméaforo de
: . : cumplimiento color verde.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen a la oportuna
atencion rehabilitadora del servicio responsable y a las mejoras en el registro y control de|
R . L L sesiones especializadas realizadas por paciente; logrando una oportuna rehabilitacion |
COMPONENTE |Numero de sesiones de rehabilitacion especializadas 168.084 39 353 37805 satisfaccion de pacientes.
4) realizadas ! ! !
EFECTO:
OTROS MOTIVOS:
Total de sesiones de rehabilitacion realizadas
168,084 39,353 37,805
x 100
Porcentaje de procedimientos diagndsticos CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior en|
bul ios de al ialidad lizad un 1.2% en el porcentaje de procedimientos diagnésticos ambulatorios de altal
ambulatorios de alta especialidad realizados 86.6 86.6 87.6 especialidad realizados, con respecto a la meta programada de 86.6%, que lo sitGa en el
B seméforo de cumplimiento color verde.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen a que se cuenta]
- P : 2 oti : ipo de tecnologia de punta, con personal con altas calificaciones técnicas y con
Numero de procedimientos diagnésticos ambulatorios con equipo o e
. . I, d lud multid | d dos.
COMP%\‘ENTE realizados considerados de alta especialidad por la 9,472 2,355 2,471 equipos de salud multdisciplinarios adecuadas
institucion EFECTO: Se alcanzaron las metas de acuerdo a lo programado, al realizar un mayor|
nuimero de procedimientos diagnésticos ambulatorios de alta especialidad, beneficiando
con ello a los pacientes en su tratamiento oportuno, economia y restablecimiento de su
Total de procedimientos diagnésticos realizados salud.
0 " 9 10,932 2,718 2,820
X OTROS MOTIVOS:
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SECRETARIA DE SALUD

PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2016
INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICO 2016

Informe de enero - marzo 2016
CLAVE DE LA INSTITUCION: NAW
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO
VARIACION
INDICADORES META ACUMULADA META PROGRAMADA )
META ANUAL EXPLICACION A VARIACIONES
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA | REALIZADA % SEMAFORO
. L L. CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior en
Porcentajg de procedlmlen.to.s terapeuticos un 3.0% en el porcentaje de procedimientos terapéuticos ambulatorios de altal
ambulatorios de alta especialidad realizados 79.9 79.7 82.1 3.0 especialidad realizados, con respecto a la meta programada de 79.7%, que lo sitda en el
. : . . seméaforo de cumplimiento color verde.

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen a que se cuenta|
con equipo de tecnologia de punta, con personal con altas calificaciones técnicas y con

COMPONENTE |NNUmero de procedimientos terapéuticos ambulatorios equipos de salud multidisciplinarios adecuados.
©) realizados considerados de alta especialidad por la 506 118 115
institucion EFECTO: Se alcanzaron las metas de acuerdo a lo programado, al realizar un mayor|
nimero de procedimientos terapéuticos ambulatorios de alta especialidad, beneficiando
con ello a los pacientes en su tratamiento oportuno, economia y restablecimiento de su
salud.
Total de procedimientos terapéuticos ambulatorios
realizados x 100 633 148 140
OTROS MOTIVOS:
. . . CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
Eficaciaen el ot_orgamlento de consulta un 0.2% en la eficacia en el otorgamiento de consulta programada (primera vez,
programada (pr'lmera vez, subsecuente, subsecuente, preconsulta), con respecto a la meta programada de 98.8%, que lo sittia en|
urgencias, preconsulta) 98.8 98.8 98.6 el semaforo de cumplimiento color verde.

EORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen a que se|
otorgaron consultas conforme a la demanda en la atencién médica solicitada, en la cual
se ha incrementado la afluencia de pacientes, principalmente en las especialidades de|

. . Cirugia General, Medicina Interna, Oncologia, Nefrologia y Hematologia.
COMPONENTE Nu_mero de consglltas realizadas _
@ (primera vez, subsecuente, urgencias, 219,850 51,269 51,135 EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacién registrada son: Al
preconsulta) tener la capacidad de otorgar consultas externas de primera vez, subsecuentes Y|
preconsultas, se produce un efecto positivo en la poblacién usuaria que es atendida en
las especialidades que se otorgan en la Institucién, de acuerdo con su objetivo primordial
que es la atencién médica, principalmente de aquellos pacientes que ameritan la|
realizacion de una intervencién quirlrgica o internamiento para solucionar su problemaj
NUumero de consultas programadas (primera vez, de salud.
subsecuente, urgencias, preconsulta) x 100 222,500 51,887 51,887
OTROS MOTIVOS:
Porcentaje de usuarios con percepcion de CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
satisfaccion de la calidad de la atencion médica un 5.0% en el porcentaje de usuarios con percepcion de satisfaccion de la calidad de laf
N N T N atencién médica hospitalaria recibida superior a 80 puntos, con respecto a la metal
hospitalaria recibida superior a 80 puntos 91.3 89.3 84.8 5.0 AMARILLO programada de 89.3%, que lo sitia en semaforo de cumplimiento color amarillo.

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 La variacién en el cumplimiento del indicador con respecto a la meta programada, se|

debié a que se logr6é encuestar a 113 usuarios mas con respecto a la meta programada
NOmero de usuarios en atencién hospitalaria que de 150 usuarios, de los cuales 223 usuarios manifestaron una percepcién de satisfaccion
. e L. L, de la calidad de la atencién médica hospitalaria recibida positiva. Lo que permite conocer
COMPONENTE f lif d d P P jue p
ma.nl es@fon una Ca" icacion e per'c’epuon' . e 548 134 223 el grado de satisfaccion de la poblacién usuaria por los servicios médicos proporcionados
8) satisfaccion de la calidad de la atenciéon recibida por la Institucion.
superior a 80 puntos
EFECTO: Se alcanzaron las metas de acuerdo a lo programado, al obtener un resultado
positivo de usuarios satisfechos por los servicios prestados por el Hospital, lo cual se
Total de usuarios en atencién hospitalaria encuestados refleja en la confianza de la poblacién usuaria hacia los servicios ofertados y el prestigio
P de la Institucion.
100 600 150 263
X
OTROS MOTIVOS:
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enero - marzo 2016

INDICADORES

NIVEL MML

DEFINICION

META ANUAL

META ACUMULADA

VARIACION

META PROGRAMADA .
EXPLICACION A VARIACIONES

PROGRAMADA

REALIZADA

% SEMAFORO

COMPONENTE
©)

Porcentaje de expedientes clinicos revisados
aprobados conforme a la NOM SSA 004

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

82.1

82.1

95.7

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior en
un 16.6% en el porcentaje de expedientes clinicos revisados y aprobados conforme a lal
NOM SSA 004 del expediente clinico, con respecto a la meta programada de 82.1%, que|
lo sittia en el seméaforo de cumplimiento color rojo.

16.6

La variacién en el cumplimiento del indicador con respecto a la meta programada, se|

Numero de expedientes clinicos revisados que
cumplen con los criterios de la NOM SSA 004

414

92

154

debi6 al incremento en un 43.8% del total de expedientes clinicos revisados por parte del
Comité del Expediente Clinico Institucional, de los cuales 154 expedientes cumplen con
los criterios de la NOM SSA 004.

EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacién registrada son: La
revision de un mayor nimero de expedientes por parte del Comité del Expediente Clinico
Institucional y el apoyo brindado de los jefes de servicio, beneficia a los pacientes en su

Total de expedientes revisados por el Comité
del expediente clinico institucional x 100

504

112

161

atencion, al contar con un expediente clinico que cumple con la Norma.

OTROS MOTIVOS:

COMPONENTE
(1)

Porcentaje de ocupacion hospitalaria

FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

82.7

82.7

83.5

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento superior en
un 1.0% en el porcentaje de ocupacion hospitalaria con respecto a la meta programadaj
de 82.7%, que lo sitia en el seméaforo de cumplimiento color verde.

Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen al incremento
que se ha observado en el Hospital en los Gltimos afios en la demanda de internamiento
por situaciones de urgencia, programacién quirdrgica y a la estancia prolongada de

Numero de dias paciente durante el periodo

117,120

29,120

29,398

pacientes hospitalizados, que de acuerdo al padecimiento que presentan requieren unaj
estancia mayor para su tratamiento y recuperacién; principalmente aquellos con
padecimientos crénicos o complicaciones de sus enfermedades.

EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacién registrada son: La
mayor ocupacion del Hospital refleja las necesidades existentes en la poblacién usuaria
de solucionar la problematica de sus padecimientos médico-quirtirgicos, sobre todo las|

Numero de dias cama durante el periodo x 100

141,642

35,217

35,217

enfermedades crénico-degenerativas o las que requieren de intervencién quirdrgica para
su atencion y lograr de esta manera cumplir con la expectativa de salud de los usuarios.

OTROS MOTIVOS:

COMPONENTE
(12)

Promedio de dias estancia

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2

5.7

5.7

54

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento inferior en
un 5.3% en el promedio de dias estancia, con respecto a la meta programada de 5.7, que
lo sitGa en seméforo de cumplimiento color amarillo.

5.3 AMARILLO

La variaciéon en el cumplimiento del indicador con respecto a la meta programada, se
debié a las complejas patologias médicas que presentan los pacientes que acuden al

Numero de dias estancia

102,000

25,360

24,792

Hospital o son referidos, y que en la mayoria de los casos, requieren de un nimero
mayor de dias estancia para su recuperacion.

EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacién registrada son: La
recuperacion fisica, mental y emocional de los pacientes y sus familiares, se obtiene
gracias a una estancia hospitalaria de acuerdo a la enfermedad que presenta cadal
paciente y la cual permite brindar una atencién integral para solucionar la problematica

Total de egresos hospitalarios

18,000

4,475

4,606

de padecimientos, principalmente de enfermedades crénicas o intervenciones quirdrgicas
que ameritan de observacién post-quirtrgica, con la finalidad de lograr la mejoria en Ia|
salud de los usuarios.

OTROS MOTIVOS:
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ACTIVIDAD
13)

Proporcion de consultas de primera vez respecto a

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

preconsultas

70.0

70.0

75.8

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta, tuvo un cumplimiento superior en
un 8.3% en la proporcién de consultas de primera vez respecto a preconsultas, con
respecto a la meta programada de 70.0, que lo sitiia en seméforo de cumplimiento color|

8.3 AMARILLO |amarillo.

La variacién en el cumplimiento del indicador con respecto a la meta programada, se|

Numero de consultas de primera vez otorgadas

en el periodo

8,855

2,065

1,873

debié principalmente a que durante este periodo de evaluacién el Servicio de Preconsultal
registré una disminucién de 480 usuarios que solicitan atencién en Preconsulta, con
respecto a las 2,950 preconsultas programadas.

EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacion registrada son: No
obstante el resultado obtenido, se otorga la atencién médica inicial en la Institucion de|
acuerdo con su objetivo primordial de impulsar la atencién con calidad, conforme a 3|

NUmero de preconsultas otorgadas en el periodo

x 100

12,650

2,950

2,470

plantilla de personal médico disponible en el servicio de Preconsulta.

OTROS MOTIVOS: La promocién social que se ha realizado para la afiliacion al Seguro
popular, ha repercutido en el nimero de pacientes que solicitan atenciéon médica en el
servicio de Preconsulta.

ACTIVIDAD
(14

Tasa de infeccién nosocomial (por mil dias de

FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 1000

estancia hospitalaria)

7.1

7.1

6.8

CAUSA: El indicador al final del periodo que se reporta, tuvo un cumplimiento inferior del
4.2% en la tasa de infecciéon nosocomial (por mil dias estancia), con respecto a la meta
programada de 7.1, que lo sitGia en semaforo de cumplimiento color verde.

Las causas por las que se tuvo un cumplimiento satisfactorio, obedecen al fortalecimiento
que se ha dado a la Unidad de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalaria, para mejorar Ia|
vigilancia epidemiolégica activa, fundamentalmente por la actividad eficiente del personal

Numero de episodios de infecciones nosocomiales

registrados en el periodo

de reporte

720

180

169

especializado en vigilancia epidemiolégica hospitalaria de la UVEH. Ademas, de la|
aplicacion de los paquetes de medidas especificas en especial para la neumonial
asociada al ventilador, lo que ha permitido mejorar la deteccién de pacientes infectados |
disminuir los riesgos para adquirir éstas.

EFECTO: Los principales efectos que se producen por la variacién registrada son: El
fortalecimiento de la vigilancia epidemioldgica activa por las enfermeras de la UVEH y los

Total de dias estancia en el periodo de reporte

x 1000

102,000

25,360

24,792

reportes de los servicios para la deteccion oportuna de infecciones asociadas a la
atencion de la salud, contribuyen a la aplicacion de medidas de contencién de nuevas
infecciones evitando los brotes intrahospitalarios sobre todo por gérmenes
mutirresistentes como Pseudomonas y Acinetobacter, ademas de la contribucién de laf
continuidad en la capacitacién y supervision del programa institucional de prevencion y|
control de infecciones.
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