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Seguimiento a Aspectos Susceptibles de Mejora, clasificados como especificos, derivados de las
evaluaciones externas.
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Documento institucional del Pp: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA).
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Es indispensable crear un
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programar y presupuestar con
base en los manuales de
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Criterios para el establecimiento de metas de Indicadores de la MIR FASSA

La Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) definida a nivel federal para el Fondo de
Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA) contiene 7 indicadores en los cuales se
establecen metas anuales para cada nivel de esta Matriz.

En el afio 2022 los indicadores definidos para cada nivel con sus respectivas metas, fueron los
siguientes:

Nivel de la MIR Indicadores Metas
Fin Razon de Mortalidad Materna de mujeres sin seguridad social 43.94
Propésito Porcentaje de nacidos vivos de madres sin seguridad social atendidas por 98.99%
personal médico '
Componente 1 Médicos generales y especialistas por cada mil habitantes (poblacién no 1.07

derechohabiente)

Componente 2 Porcentaje de establecimientos que cumplen los requerimientos minimos de

. g g 91.14%
calidad para la prestacién de servicios de Salud
Actividad 1 Porcentaje del gasto total del FASSA destinado a la Prestaciéon de Servicios
> 67.89%
de Salud a la Persona y Generacion de Recursos para la Salud
Actividad 2 Porcentaje del gasto total del FASSA destinado a la Prestaciéon de Servicios
. 26.7%
de Salud a la Comunidad
Actividad 3 Porcentaje de atenciones para la salud programadas con recurso asignado 100%

Es importante aclarar que una meta establece limites o niveles maximos de logro, cuantifican el nivel
de desempefio esperado y permiten enfocar la meta hacia la mejora. Las metas deben ser
cuantificables, orientadas a mejorar los resultados e impactos del desempefio institucional y estar
directamente relacionadas con el objetivo; a su vez, deben ser factibles de alcanzar tomando en
cuenta la capacidad técnica, humana y financiera con la que cuenta la institucion para su
cumplimiento.

Para apoyar la definicibn de metas anuales de los indicadores de la MIR FASSA, cada afio la
Direccion General de Programacién y Presupuesto de la Secretaria de Salud Federal envia las fichas
técnicas de cada indicador de la MIR. En dichas fichas técnicas se encuentra la sugerencia de metas
estimadas para el afio en curso con los correspondientes datos de las variables que integran cada
féormula de calculo. Estas fichas pueden consultarse en la siguiente direccion electronica:
https://www.ssm.gob.mx/portal/apor_fed_conv/fassa.php.

Dado que en Servicios de Salud de Morelos diferentes areas dan seguimiento a los Indicadores de la
MIR FASSA, para el caso de los indicadores correspondientes al componente 2 y de las 3
actividades, el criterio utilizado para la definicion de las metas en el afio 2022 fueron las sugerencias
de metas establecidas en las fichas técnicas enviadas por la Secretaria de Salud Federal; sin
embargo, para otros ejercicios fiscales puede haber variaciones, ya que las areas encargadas de
cumplir dichas metas, ocasionalmente pueden considerar algunas particularidades de este
Organismo que originan la modificacién de las metas propuestas.

A continuacién se relacionan las areas internas de los Servicios de Salud de Morelos encargadas de
establecer y cumplir las metas en los respectivos indicadores:

Nombre del Indicador de la MIR FASSA Area Responsable

Razon de mortalidad materna de mujeres sin
seguridad social.

Porcentaje de nacidos vivos de madres sin seguridad

) : L Direccion de Atencién Médica
social atendidas por personal médico.

Médicos generales y especialistas por cada mil
habitantes (poblaciéon no derecho habiente.

Porcentaje de establecimientos que cumplen los | Departamento de Calidad




requerimientos minimos de
prestacion de servicios de Salud

calidad para la

Porcentaje del gasto total del FASSA destinado a la
Prestacion de Servicios de Salud a la Persona y
Generacion de Recursos para la Salud

Departamento de Integracion Presupuestal

Porcentaje del gasto total del FASSA destinado a la
Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Departamento de Integracion Presupuestal

Porcentaje de atenciones para la salud programadas

Departamento de Programacion y Desarrollo en

con recurso asignado

Salud

Para los indicadores de nivel Fin, Propésito y del Componente 1, el &rea responsable es la
Direccién de Atencién Médica, la cual aparte de consultar las fichas técnicas de los indicadores de la
MIR, enviadas por la Secretaria de Salud Federal, lleva a cabo el siguiente criterio:

Metodologia para estimacion de metas utilizando promedios anuales

La metodologia de estimacion de metas se realiza a través de promedios anuales, que es un proceso
estructurado y sistematico para establecer objetivos basados en datos historicos.

1. Recoleccion y sumatoria de datos anuales

+ lIdentificacion de datos relevantes: Se seleccionan las variables clave a utilizar para la
estimacion de metas, en este caso se utilizo para los siguientes indicadores:

Razon de mortalidad materna de mujeres sin seguridad social.

Porcentaje de nacidos vivos de madres sin seguridad social atendidas por personal
médico.

Médicos generales y especialistas por cada mil habitantes (poblacion no derecho
habiente.

Para los indicadores antes mencionados, las variables de construccion son:
» Razo6n de mortalidad materna de mujeres sin seguridad social

Numero de muertes maternas de mujeres sin seguridad social
Numero de nacidos vivos de madres sin seguridad social

Formula de calculo: (Nomero de muertes maternas de mujeres sin seguridad social /
Numero de nacidos vivos de madres sin seguridad social) * 100,000 por entidad de residencia
en un afio determinado.

» Porcentaje de nacidos vivos de madres sin seguridad social atendidas por personal médico.

Numero de nacidos vivos de madres sin seguridad social atendidos por personal
médico
Numero total de nacidos vivos de madres sin seguridad social

Formula de célculo: (Niumero de nacidos vivos de madres sin seguridad social atendidas por
personal médico / Numero total de nacidos vivos de madres sin seguridad social) *100

» Médicos generales y especialistas por cada mil habitantes (poblacién no derecho habiente)

Numero de médicos (médicos generales y especialistas, obtenido del Subsistema de
Informacion de Equipamiento, Recursos Humanos e Infraestructura para la atencion
a la Salud (SINERHIAS).

Poblacion total sin derechohabiencia.

Formula de célculo: (Numero total de médicos generales y especialistas en contacto con el



paciente / poblacién total no derechohabiente) * 1,000 para un afio y area geografica
determinada.

2. Recopilacion de datos histéricos:
« Se obtienen datos anuales histéricos de 12 afos de las variables; con el fin de obtener una
muestra representativa.

3. Sumatoria anual:
» Se sumaron los valores anuales de cada indicador estimado con cada una de las variables
antes descritas para tener una vision general de la tendencia histérica.

4. Célculo de promedios anuales
* Se divide la sumatoria anual de cada indicador entre el nimero de afios considerados para
obtener el promedio anual.

5. Andlisis de tendencias:
» Se analizan los promedios anuales obtenidos para identificar tendencias y patrones. Esto
incluye la observacién de aumentos, disminuciones o estancamientos en los datos para
todos los indicadores.

6. Proyeccion y estimacion de metas
+ Se utiliza el promedio anual como base para proyectar y establecer la meta del afo
requerido. Este promedio actlia como un punto de referencia realista y alcanzable.

7. Ajuste de Metas:
» Las metas establecidas deberan considerar que existen factores externos y amenazas en
el horizonte que puedan influir en las variables, tales como cambios econdémicos,
tecnolégicos, regulatorios, de salud o sociales.

Ventajas de utilizar promedios anuales para la estimacion de metas

1. Estabilidad y fiabilidad

2. Suaviza fluctuaciones. Al promediar los datos a lo largo de varios afios, se suavizan las
fluctuaciones anuales que pueden resultar de eventos atipicos o temporales.

3. Medida representativa. Proporciona una medida mas estable y representativa del rendimiento
histérico, reduciendo el impacto de variaciones extremas.

4. Simplicidad.

Facil aplicacion y comprension. La metodologia es sencilla de aplicar y entender, lo que facilita

su uso por parte de diferentes niveles organizativos.

6. Pocos requerimientos técnicos: No requiere herramientas o técnicas estadisticas complejas, lo

que la hace accesible para organizaciones con recursos limitados.

Base Empirica

8. Datos histéricos confiables. Se basa en datos histéricos reales, lo que proporciona una base
empirica sélida para la planificacion y la toma de decisiones.

9. Realismo en las Metas. Las metas establecidas a partir de promedios anuales tienden a ser
realistas y alcanzables, mejorando la moral y el rendimiento del equipo.

o

~

Conclusioén

La metodologia para la estimacién de metas utilizando promedios anuales es una herramienta
valiosa en la planificacién y evaluacion de politicas y programas. Al utilizar datos histéricos para
calcular promedios anuales, se pueden establecer metas realistas y ajustadas a las tendencias
observadas. Esto no sélo mejora la eficacia de las intervenciones planificadas, sino que también



proporciona una base sélida para la toma de decisiones estratégicas. Al ser una metodologia simple,
estable y basada en datos empiricos, resulta especialmente Util para organizaciones de diversos
tamafnos y recursos.

Nota técnica:

Para que la Direccion de Atencion Médica pueda contar con el numerador del indicador
"Médicos generales y especialistas por cada mil habitantes (poblaciobn no derecho
habiente)", que es "Numero de médicos (médicos generales y especialistas, obtenido del
Subsistema de Informacién de Equipamiento, Recursos Humanos e Infraestructura para la
atencion a la Salud (SINERHIAS)", es menester que los datos para el procesamiento del
indicador sean proporcionados por el Departamento de Informacién y Estadistica en Salud,
conforme lo sefiala el articulo 19 fraccién “V” del Estatuto Orgénico del Organismo Publico
Descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos.



Documento de
Evidencia

Seguimiento a Aspectos Susceptibles de Mejora, clasificados como especificos, derivados de las
evaluaciones externas.

Nombre de la secretaria, dependencia o entidad responsable del Pp: Servicios de Salud Morelos

Documento institucional del Pp: Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA).

las necesidades de su poblacion
y a la realidad del Estado

Morelos

No. Aspecto susceptible de mejora Resultados esperados Productos y/o evidencias
Analizar y proponer ajustes a los
indicadores de la MIR del FASSA

5 | para Morelos que corresponda a MIR FASSA elaborada para | \iR FASSA publicada en la

pagina de SSM




MIR FASSA
PUBLICADA EN LA

PAGINA DE SSM



MIR-FASSA-

Propuesta
Estatal

Matriz de Indicadores para Resultados

2 Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud

SERVCIOS

DE SALUD

MORELOS

Nivel del
Indicador

ResumenNarrativo

Nombre delIndicador

Método de Calculo

Unidad de
Medida

Periodicidad

Medios de Verificacion

Supuestos

Contribuir al
bienestar dela salud
de la poblacién no
derechohabiente

Tasa de mortalidad de la
poblacién sin seguridad social

(NUmero de muertes
registradas de poblacion sin
seguridad social por
enfermedades y/o problemas

Tasa
(muertes /

DGIS/Cubos dindmicos

La tasa mortalidad se mantiene baja
y la poblacién mantiene su confianza

Fin mediante el prob?g;ngf:{:ggigiigé%n |a| relacionados con la salud / hagégau”rtiggfn Anual http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/ en la atencién médica que se brinda
otorgamiento de Total de la poblacién sin Social -
m! salud seguridad social del Estado) * ) en los Servicios de Salud de Morelos
servicios de 1000
atencién médica !
La poblacion sin
seguridad sociall - porcentaje de poblacién sin (Cantidad de la poblacion sin
accede a atencién i i seguridad social atendida por indmi . . .
Propésito o seguridad social del Estado, Selg'jvicios de Salud de Moreplos Porcentaie Anual DGIS/Cubos dinamicos La poblacién atendida mejora su
médica de atendida por Servicios de Salud v ) http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/ estado de salud
calidad en los| /Total de poblacién de Morelos
de Morelos sin seguridad social) * 100
Servicios Estatales de
Salud
Indice de satisfaccion, trato (Ntmero de pacientes o https://desdgces.salud.gob.mx/sestad/index.p
adecuado y digno percibido en familiares encuestados, hp/publico/periodos
consulta externa de Unidades atendidos por personal de INDICAS.- Sistema Nacional de Indicadores de
Médicas enfermeria que respondieron Calidad en Salud.
afirmativamente a los 11
criterios para trato digno en el . Cuatrimestr
Porcentaje
servicio de las unidades de al
segundo nivel de atencion) /
(Total de pacientes o familiares
encuestados atendidos por La poblacién atendida acepta
personal de enfermeria en el contestar las encuestas con
» o : _ mismo servicio) * 100. honestidad.
Servicios meédicos |Promedio de egresos diarios NUmero de egresos
proporcionados a la |por hospital hospitalarios registrados en el DGIS/Cubos dindmicos Las personas atendidas en hospitales
Componente poblacion sin periodo transcurrido del afio Promedio Semestral . cumplen con las recomendaciones
1 idad ial http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/ L .
seguridad social en /Total de Hospitales/ Total de médicas y mejoran su estado de
unidades de primer dias transcurridos del afio salud.
nivel de atencién rpm - — = - -
Médicos generales Y |(Ntumero total de médicos Tasa Anual Poblacion Total: Nombre de la fuente: Recursos en|i 5 poblacién no derechohabiente]
especialistas or cada mil iali Médicos inami : Di i6 . -
p‘ p a generales y especialistas en ( i Salud (Cu'bos dinamicos) Fuente’ Direccién Genelral de recibe servicios de salud que
habitantes (poblacion N0 |contacto con el paciente / generales y Informacién en Salud, Direccion de Informacién en

derechohabiente)

numero de poblacién no

derechohabiente) * 1,000

para un afio y area geografica
determinada.

especialistas /
1,000
Habitantes)

Recursos para la Salud.
http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/basesdedat

os/bdc_recursos_gobmx.html

Liga:

Subsistema de Informacion de Equipamiento, Recursos
Humanos e Infraestructura para la Atenciéon de la
Salud (SINERHIAS),
Liga:http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/sinais/
subsistema_sinerhias.html

http://sinaiscap.salud.gob.mx:8080/DGIS/

cumplen sus expectativas.




Promedio de consultas diarias
otorgadas por Centro de Salud

Total de consultas otorgadas en
Centros de Salud / Nimero de

DGIS/Cubos dindmicos

i Promedio
Centros de Salud funcionando / Semestral http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/
Numero de dias transcurridos del
afio
Promedio de consultas |(NGmero de consultas otorgadas
otorgadas al dia por unidad por Unidades Méviles en el
movil periodo transcurrido del afio Promedio Semestral DGIS/Cubos dindmicos
actual / Total de Unidades http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/
Mdviles trabajando / Nimero de
dias habiles laborados en el afio)
Porcentaje de establecimientos |NUmero de Establecimientos |Porcentaje Anual Nombre de la Fuente: Cédulas de Evaluacion para la Los establecimientos de salud cumplen
que cumplen los |que cumplen los 3 3
A . A . Acreditacion Fuente: Direccidon General de Calidad y con los requisitos establecidos para su
o requerimientos minimos de [requerimientos minimos de
Acreditaciones acalidad para la prestacién de [calidad para la prestacion de Educacién en Salud DGCES Liga: acreditacion y se mantienen en buenas
establecimientos - L - . . .
Componente o ent | servicios de salud servicios de salud / Total de http://www.calidad.salud.gob.mx/site/calidad/cedulas_|condiciones.
2 pertenecientes a los Lo 2
Servicios  Estatales establecimientos de atencion acreditacion.htm| SHINERGIAS
médica susceptibles de
de Salud, otorgadas acreditacion pertenecientes a
los Servicios Estatales de
Salud) * 100
Porcentaje del gasto total del Gasto ejercido en las Porcentaje Semestral [Sistema de Cuentas en Salud a Nivel Federal y Estatal[Los recursos del FASSA son
Asignacién delFASSA destinado a la Prestacion ) » en Salud, SICUENTAS Fuente de Informacion:|transferidos al Estado
recursos del FASSA|de Servicios de Salud a la subfunciones de; Prestacion de Direccién General de Informacién en Salud (DGIS) oportunamente
. Persona y Generacién de Servicios de Salud a la Liga: www.dgis.salud.gob.mx;
para Servicios de ] . o i
Actividad Recursos para la Salud Persona y Generacién de http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/sinais/s_sic
1.1 Salud a la persona Y|
uentas.html
., Recursos para la salud / Gasto
generacion dey
* . ; .1
recursos para  la total del FASSA) * 100 Area Responsable: Direccién General de Informacion
lud en Salud (DGIS), Direccion de Informacion en
salu
Recursos para la Salud
Porcentaje del (Gasto ejercido en la subfuncién Porcentaje Semestral N_ombre de la Fuente: Sistema de Cuentas en Salud a|Los recursos del FASSA son
Asignacién del » o Nivel Federal y Estatal en Salud, SICUENTAS Fuente de|transferidos al Estado
recursos del FASSA gasto total del de Prestacién de Servidios de Informacién: Direccién General de Informaciéon en|oportunamente
Actividad FASSA destinado a Salud a la Comunidad /Gasto Salud (DGIS) Liga: www.dgis.salud.gob.mx;
1.2 para  Servicios def, o ién de total del FASSA)*100 http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/sinais/s_sic
Salud El a Servicios de Salud uentas.htm| Area Responsable: Direccién General de
comunidad. a?;vg::)cr:'suun?dazu Informac?c:)n en Salud (DGIS), Direccion de|
Informacién en Recursos para la Salud
Actividad Supervisién de Porcentaje de unidades médicas [(Numero de unidades médicas Porcentaje Semestral [Departamento de Calidad / Carpeta de Acreditaciones|Las Unidades Médicas atienden los|
2.1 criterios de supervisadas con aspectos supervisadas con aspectos /Oficios de Visita de Evaluacion aspectos susceptibles de mejora
calidad de las susceptibles de mejora emitidos  |sysceptibles de mejora emitidos emitidos en  las  supervisiones|
unidades médicas http://www.calidad.salud.gob.mx/site/calidad/docs/20 |realizadas.

/ Total de unidades médicas
supervisadas con areas de
oportunidad detectadas)* 100

22_programa_anual_acreditacion.pdf
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Fin mediante el prob?g;ngf:{:ggigiigé%n |a| relacionados con la salud / hagégau”rtiggfn Anual http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/ en la atencién médica que se brinda
otorgamiento de Total de la poblacién sin Social -
m! salud seguridad social del Estado) * ) en los Servicios de Salud de Morelos
servicios de 1000
atencién médica !
La poblacion sin
seguridad sociall - porcentaje de poblacién sin (Cantidad de la poblacion sin
accede a atencién i i seguridad social atendida por indmi . . .
Propésito o seguridad social del Estado, Selg'jvicios de Salud de Moreplos Porcentaie Anual DGIS/Cubos dinamicos La poblacién atendida mejora su
médica de atendida por Servicios de Salud v ) http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/ estado de salud
calidad en los| /Total de poblacién de Morelos
de Morelos sin seguridad social) * 100
Servicios Estatales de
Salud
Indice de satisfaccion, trato (Ntmero de pacientes o https://desdgces.salud.gob.mx/sestad/index.p
adecuado y digno percibido en familiares encuestados, hp/publico/periodos
consulta externa de Unidades atendidos por personal de INDICAS.- Sistema Nacional de Indicadores de
Médicas enfermeria que respondieron Calidad en Salud.
afirmativamente a los 11
criterios para trato digno en el . Cuatrimestr
Porcentaje
servicio de las unidades de al
segundo nivel de atencion) /
(Total de pacientes o familiares
encuestados atendidos por La poblacién atendida acepta
personal de enfermeria en el contestar las encuestas con
» o : _ mismo servicio) * 100. honestidad.
Servicios meédicos |Promedio de egresos diarios NUmero de egresos
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